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Nota del autor

Las ideas y las técnicas que se presentan en este libro no pretenden servir de sustituto a la con-
sulta ni al tratamiento con un profesional cualificado de la salud mental. Los nombres y las identi-
dades de las personas que aparecen en este libro se han modificado en tal grado que toda semejan-
za con cualquier persona, viva o muerta, es pura coincidencia. La mayoria de los casos son
compendios de los de muchos pacientes con problemas similares. Lo he hecho as{ para salvaguar-
dar la intimidad de los pacientes. No obstante, he procurado también mantener el espiritu del tra-
bajo que realizamos juntos. Espero que los casos conserven su veracidad y sintonicen con su ex-
periencia personal.
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Introduccion

(Llegan a ayudar a alguien los libros de autoayuda? En los Gltimos quince ahos, el doctor Forrest
Scogin y sus colegas del Centro Médico de la Universidad de Alabama han realizado una serie de
experimentos innovadores con los que pretendian dar respuesta a esta pregunta. Los investigadores
repartieron en dos grupos al azar a sesenta pacientes que buscaban tratamiento por haber sufrido
episodios de depresion grave. Dijeron a los pacientes que tendrian que esperar cuatro semanas para
que pudiera atenderlos el psiquiatra. Durante ese plazo, dieron a cada paciente de uno de los grupos
un ejemplar de mi libro Sentirse bien: Una nueva terapia contra las depresiones* y les recomenda-
ron que lo leyeran durante el periodo de espera. Los pacientes del segundo grupo no recibieron el li-
bro. Un ayudante de investigacidn visitaba a cada paciente todas las semanas y les administraba dos
test muy conocidos que sirven para medir los cambios en la depresion.

Los resultados del estudio sorprendieron a los investigadores mismos. Al final del periodo de es-
pera de cuatro semanas, dos terceras partes de los pacientes que habian leido Sentirse bien habian
mejorado sustancialmente o se habfan recuperado, a pesar de no haber recibido ninguna medicacion
ni psicoterapia. De hecho, habian mejorado tanto que no necesitaron ninglin tratamiento adicional.

Por el contrario, los pacientes que no habian recibido un ejemplar de Sentirse bien no mejoraron.
Los investigadores les dieron entonces ejemplares de Sentirse bien y les pidieron que lo leyeran du-
rante un segundo periodo de espera de cuatro semanas. Dos terceras partes de estos pacientes se re-
cuperaron y no precisaron ningin tratamiento adicional. Es més, los pacientes que reaccionaron a la
lectura de Sentirse bien no han sufrido recaidas y han mantenido su mejoria hasta la fecha, tres afios
mas tarde.

No se trataba de estudios hechos de cualquier manera, sino de investigaciones contrastadas por
colegas y publicadas en revistas psicoldgicas y médicas de alto nivel. Los investigadores llegaron
a la conclusidn de que la «biblioterapia» basada en la lectura de Sentirse bien deberia ser la pri-
mera linea de tratamiento para la mayoria de los pacientes que padecen depresion, ya que suele dar
resultados mas rapidos que los medicamentos o que la psicoterapia. Ademas, tiene una eficiencia
increible respecto de los costes y esta completamente libre de los efectos secundarios problemati-
cos de la medicacidn psiquiétrica, tales como el aumento de peso, el insomnio, las dificultades se-
xuales o la adiccion.

La terapia que describi en Sentirse bien se llama terapia cognitivo-conductual (TCC), porque el
lector aprende a cambiar los pensamientos negativos, 0 «cogniciones», que provocan la depresion,

* Barcelona, Paidos, 1998. (N. del e.)



asi como las pautas de conducta contraproducentes que lo mantienen atascado. Los estudios sefe-
ros del doctor Scogin demuestran claramente que la TCC puede resultar muy eficaz para muchos
individuos en un formato de autoayuda, incluso sin tomar pastillas ni recibir la orientacidon de un
terapeuta.'

Docenas de estudios publicados han confirmado que la TCC también es eficaz cuando la admi-
nistran los terapeutas. A corto plazo es, como minimo, tan eficaz como la mejor medicacion antide-
presiva, y es mas eficaz que ésta a largo plazo. Por ejemplo, en un reciente estudio sefiero realiza-
do en consultas de pacientes externos en la Universidad de Pensilvania y en la Universidad
Vanderbilt, a 240 pacientes que padecian episodios de depresion de moderada a grave se les asig-
no al azar el tratamiento con TCC, con paroxetina (Paxil) o con un placebo, de modo que se pu-
dieran comprobar los efectos de estos tratamientos tanto a corto como a largo plazo. Los resulta-
dos se publicaron hace poco en dos trabajos importantes en los Archives of General Psychiatry, la
mas destacada de las publicaciones de psiquiatria.? Los resultados confirmaron, una vez mas, que
la TCC es, como minimo, tan eficaz a corto plazo como el antidepresivo, pero que es mas eficaz a
largo plazo.

El doctor Robert DeRubeis, jefe del Departamento de Psicologia en la Universidad de Pensil-
vania, explico que la TCC tenia efectos mas duraderos porque proporcionaba a los pacientes las
herramientas que éstos necesitaban para gestionar sus problemas y sus emociones. Llegd a la con-
clusion de que el tratamiento de eleccion para los pacientes que sufren depresion de moderada a
grave deberia ser la TCC, y no las pastillas. Afirm6: «Los pacientes con depresion suelen estar
abrumados por otros factores en sus vidas que las pildoras, sencillamente, no pueden resolver [...]
La terapia cognitiva tiene éxito porque ensefa las habilidades que ayudan a las personas a sobre-
llevar las dificultades».?

También se ha demostrado que la TCC es eficaz en el tratamiento de la ansiedad. De hecho, en
su repaso a la literatura mundial, la doctora Henny Westra, de la Universidad York de Toronto (Ca-
nadd), y la doctora Sherry Stewart, de la Universidad Dalhousie, de Halifax (Canada), llegaron a
la conclusion de que:

e LaTCC es el «patron oro» para el tratamiento de todas las formas de ansiedad.
* La TCC es més eficaz que ningiin otro tipo de psicoterapia o de medicacidon. De hecho, pare-
ce ser que la TCC sin medicacion es mas eficaz que la TCC con medicacion.*

Mi propia experiencia clinica concuerda con estas conclusiones. Pero, he aqui la pregunta: ;re-
sultara eficaz la biblioterapia TCC para la ansiedad? Si usted padece timidez, preocupacion croni-
ca, ataques de panico, fobias, ansiedad por miedo a hablar en pablico, ansiedad por los exdmenes,
trastorno por estrés postraumético o trastorno obsesivo-compulsivo, ;le hara algiin bien este libro?
Algunos estudios alentadores dan a entender que la respuesta puede ser afirmativa. El doctor Isaac
Marks, del Instituto de Psiquiatria de la Universidad de Londres, ha demostrado que muchos indi-
viduos son capaces de superar los trastornos de ansiedad por medio de técnicas de TCC sin psico-
terapia cara a cara ni medicaciones. Tengo la esperanza de que el presente libro resulte tan eficaz
para las personas que padecen ansiedad como lo ha sido Sentirse bien para las personas que luchan
contra la depresion. Sin embargo, no existe ningln libro, técnica ni pastilla que pueda funcionar
para todo el mundo. Ademas de los métodos que se exponen en este libro, algunas personas nece-
sitaran la ayuda de un psicoterapeuta comprensivo y habil. Esto no tiene nada de vergonzoso.



(Cuando debe usted buscar tratamiento de manos de un profesional de la salud mental? No existe
ninguna regla fija, pero las directrices siguientes pueden resultar Gtiles para determinarlo:

e (Cuan grave es el problema? Si se siente usted abrumado o sin esperanza, la terapia cara a
cara puede resultar enormemente til.

* (Tiene usted impulsos suicidas? Si tiene deseos de quitarse la vida, no debera confiar nun-
ca exclusivamente en la autoayuda. La intervencidn de emergencia cara a cara es imprescin-
dible. Si ya visita al psicoterapeuta, llamele inmediatamente y describale como se siente. Si
no lo visita, llame al niimero de emergencias o acuda a Urgencias del hospital més cercano.
Su vida es demasiado preciosa como para jugar a la ruleta rusa con ella.

e (Tiene usted impulsos homicidas? Si se siente lleno de ira y tiene deseos de hacer daho a
otras personas o de matarlas, la intervencion de emergencia es imprescindible. {No coquetee
con esos deseos!

e (Qué tipo de problema tiene? Algunos problemas son més dificiles de tratar que otros, y a
veces resultan indicadas las medicaciones. Por ejemplo, si sufre usted un trastorno bipolar
(manfaco-depresivo), con puntos altos y bajos extremos e incontrolables, puede resultar ne-
cesaria la medicacion estabilizadora del estado de animo, como por ejemplo el litio.

e ¢(Cuanto tiempo lleva padeciendo? Si lleva tres o cuatro semanas trabajando con las he-
rramientas que se exponen en este libro, pero no aprecia un principio de mejoria de sus sin-
tomas, entonces la orientacidon profesional podria ayudarle a emprender el buen camino. Lo
mismo sucede cuando se empieza a aprender cualquier cosa. Si no hace bien el servicio ju-
gando al tenis, le puede resultar dificil corregir el problema por su cuenta porque no ve lo que
hace mal. Pero un buen entrenador es capaz de apreciar el problema enseguida y de ensefar-
le como corregirlo.

Creo que es una gran noticia que ahora sea posible tratar de manera rapida y eficaz a tantas per-
sonas que padecen depresion y ansiedad sin medicaciones y que el prondstico para una recupera-
cidn completa sea tan positivo. Ya esté acudiendo a un psicoterapeuta, tomando medicaciones psi-
quiatricas o intentando vencer sus miedos por su cuenta, las técnicas que se exponen en este libro
pueden tener una importancia vital para usted. La meta no es meramente el alivio de sus sintomas,
sino una transformacidn profunda de su manera de pensar y de sentirse.
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1

Pienso, luego temo

Practicamente todo el mundo sabe lo que es sentirse angustiado, preocupado, nervioso, asusta-
do, tenso o lleno de panico. Con frecuencia, sentir ansiedad o angustia no es mas que una moles-
tia, aunque a veces puede llegar a incapacitarle e impedirle hacer lo que quiere hacer de verdad con
su vida. Sin embargo, voy a darle una gran noticia: usted s/ puede cambiar como se siente.

Se han desarrollado tratamientos nuevos y potentes para la depresion y para todos los tipos con-
cebibles de ansiedad, tales como la preocupacion cronica, la timidez, la ansiedad por hablar en pt-
blico, la ansiedad por los exdmenes, las fobias y los ataques de panico. El objetivo del tratamiento
no es una simple mejora parcial, sino la recuperacion plena. Quiero que usted sea capaz de des-
pertarse por las mananas libre de miedos y lleno de ganas de emprender el dfa, diciéndose a si mis-
mo que es estupendo estar vivo.

La ansiedad adopta muchas formas distintas. Vea si se reconoce en alguna de las pautas si-
guientes:

* Preocupacién cronica: se preocupa constantemente por su familia, su salud, su carrera pro-
fesional o su economia. Se le revuelve el estomago y tiene la impresidon de que esta a punto
de pasarle algo malo, aunque no es capaz de determinar cuél es exactamente el problema.

* Miedos y fobias: puede tener miedo a las agujas, a la sangre, a las alturas, a los ascensores,
a conducir, a viajar en avion, al agua, a las arafas, a las serpientes, a los perros, a las tormen-
tas, a los puentes o a quedarse atrapado en lugares cerrados.

¢ Ansiedad por la actuacion: se queda paralizado siempre que tiene que hacer un examen, ac-
tuar o hacer algo delante de otras personas o competir en una prueba deportiva.

* Ansiedad por hablar en piblico: se pone nervioso cuando tiene que hablar ante un grupo
porque se dice a s{ mismo: «Temblaré y todos veran lo nervioso que estoy. Se me quedara la
mente en blanco y haré el idiota. Todos me despreciaran y me tomaran por un neurdtico to-
tal».

e Timidez: se siente nervioso y apurado en las reuniones sociales porque se dice a s{ mismo:
«Todo el mundo parece encantador y relajado. Pero yo no tengo nada interesante que decir.
Lo maés probable es que se den cuenta de lo timido que soy y de lo fuera de lugar que me sien-
to. Deben de pensarse que soy una especie de tipo raro o de fracasado. Soy el dnico que se
siente asi. ;Qué me pasa?».

* Ataques de panico: siente ataques de panico repentinos, terribles, que parece como si apa-
recieran sin mas y le atacaran de manera inesperada, como un rayo. En los ataques usted se



siente mareado, el corazdn le palpita con fuerza y tiene hormigueos en los dedos. Quiza se
diga a sf mismo: «Debo de estar teniendo un ataque al corazon. ;Y si me desmayo, o me
muero? {No puedo respirar! ;Y si me ahogo?». Intenta aferrarse a la vida. Al poco rato, la
sensacion de panico desaparece de manera tan misteriosa como llego, dejandolo a usted des-
concertado, asustado y humillado. Se pregunta qué habra pasado y cuando volvera a pasar-
le aquello.

* Agorafobia: le da miedo estar fuera de su casa porque piensa que le va a pasar algo terrible
(que va a sufrir un ataque de panico, quizas) y que no habra nadie que pueda ayudarle. Pue-
de tener miedo a los espacios abiertos, a los puentes, a las multitudes, a estar en la cola del
supermercado o a viajar en transportes pblicos.

* Obsesiones y compulsiones: le acosan pensamientos obsesivos que no puede quitarse de la
mente e impulsos compulsivos de realizar rituales supersticiosos para controlar sus miedos.
Por ejemplo, puede que lo consuma el miedo a los microbios y que tenga el impulso irresis-
tible de lavarse las manos una y otra vez, todo el dia. O quiza se tenga que levantar varias ve-
ces después de acostarse para mirar la cocina, simplemente para cerciorarse de que no se ha
dejado encendida la lumbre.

¢ Trastorno de estrés postraumatico: le acosan los recuerdos o imagenes de algin suceso te-
rrible que sucedi6 hace meses, e incluso hace aflos, como una violacidn, unos malos tratos,
torturas o asesinatos.

* Preocupacion por su aspecto fisico (trastorno dismérfico corporal): le consume la sensa-
cion de que su aspecto tiene algo de grotesco o de anormal a pesar de que sus amigos y su fa-
milia le intentan tranquilizar diciéndole que tiene un aspecto normal. Puede que piense que
tiene la nariz deformada, que le clarea el pelo o que su cuerpo tiene una forma rara. Puede
que se pase muchisimo tiempo consultando a cirujanos estéticos o mirandose al espejo en el
intento de corregir el defecto porque esti convencida de que todo el mundo puede ver lo te-
rrible que es su aspecto.

¢ Preocupaciones por su salud (hipocondria): va de médico en médico quejandose de mo-
lestias, dolores, fatiga, mareos u otros sintomas. Esta seguro de que padece alguna enferme-
dad terrible, pero el médico siempre le tranquiliza diciéndole que no le pasa absolutamente
nada. Usted se siente aliviado durante algunos dfas, pero no tarda en empezar a obsesionarse
de nuevo con su salud.

Si le acosa alguno de estos miedos, quisiera preguntarle una cosa: ;cuanto daria usted por que
yo pudiera ensefarle a superarlos? Imaginese por un momento que mafiana tiene que pronunciar
una conferencia o que hacer un examen importante, y que esta noche podria acostarse sin tener ese
nudo en el estdbmago, sintiéndose confiado y relajado.

Si se siente solo y mantiene una lucha contra la timidez, ;cuanto daria por poder entablar una
conversacion interesante con facilidad con cualquier persona y en cualquier lugar? Y si padece fo-
bias, ataques de panico u obsesiones y compulsiones, ;cuinto daria usted a cambio de que yo pu-
diera ensefarle a vencer esos miedos para siempre?

Estas metas pueden parecer imposibles, sobre todo si lleva afios luchando contra la ansiedad o
la depresion, pero estoy convencido de que puede vencer sus miedos sin pildoras y sin largos tra-
tamientos de terapia. Puede que no sea esto lo que usted estd acostumbrado a oir. Si consulta a su
médico, quizas éste le diga que tiene en el cerebro un desequilibrio quimico y que tendra que to-



marse una pastilla para corregirlo. Sin embargo, las Gltimas investigaciones confirman lo mismo
que me ha ensefiado mi experiencia clinica a lo largo de los afos: que usted puede vencer sus mie-
dos sin medicamentos.' Lo Ginico que necesita es un poco de valor, sentido comin y las técnicas
que se exponen en este libro.

Existen muchas teorias sobre las causas de la ansiedad, pero nosotros nos centraremos en cuatro:

* El modelo cognitivo se basa en la idea de que los pensamientos negativos producen ansie-
dad. «Cognicion» no es mas que una palabra técnica que significa lo mismo que «pensa-
miento». Cada vez que usted se siente angustiado o asustado es porque se esta diciendo a s{
mismo que va a suceder algo terrible. Por ejemplo, si le da miedo viajar en avidon y el apara-
to entra en una zona de turbulencias, quizas usted sienta panico porque piensa: «jEste avion
se va a estrellar!». Después se imagina los gritos de los pasajeros mientras el aparato se des-
ploma envuelto en llamas. Su miedo no es consecuencia de las turbulencias, sino de los men-
sajes que se transmite a si mismo. Cuando cambie su manera de pensar, podra cambiar su ma-
nera de sentirse.

* El modelo de la exposicién se basa en la idea de que la causa de toda ansiedad es la evitacion.
Dicho de otra manera, usted se siente angustiado porque evita la cosa que teme. Si le dan mie-
do las alturas, lo més probable es que evite las escaleras de mano, las excursiones por la alta
montana o los ascensores con paredes de vidrio. Si se siente timido, lo més probable es que
evite a la gente. Seglin esta teoria, vencera sus miedos en cuanto deje de huir y haga frente al
monstruo. Es como decir a un matoén: «Vamos, ataca. j Ya no voy a huir mas de ti!».

* El modelo de la emocion oculta se basa en la idea de que la causa de toda ansiedad es la
amabilidad. Las personas con tendencia a tener ansiedad son casi siempre personas que quie-
ren agradar a la gente, que temen los conflictos y los sentimientos negativos, como la ira.
Cuando usted se siente trastornado, esconde sus problemas bajo la alfombra porque no quie-
re trastornar a nadie. Lo hace de manera tan rapida y automaética que ni siquiera es conscien-
te de haberlo hecho. Después, vuelven a salir a la luz sus sentimientos negativos, pero dis-
frazados, en forma de ansiedad, de preocupaciones, de miedos o de sentimientos de panico.
Es frecuente que su ansiedad desaparezca cuando usted saque a relucir los sentimientos ocul-
tos y resuelva el problema que le inquieta.

* El modelo biolégico se basa en la idea de que la ansiedad y la depresion son consecuencia de
un desequilibrio quimico del cerebro y de que usted tendré que tomarse una pastilla para co-
rregirlo. En general, se recomiendan dos tipos de medicaciones: los tranquilizantes menores,
como el Xanax, el Ativan y el Valium, y los antidepresivos, como el Prozac, el Paxil y el Zo-
loft. Puede que su médico le diga que estos medicamentos representan el (inico tratamiento
eficaz para la depresion y la ansiedad, y que usted tendra que seguir toméandolos toda la vida,
poco mas o menos que las personas que padecen diabetes y tienen que ponerse inyecciones
de insulina toda la vida para regular el nivel de az@icar en sangre.

As{ pues, tenemos cuatro teorias radicalmente diferentes sobre las causas y los tratamientos de
la ansiedad. ;Qué teoria es la correcta? Segiin el modelo cognitivo, usted deberia cambiar su ma-
nera de pensar. Segiin el modelo de la exposicion, deberia dejar de huir y hacer frente a sus mie-
dos. Segiin el modelo de la emocidn oculta, tendria que expresar sus sentimientos. Y segin el mo-
delo biologico, tendria que tomarse una pastilla.



Las cuatro teorias tienen sus partidarios. Yo creo que las tres primeras teorias son correctas, y
utilizo técnicas cognitivas, técnicas de exposicidon y técnicas de emocion oculta con todas las per-
sonas que trato y que sufren ansiedad. El modelo biol6gico es mucho mas polémico. Si bien yo em-
pecé mi carrera profesional como psicofarmacdlogo y trataba a todos mis pacientes con medica-
mentos, prefiero con mucho los nuevos métodos libres de medicamentos para la ansiedad y la
depresion. Seglin mi experiencia, son mucho mas eficaces, dan resultados mucho mas rapidos y
también son superiores a largo plazo porque el paciente dispondra durante toda su vida de las he-
rramientas necesarias para superar los cambios de estado de &nimo dolorosos.

Sin embargo, tampoco se trata de una situacion en la que haya que elegir «o esto o lo otro». Si
su médico y usted consideran que la medicacidn es necesaria o si usted tiene una gran preferencia
por tratarse con un antidepresivo, puede usar una combinacion de medicamentos y psicoterapia.
Con todo, el desarrollo de estos nuevos métodos, libres de medicamentos, sera una buena noticia
para los millones de personas que no se han curado con antidepresivos, ademas de para aquellos
que prefieren no tratarse con ellos. Veamos como funcionan dichos métodos.

El modelo cognitivo
El modelo cognitivo se basa en tres ideas sencillas:

1. Usted se siente tal como piensa.

2. Cuando est4 angustiado, se esta engafiando a s mismo. La ansiedad es consecuencia de pen-
samientos distorsionados, il6gicos. Es una estafa mental.

3. Cuando cambie su manera de pensar, podra cambiar su manera de sentirse.

Descartes dijo: «Pienso, luego existo». Las técnicas de este libro se basan en una idea un poco dis-
tinta: «Pienso, luego temo», es decir, la ansiedad es consecuencia de sus pensamientos o cogniciones.

Por ejemplo, es probable que usted tenga pensamientos sobre lo que esta leyendo en este mismo
momento. Puede que esté pensando: «Esto no es méas que otro libro estlipido de autoayuda. ;Qué ro-
bo!». En tal caso, lo més probable es que se sienta desilusionado, frustrado o incluso molesto.

O puede que piense: «Es posible que este libro no pueda ayudarme de ninguna manera. Mis
problemas son demasiado graves, con diferencia». En tal caso, lo mas probable es que se sienta de-
sanimado e impotente. O puede que piense: «Eh, esto parece interesante y tiene logica. Quiza pue-
da ayudarme». En tal caso, lo més probable es que se sienta animado e interesado.

La situacion es exactamente la misma en todos los casos. Cada lector estd leyendo lo mismo.
Sus sentimientos acerca de lo que esta leyendo serdn consecuencia inicamente de su manera de
pensar, y no de las palabras impresas en la pagina.

Interpretamos constantemente lo que esta pasando, pero al tratarse de un proceso automatico,
no somos conscientes de que lo hacemos. Los pensamientos nos fluyen por la mente sin més, pero
tienen el poder de producir emociones positivas y negativas fuertes.

La terapia cognitiva* se basa en la idea de que cada tipo de pensamiento, o cognicion, produce
un tipo determinado de sentimiento. El doctor Aaron Beck, de la Facultad de Medicina de la Uni-

* Terapia cognitiva y terapia cognitivo-conductual significan lo mismo. Utilizaré indiferentemente ambos términos
a lo largo del libro.



versidad de Pensilvania, ha bautizado esta teoria con el nombre de teoria de la especificidad cog-
nitiva. Por ejemplo, si usted se siente triste o deprimido, lo mas probable es que se esté diciendo a
s mismo que ha perdido a una persona querida o que ha perdido algo importante para su sentido
de la autoestima. Si se siente culpable o avergonzado, se esta diciendo a si mismo que es malo o
que ha transgredido sus valores personales. Si se siente desesperado, se esta diciendo que las co-
sas no cambiardn nunca. Y si se siente lleno de ira, se estd diciendo que una persona lo esta tratan-
do de manera injusta o que esta intentando aprovecharse de usted. También puede que se esté di-
ciendo a s mismo que la otra persona es un imbécil egocéntrico.

Y ;qué hay de la ansiedad, la preocupacion, el panico o el miedo? ;Qué clase de pensamientos
conducen a estos sentimientos? Escriba aqui sus propias ideas antes de seguir leyendo. Puede que
no esté acostumbrado a realizar ejercicios por escrito cuando lee un libro. Sin embargo, mi objeti-
vo es algo mas que presentarle unas ideas. Quiero enseharle algunas habilidades nuevas que pue-
den cambiar su vida. Si no sabe qué clases de pensamientos producen la ansiedad o el miedo, pon-
ga lo que le parezca. Aunque se equivoque, el ejercicio habra servido para que tenga conectados
los circuitos cerebrales. Cuando haya escrito su opinidn, siga leyendo y le expondré mis ideas al
respecto.

Solucion

Cuando se siente angustiado, preocupado, lleno de panico o asustado, se esta diciendo a si mis-
mo que corre peligro y que estd a punto de pasar algo terrible. Por ejemplo, si sufre un ataque de
panico, quiza se esté diciendo que esta al borde de perder el control o los estribos. Si tiene miedo
a conducir, probablemente crea que se va a quedar paralizado, que perdera el control del coche y
provocaré un accidente terrible.

Cuando empieza a sentirse angustiado, sus pensamientos y sentimientos negativos comienzan
a reforzarse unos a otros, en un circulo vicioso. Los pensamientos catastroficos producen senti-
mientos de ansiedad y de miedo, y estos sentimientos desencadenan mas pensamientos negativos.
Se dice a s mismo: «Huy, me siento asustado, asi que debo de correr peligro de verdad. De lo con-
trario, no me sentiria tan aterrorizado».

Si se cuestiona a sf mismo acerca de los pensamientos que le inundan la mente cuando se sien-
te preocupado o nervioso, sintonizara con los mensajes temibles que hacen que se desencadenen
sus sentimientos. Los pensamientos pareceran completamente realistas, pero no lo son. Cuando se
siente angustiado, se esta diciendo a si mismo cosas que, sencillamente, no son ciertas.

Esta es una de las diferencias principales entre la ansiedad neurdtica y el miedo saludable. Am-
bos son por entero una consecuencia de sus pensamientos, pero los pensamientos que desencadenan
el miedo saludable no estin distorsionados. El miedo saludable es consecuencia de una percepcion
realista del peligro. Sin embargo, el miedo saludable no requiere tratamiento. Si usted corre un peli-
gro verdadero, una cierta dosis de miedo saludable puede servir para salvarle la vida. Por el contra-
rio, la ansiedad neurdtica no cumple ninguna funcidn til, pues no esta relacionada con ninguna



amenaza verdadera. Los pensamientos que provocan estos sentimientos seran siempre unos pensa-
mientos distorsionados e ilogicos.

En la lista de comprobacion de distorsiones cognitivas de la pagina 25 se enumeran diez dis-
torsiones que pueden desencadenar sentimientos de ansiedad, depresion e ira. Advertira que se so-
lapan entre si hasta cierto punto. Algunas de estas distorsiones son especialmente comunes cuan-
do usted se siente angustiado, preocupado, timido o dominado por el panico. Entre ellas se cuentan
las siguientes:

¢ La adivinacion del porvenir: usted se dice a si mismo que esta a punto de pasar algo terrible.
Por ejemplo, si tiene miedo a las alturas y esta subido a una escalera de mano, es probable que
se diga: «Esto es verdaderamente peligroso. jMe puedo caer!». Si es timido y esta hablando
con una persona en una fiesta, puede decirse a s mismo: «S¢é que voy a decir alguna tonteria y
voy a quedar como un idiotax».

¢ La lectura del pensamiento: usted da por supuesto que las demas personas lo estan juzgan-
do o que lo desprecian, aunque no existan pruebas fiables al respecto. Carrie, una estudiante
de intercambio que se estaba matriculando para estudios de posgrado en la Universidad de
Berkeley, se enter6 de que habia un problema con su matricula. Se sintidé angustiada porque
se dijo a s{ misma: «Lo mas probable es que aqui no me quieran tener. La verdad es que este
no es mi sitio». Sin embargo, el problema se solucion6 enseguida. Aquel mismo dia, mas tar-
de, Carrie se enterd de que su supervisor le habia cambiado su puesto como profesora adjun-
ta y que tendria que dar clases a alumnos de segundo en vez de a los de tercero. Se sintid do-
lida e insegura, pues de decia a s{ misma: «Seguramente se habra dado cuenta de que no soy
tan buena como €l se habia creido y por eso me ha dado un puesto inferior de profesora».

e Magnificacion: usted exagera el peligro de la situacion. Un hombre que se estaba afeitando
se cortd y sinti6 ansiedad al decirse a s{ mismo: «jOh, no! jEsta sangrando mucho de verdad!
(Y sitengo leucemia?». No podia quitarse de la cabeza ese miedo y se empefio en que su mé-
dico le hiciera una revision de inmediato. Naturalmente, todos los analisis dieron resultados
normales.

* Razonamiento emocional: usted razona en funcidn de como se siente. Se dice a s{ mismo:
«Me siento asustado, por lo tanto debo de estar en peligro» o: «Me siento a punto de hundir-
me, asi que debo de estar verdaderamente a punto de volverme loco».

¢ Afirmaciones del tipo «Deberia»: se dice a si mismo que no deberia sentirse tan angustia-
do, tan timido o tan inseguro, ya que la gente normal no se siente asi.

* Poner etiquetas: se pone a si mismo la etiqueta de «idiota», «neurdtico» o «fracasado».

e Autoinculpacion: se rifie por el mas minimo defecto o falta, incluso por el hecho de estar an-
gustiado.

(Se reconoce en alguna de estas distorsiones? Si le resultan familiares, eso es bueno, porque
cuando cambie su manera de pensar podrd cambiar su manera de sentirse. En cuanto desvele las
mentiras de sus pensamientos distorsionados, sus miedos desapareceran.

En cierta ocasion traté a un abogado que sufria ansiedad y acudi6 a mi para someterse a terapia
después de una carrera profesional larga y brillante. Jeffrey era uno de los abogados de mayor éxito
en los tribunales de Los Angeles. De hecho, s6lo habia perdido un pleito durante toda su carrera pro-
fesional. Sin embargo, y a pesar de su éxito inmenso, Jeffrey no habia conocido nunca la verdadera



LISTA DE COMPROBACION DE DISTORSIONES COGNITIVAS

1. Pensamiento todo o nada: usted considera las cosas en categorias absolutas, o blanco o ne-
gro. Si su éxito no es absoluto, se considera un fracasado total.

2. Generalizacién excesiva: toma un hecho negativo aislado por una pauta interminable de
derrotas. Puede que se diga a si mismo: «Esto pasa siempre» o: «Jamas lo haré bien».

3. Filtro mental: es como la gota de tinta que tifie todo un vaso de agua. Usted da vueltas a un
solo detalle negativo, como puede ser un error que cometio, y pasa por alto todas las cosas
que hizo bien.

4. Descartar lo positivo: se empefia en que sus logros o sus cualidades positivas no cuentan.

5. Saltar a conclusiones: usted salta a conclusiones que no se justifican con los hechos. Existen
dos tipos:

¢ La lectura del pensamiento: da por supuesto que la gente tiene una tendencia terrible a
hacer juicios de valor y que le desprecian.

¢ La adivinacion del porvenir: se dice a si mismo que estd a punto de suceder algo terrible.
«Sé que voy a meter la pata la semana que viene, cuando haga el examen».

6. Magnificacién y minimizacién: usted hincha las cosas desproporcionadamente o bien em-
pequefiece su importancia. A esto se le Ilama «el truco de los prismaticos». Cuando mira por
un lado de los prismaticos, todos sus defectos le parecen tan grandes como el Everest. Cuan-
do mira por el otro lado, le parece que todos sus puntos fuertes y sus cualidades positivas se
empequenecen hasta quedar en nada.

7. Razonamiento emocional: razona en funcién de cémo se siente, diciéndose, por ejemplo:
«Me siento angustiado, asi que debo de estar de verdad en peligro» o: «Me siento fracasado,
asi que debo de serlo de verdad».

8. Afirmaciones del tipo «Deberia»: se critica a si mismo o a otras personas con «deberias»,
«no deberias», «tendria que» y «no tendria que». Por ejemplo: «No deberia ser tan timido y
nervioso. ;Qué pasa conmigo?».

9. Poner etiquetas: a partir de una sola falta o defecto, hace usted generalizaciones que aplica
a toda su identidad. En vez de decirse: «He cometido un error», se pone la etiqueta de «fra-
casado». Es un caso extremo de la generalizacién excesiva.

10. Inculpacién: en vez de detectar la causa de un problema, se dedica a asignar culpabilidades.
Existen dos pautas bésicas de inculpacién:

¢ Autoinculpacién: se culpa de algo que no fue responsabilidad suya o se rifie sin compa-
sién siempre que ha cometido un error.
¢ Inculpacion de los demas: culpa a los demas, negando su propio papel en el problema.
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felicidad. Estaba preocupado constantemente y no era capaz de relajarse nunca. Uno de los pensa-
mientos negativos que lo acostaban era: «; Y si pierdo un pleito en los tribunales? jSerfa terrible!».
Jeffrey tenia tanto miedo a perder un pleito que trabajaba de manera compulsiva durante cada
minuto que pasaba despierto, siete dias a la semana. Hasta renuncid a irse de vacaciones porque
durante éstas no era capaz de relajarse ni de divertirse y se pasaba todo el tiempo trabajando. Toda
la vida de Jeffrey se habia convertido en una rueda de trabajo y preocupacion, trabajo y preocupa-
cion. Temia irse a la tumba sin haber disfrutado de un solo minuto de paz interior o de felicidad.



Jeffrey habia tomado muchos medicamentos y se habia sometido a psicoanéalisis durante trein-
tay cinco anhos, pero nada le habia ayudado a superar sus sentimientos persistentes de inseguridad.
Segtin lo entendia €l, una parte del problema arrancaba de que, cuando tenia 5 ahos, su hermana
menor habia muerto de encefalitis. Uno de sus psicoanalistas le habia dicho que sus sentimientos
de inadecuacion arrancaban probablemente de una sensacidon de culpabilidad por la muerte de su
hermana. El psicoanalista hab{a teorizado que Jeffrey, muy dentro de si, se culpaba por la muerte
de su hermana porque le habia dolido la atencion que dedicaban a ésta sus padres y habia deseado
con frecuencia que se muriera. Naturalmente, Jeffrey no habia tenido nada que ver con la muerte
de la nifia, pero si que recordaba haber sentido celos de ella.

Por desgracia, este descubrimiento no le habfa producido ninglin alivio. Por el contrario, Jeffrey
seguia sintiéndose una persona «mala» y su psicoanalista no le habfa dicho nunca como podia su-
perar el problema. Aunque sabia que sus sentimientos eran irracionales, sencillamente no podia
quitarse de encima la idea de que era una persona sucia y reprobable, y que la gente lo rechazaria
si se descubriera como era por dentro en realidad. Por eso se habia pasado la vida intentando ocul-
tar sus sentimientos e impresionar a todo el mundo. Estudié mucho, fue uno de los alumnos mas
destacados de la Facultad de Derecho de la Universidad de California en Los Angeles, y 1leg6 a ser
un abogado de gran renombre.

Jeffrey tenfa fama de ser una fiera en los tribunales. Se enfrentaba él solo a grandes empresas
en pleitos por contaminacidn y cuestiones medioambientales, y siempre las hacia claudicar. Era un
rival muy temido. Sin embargo, en casi todas las demas situaciones se sentia muy incomodo e in-
seguro. Su secretaria, su esposa y sus hijas lo tenian dominado. El, temiendo que lo rechazaran, ac-
cedia mansamente a sus exigencias.

Yo le propuse que probasemos la técnica del «Qué pasaria si». Esta técnica puede ayudarle a iden-
tificar las creencias y las fantasias que desencadenan sus miedos. Empezamos por el pensamiento de
Jeffrey «Seria terrible que perdiera un pleito en los tribunales». Nuestro didlogo transcurrid asf:

Davip: Jeffrey, supongamos que pierdes un pleito en los tribunales. ;Qué te pasaria entonces? ;Qué es lo
que mas temes?

JEFFREY: Entonces correria la voz y la gente se enteraria de como soy.

DaviD: Y ;qué pasaria si la gente se entera de como eres? ;Qué es lo peor que puede pasar?

JEFFREY: La gente se darfa cuenta de que no soy tan bueno como creian y dejarian de encargarme pleitos.

Davip: De acuerdo. Supongamos que la gente, en efecto, dejara de enviarte pleitos. ; Qué pasaria entonces?

JEFFREY: Podria arruinarme.

DaviD: A nadie le gusta la idea de arruinarse, claro. Pero quisiera saber lo que significaria para ti arrui-
narte. {Qué pasaria entonces? ;Qué es lo que mas temes?

JEFFREY: Entonces mi mujer y mis hijas dejarfan de quererme.

DaviD: (Y después?

JEFFREY: Después me dejarfan. Estaria pobre y solo.

DaviD: Y ;qué pasaria después? ;Cudl es tu miedo méas hondo? ;Qué te imaginas?

JEFFREY: Acabaria como un vagabundo, viviendo en las calles de Los Angeles.

Jeffrey se imaginaba sentado en la acera, pidiendo limosna, mientras pasaban a su lado varios abo-
gados a los que habfa vencido en los tribunales, con sus trajes de 2.000 dolares. Los abogados lo mi-
raban con sorna y decian: «Vaya, si es el gran Jeffrey. jMirad qué patético es ahora! jQué fracasado!».
Jeffrey sabia que esos miedos eran irracionales, pero emocionalmente tenfa la sensacion de que el pe-
ligro era real. Crefa que la gente lo despreciaria, verdaderamente, y que lo abandonaria si fracasaba.



En la pagina 28 encontrara una lista de veintitrés creencias contraproducentes comunes (CCP).
Estas son las actitudes y las creencias que nos vuelven vulnerables ante la ansiedad, la depresion y
los conflictos con los demés. Repase esa lista y vea si es capaz de identificar algunas de las CCP de
Jeffrey. Recuerde que éste empieza por el pensamiento «Seria terrible que perdiera un pleito en los
tribunales» y termina con la creencia de que se quedara en la calle, solo y desgraciado. ;Qué le di-
ce a usted esta fantasia acerca de las creencias contraproducentes de Jeffrey? Anote aqui sus ideas.
1.

2.
3.
4

Solucién
He aqui las creencias contraproducentes que identificamos Jeffrey y yo:

* Perfeccionismo de la actuacién: Jeffrey cree que no debe fracasar ni cometer un error jamas.

* Perfeccionismo percibido: cree que las deméas personas lo juzgaran con tanta dureza como
¢l se juzga a s mismo y cree que debe impresionar a todo el mundo con sus logros, pues de
lo contrario lo rechazarian. No cree que las personas puedan amarlo o aceptarlo como a un ser
humano con defectos y vulnerable.

* Adiccidn a los logros: Jeffrey basa su sentido de la valia personal en sus logros. Cree que sus
logros tienen que ser enormes, pues de lo contrario no valen nada.

e Adiccion a la aprobacion: basa su autoestima en recibir la aprobacion de todos.

e Miedo al rechazo: Jeffrey cree que con que una sola persona lo rechace, quedaria condena-
do a una vida de desgracias y miseria.

* Agradar a los demas: Jeffrey cree que siempre tiene que ceder a las exigencias de sus cole-
gas y de su familia, aunque sea a costa de sus propias necesidades y sentimientos.

e Falta de valor/inferioridad: Jeffrey parece convencido de que es eminentemente falto de
valor y deficiente, y por eso intenta siempre ocultarlo y fingir que es mucho mejor de lo que
es en realidad.

* Narcisismo percibido: Jeffrey cree que todas las personas que le importan son extremada-
mente manipuladoras y exigentes.

 Falacia del reguero de pélvora: Jeffrey ve a todos los seres humanos como clones que pien-
san y se comportan exactamente igual. Estd convencido de que si una persona lo desprecia,
correra la voz y, al cabo de poco tiempo, todos lo despreciaran y lo abandonaran.

e Superhombre: Jeffrey cree que siempre debe ganar y nunca debe perder.

Se advierte que, a pesar de todos los logros de Jeffrey, éste no tiene un gran concepto de si mis-
mo. Dentro de sf, se cree malo e indigno de ser amado. Al mismo tiempo, tampoco parece que ten-
ga un gran concepto de su familia ni de sus colegas. Su mundo, tal como se lo imagina, esta lleno
de personas exigentes y cargadas de juicios de valor, que se volveran en contra de él1 si da muestras
del mas minimo defecto. {No es de extrahar que sienta tanta ansiedad!

Mas adelante ensenaré al lector a aplicar diversos métodos, entre ellos la técnica del «Qué pa-
sarfa si», para que identifique sus propias CCP. Puede probar ahora mismo a identificar algunas de



CREENCIAS CONTRAPRODUCENTES COMUNES (CCP)

1. Perfeccionismo de la actuacién: no debo
fracasar jamds ni cometer nunca un error.

2. Perfeccionismo percibido: la gente no me
querra ni me aceptard si tengo algin defec-
to o si soy vulnerable.

3. Adiccién a los logros: mi valia como ser
humano depende de mis logros o de mi in-
teligencia, talento, estatus, ingresos o be-

lleza.

4. Adiccioén a la aprobacién: necesito recibir
la aprobacién de todo el mundo para valer
algo.

5. Adiccién al amor: no puedo sentirme feliz
y realizado sin ser querido. Si no me quie-
ren, no vale la pena vivir.

6. Miedo al rechazo: si me rechazas, eso de-
muestra que hay algo malo en mi. Si estoy
solo, tiendo a sentirme desgraciado y sin
valia.

7. Agradar a los demads: siempre debo procu-
rar agradar, aunque para ello me haga des-
graciado a mi mismo.

8. Fobia a los conflictos: las personas que se
quieren no deben refiir ni discutir nunca.

9. Autoinculpacion: los problemas de mis re-
laciones personales han de ser por culpa
mia.

10. Inculpacion de los demads: los problemas
de mis relaciones personales siempre son
por culpa de la otra persona.

11. Prerrogativas: debes tratarme siempre co-
mo yo quiero.

12. Verdad: yo tengo la razén y ti estas equi-
vocado.

13. Desesperanza: mis problemas no podran
resolverse nunca. Jamds podré sentirme
verdaderamente feliz o realizado.

14. Falta de valor/Inferioridad: soy eminente-
mente falto de valor, deficiente e inferior
a los demas.

Perfeccionismo emocional: debo sentir-

me siempre feliz, confiado y controlado.

16. Fobia a la ira: la ira es peligrosa y debe
evitarse a cualquier precio.

17. Emotofobia: nunca debo sentirme triste,
angustiado, inadecuado, celoso ni vulne-
rable. Debo esconder mis sentimientos
bajo la alfombra y no trastornar a nadie.

18. Narcisismo percibido: las personas que
me importan son exigentes, manipulado-
ras y poderosas.

19. Falacia del reguero de pdlvora: las perso-
nas son clones que piensan todos igual. Si
una persona me desprecia, correrd la voz
como un reguero de pélvora y pronto me
despreciara todo el mundo.

20. Falacia del foco: hablar con las personas
es como tener que actuar en un escenario
bajo la luz de un foco. Si no las impresio-
no, siendo sofisticado, ingenioso o intere-
sante, no les gustaré.

21. Pensamiento magico: si me preocupo lo

suficiente, todo saldrd bien.

22. Bajo umbral de tolerancia a la frustra-
cién: nunca debo sentirme frustrado. La
vida debe ser siempre facil.

23. Superhombre/Supermujer: siempre debo
ser fuerte, nunca debo ser débil.
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ellas repasando simplemente la lista de la pagina 28. Rodee con un circulo los nimeros de las
creencias que le resultan familiares. Si bien estos descubrimientos pueden ser interesantes, nues-
tro objetivo es mas ambicioso. Lo que buscamos es un cambio verdadero a nivel visceral. ; Como
podemos ayudar a Jeffrey a huir de la trampa en la que ha pasado tantos afios para que sea capaz
de conocer, por fin, la alegria y la autoestima que siempre se le han escapado?

Mientras Jeffrey trabajaba conmigo, perdid, en efecto, un pleito en los tribunales. Solo era el
segundo que perdia en toda su carrera profesional. Era un asunto pequefio que habfa aceptado de-
fender gratuitamente, por hacer un favor a un amigo, y su defendido era verdaderamente culpable.
Sin embargo, Jeffrey se sentia avergonzado y angustiado, y no queria que nadie se enterara de que
habfia perdido.

Aquello nos brindaba una oportunidad de oro. Pregunté a Jeffrey si estaria dispuesto a hacer un
experimento para poner a prueba su creencia de que todo el mundo se volveria contra €l si fracasa-
ba. Por entonces, era presidente del Colegio de Abogados de California. Le propuse que la proxi-
ma vez que asistiera a una reunion del Colegio se llevara en el bolsillo de la chaqueta una ficha. All{
dirfa a diez de sus colegas mas destacados que acababa de perder un pleito en los tribunales. Des-
pués de cada conversacion podia hacer una sefal en la ficha para indicar si el abogado en cuestion
habia reaccionado de manera positiva, negativa o neutra. Asi se enteraria de si sus colegas lo des-
preciarian cuando descubrieran que no era perfecto.

Jeffrey se resistia muchisimo a hacer aquello. La idea le producia una ansiedad intensa. Pero,
por fin accedio, ya que después de tantos ahos sufriendo estaba tan desesperado como para probar
casi cualquier cosa.

Los resultados del experimento impresionaron a Jeffrey. Se forzo a decir a diez abogados que
habia perdido un pleito en los tribunales. Cuando lo vi, a la semana siguiente, me dijo que cinco de
ellos ni siquiera habian dado muestras de haber oido lo que les habia dicho. En vez de ello, habian
seguido hablando con gran entusiasmo de s{ mismos.

i Vaya alivio! Jeffrey dijo que habia descubierto que habia cometido la sexta distorsidon cogniti-
va de la lista, la magnificacion y minimizacidn. Dijo que habfa magnificado enormemente su pro-
pia importancia ante los ojos de las demas personas. Dijo que era una liberacion descubrir la poca
importancia que tenia en realidad.

Las reacciones de los otros cinco abogados lo sorprendieron todavia méas. No se volvieron con-
tra él, como habia esperado, sino que le abrieron sus corazones. Le dijeron que era un alivio ente-
rarse de que hasta el propio Jeffrey perdia un pleito de vez en cuando. Le hablaron de todos los
pleitos que habian perdido ellos Gltimamente y le contaron sus conflictos conyugales y sus pro-
blemas con sus hijos. Jeffrey dijo que se habfa sentido proximo a sus colegas por primera vez. Di-
jo que por fin sentia que podia dar algo a los demas.

Jeffrey descubrid que la verdad era lo contrario de lo que él habia creido. Siempre habia inten-
tado ocultar sus debilidades y sus vulnerabilidades porque le parecian muy vergonzosas. Pero, a
pesar de toda su riqueza, de su poder y de su éxito, Jeffrey no se habia acercado nunca de verdad
a las personas ni habfa encontrado nunca la paz interior ni la felicidad. Por el contrario, su mayor
valor habia resultado ser su aspecto humano y vulnerable.

Yo llamo a esto la paradoja de la aceptacion. Si bien es una técnica de la terapia cognitiva, tam-
bién es fundamental en la mayoria de las tradiciones espirituales. Por ejemplo, san Pablo fue uno
de los pilares de los comienzos de la Iglesia cristiana. A san Pablo lo atormentaba una «espina cla-
vada en la carne». Los expertos en estudios biblicos no saben en qué consistia esa debilidad suya.



Algunos han especulado que podia tener trastorno bipolar (maniaco-depresivo), una confusion se-
xual o ser tartamudo. San Pablo, desesperado, rezaba a Dios pidiéndole que le quitara esa espina.
Pero Dios no atendia a sus oraciones. Por fin, el Espiritu Santo se aparecid a san Pablo y le dijo:
«Mi gracia te basta, pues en tu debilidad se manifiesta de manera mas completa mi fuerza».

Jeffrey dijo que siempre habia oido esta ensefianza cuando era joven, pero que no la habia en-
tendido nunca. Dijo que la idea de que nuestra debilidad era nuestra fuerza siempre le habia pare-
cido absurda y que no la habfa creido nunca. Pero ahora, de pronto, comprendia el significado de
ese pasaje. Veia que su «debilidad» era, en realidad, su mayor fuerza y que su «fuerza» habia sido
siempre su mayor debilidad. Y ello porque la fuerza que siempre habfa intentado proyectar al ex-
terior (el aspecto impecable, la ropa de gran calidad, las victorias increibles en los tribunales) nun-
ca le habfan proporcionado ninguna paz mental. Sus debilidades (los sentimientos de ansiedad y
de desconfianza en s{ mismo que siempre hab{a intentado ocultar) le habfan permitido conectar con
los demas por primera vez.

Hasta aquella sesion, yo no me habia sentido nunca especialmente comodo con Jeffrey. Lo ad-
miraba, pero me sentia intimidado ante él. Llevaba trajes caros y me hacia una reverencia formal
al principio de cada sesion. Tomaba notas meticulosas y hacia un resumen de cada sesion antes de
marcharse. Después, aparecia en la sesion siguiente con unos sumarios meticulosamente mecano-
grafiados y corregidos para que yo los revisara y los aprobara. Parecian documentos legales. ; Yo
me preguntaba a veces si pensaba entablarme un pleito! Pero cuando empez6 a hacer progresos,
parecid de pronto méas humano y tener los pies en la tierra. Entonces descubri que lo apreciaba mu-
cho mas.

Una de las cosas que me gustan de verdad de la terapia cognitiva es que sirve de complemento
a las creencias espirituales de cada uno. Sea cual sea su orientacion religiosa, en el momento de la
recuperacion vera de pronto mas hondo en sus propias raices espirituales. Esto sera asi incluso si
usted no es religioso y no cree en Dios. Todos tenemos valores y creencias que pueden ser fuente
de opresion y ansiedad o de liberacidon y alegria.

También podriamos haber examinado, con la misma facilidad, la transformacion de Jeffrey
desde el punto de vista budista. El budismo enseha que nuestros sufrimientos no son consecuen-
cia de la realidad, sino de los juicios que hacemos acerca de la realidad. Los budistas ensefian que
en realidad no existe eso que llamamos éxito o fracaso, puntos fuertes o debilidades. Esto no son
mas que etiquetas que aplicamos para juzgar nuestras vivencias, y estas etiquetas pueden ser en-
ganosas y daninas. De hecho, poner etiquetas es la novena distorsidon cognitiva de la lista de com-
probacion y puede conducir a depresion, ansiedad e ira.

Las ensefianzas budistas a veces parecen absurdas al principio. Puede resultar dificil entender
de qué estan hablando los budistas. El éxito es el éxito y el fracaso es el fracaso. Los puntos fuer-
tes son los puntos fuertes y las debilidades son las debilidades. ;Es que no esta bien claro? Pero
cuando uno experimenta un cambio personal espectacular, comprende de pronto las cosas a un ni-
vel mucho mas profundo. Jeffrey perdid un pleito en los tribunales. ; Acaso fue esta experiencia un
verdadero «fracaso», como &l habfa creido tan firmemente? ;O fue la puerta de entrada a la paz in-
terior y a la alegria que siempre se le habian escapado?



El modelo de la exposicion

La recuperacion espectacular de Jeffrey ilustra el modelo cognitivo. Cuando uno cambia su for-
ma de pensar, puede cambiar su manera de sentirse. El modelo de la exposicion funciona de ma-
nera distinta. Cuando uno esta angustiado, siempre esta evitando algo que teme. Si usted planta ca-
ra al monstruo que mas teme, vencera sus miedos.

Naturalmente, podria alegarse que la recuperacion repentina de Jeffrey fue consecuencia de la
exposicidon. Cuando termind por abrirse y por hablar a sus colegas del pleito que habia perdido,
planto cara al monstruo que habia temido siempre y descubrido que el monstruo no tenfa dientes.

Existen muchas maneras distintas de hacer frente a nuestros miedos. Cuando yo era joven, te-
nia miedo a la sangre. Aquello no era un gran problema hasta que ingresé en la Facultad de Medi-
cina. {Cuando, en el segundo afo, llegd el momento de aprender a extraer sangre, me di cuenta de
que no queria saber nada de eso! De modo que dejé la Facultad de Medicina durante un aho.

En el transcurso de aquel ano, reflexioné sobre las opciones que tenia y llegué a la conclusion
de que lo que queria era ser médico. Pero me di cuenta de que, tarde o temprano, tendria que apre-
tar los dientes y superar mi miedo a la sangre. Antes de empezar como interno, decidi trabajar co-
mo voluntario en la sala de urgencias del Hospital Highland, en Oakland, California, durante un
mes. Era un centro importante de emergencias de traumatologia y atendia unas ocho mil emergen-
cias al mes. A nuestra sala de urgencias llegaba mucha gente en bastante mal estado, por lo que me
figuré que serfa un buen sitio para superar mi miedo a la sangre.

Cuando entré por primera vez en Urgencias, estaba tan angustiado que tenfa la impresion de es-
tar flotando. No tenia ni idea de qué me esperaba alli. Pero tampoco estaba tan mal. Hab{a dos al-
cohdlicos con delirium tremens y varias personas con infecciones o fracturas, pero nada sangrien-
to ni traumatico.

Sin embargo, al poco rato of a lo lejos las sirenas que se acercaban y tuve una sensacion repen-
tina de espanto. Cuando las sirenas se oyeron con mas fuerza, mi ansiedad se multiplicd y empecé
a sentirme mareado. Of de pronto a varios policias y personal de la ambulancia que gritaban frené-
ticamente mientras corrian por el pasillo de entrada de Urgencias, empujando un cuerpo ensan-
grentado en una camilla, tan deprisa como podian. Entraron en la sala principal de traumatologia y
una docena de médicos y enfermeras entraron a toda prisa y se pusieron a trabajar con el paciente,
intentando desesperadamente salvarle la vida. Le pusieron agujas intravenosas grandes en los bra-
zos y en las piernas y empezaron a bombearle fluidos a toda prisa, apretando las bolsas de fluidos
con esfigmomanometros para intentar mantenerle la presion sanguinea, que le cafa en picado.

Yo miraba desde el pasillo y pregunté a una de las enfermeras qué habia pasado. Ella me expli-
cO que aquel hombre era un terrorista que habia querido poner una bomba en el ayuntamiento, pe-
ro que la bomba le habfa explotado en las manos cuando la estaba preparando. Apenas vivia. Tenia
graves quemaduras en la cara, el pecho y los brazos, y parecia que le faltaba la mayor parte de la
piel por encima de la cintura. Yo apenas era capaz de mirarlo. Entonces, la enfermera me tir6 de la
manga y me dijo: «Tienes que ayudar».

Le expliqué que yo no era méas que un estudiante de Medicina, que no tenia experiencia en esas
cosas y que no sabia qué hacer. Ella me dio un cepillo de dientes y me dijo:

—jPonte a trabajar con esto!

Yo le dije:

—Este tipo esta al borde de la muerte ;y quieres que me ponga a lavarle los dientes?



—iNo! —dijo ella—. ; No ves todas esas motas negras en su tejido? Eso es polvora. Tienes que
limpiarsela; si no, lo envenenara.

Era una tarea horrible, pues todo su pecho no era mas que una masa de carne viva, ensangren-
tada. Me obligué a ponerme a frotar con el cepillo, con las manos en todo aquel tejido ensangrenta-
do. Y era la época en que no soliamos llevar siempre guantes, de modo que estaba aterrorizado. Pe-
ro no podia dejarlo porque estaba en juego la vida de aquel hombre, asi que tuve que aguantar. Me
alegré de que estuviera inconsciente y no sintiera nada. Después de unos diez minutos de auténti-
€O panico y mareo, me pasO una cosa extrana. Mi ansiedad empez6 a reducirse y, de pronto, desa-
parecid. En un abrir y cerrar de ojos, me «curé» de mi fobia a la sangre.

Habia encontrado por casualidad una técnica que se llama «la inundacion». En vez de evitar lo
que tememos, nos exponemos a ello intencionadamente y nos inundamos de ansiedad. No lucha-
mos contra la ansiedad ni intentamos controlarla; sencillamente, nos rendimos ante ella. Con el
tiempo, la ansiedad se quema sola y estamos curados.

A partir de entonces, me encantaba trabajar en la sala de urgencias. La sangre no me aturdia en
absoluto. Siempre me parecia milagroso que el equipo de médicos y enfermeras fuera capaz de lle-
var tantas emergencias complejas y con peligro de muerte con tanta comprension y experiencia. A
mi me resultaba dificil creer que yo formaba parte de ese equipo, que podia aportar algo y que en
realidad estaba aprendiendo a ser médico. Si no hubiera estado tan comprometido con la psiquia-
tria, tal vez me hubiera especializado en cirugia o en medicina de urgencia.

El modelo de la emocion oculta

El modelo de la emocion oculta es muy distinto del modelo cognitivo y del modelo de la expo-
sicion. Se basa en la idea de que la causa de toda la ansiedad es la «amabilidad». De hecho, yo a
veces pienso en la ansiedad como «enfermedad de la amabilidad». jEnséfieme a cien personas an-
gustiadas y le ensefiaré a cien de las personas mas amables que haya conocido usted nunca!

Cuando imparto seminarios sobre la ansiedad para psicoterapeutas, suelo decirles que quisiera
hacer un pequeno estudio sobre la amabilidad y la ansiedad, y que para ello voy a hacerles dos pre-
guntas. En primer lugar, les pregunto cuintos de ellos han sufrido algin tipo de ansiedad en algin
momento de sus vidas. Casi todos levantan la mano. Entonces les pido que no bajen la mano mien-
tras les hago la segunda pregunta: «;Cuantos de ustedes se consideran personas eminentemente
amables?». Todas las manos siguen levantadas y la gente empieza a reirse. Entonces les digo: «; Ven
lo que quiero decir? jExiste una correlacion del cien por cien entre la amabilidad y la ansiedad!».

Naturalmente, esto no es mas que una demostracién humoristica, y no una verdadera investi-
gacion, pero si que sirve para ilustrar algo muy esencial acerca de la ansiedad. Cuando usted esta
angustiado, casi siempre esta evitando un problema que le molesta, aunque no es consciente de
ello. Expulsa el problema de su atencidn consciente porque quiere ser amable y no quiere causar
problemas ni trastornos a nadie. De pronto, se siente angustiado y no est4 seguro de por qué. Pue-
de que desarrolle fobias o ataques de panico o que empiece a tener obsesiones sobre su familia, su
situacidn econdmica o su salud. Puede surgir cualquier tipo de ansiedad, pero el dinamismo es ca-
si siempre el mismo: usted esta trastornado por algo, pero no quiere reconocerlo.

El problema oculto no suele ser algo que esté enterrado en el pasado, sino algo muy evidente en
el aqui y el ahora. Puede que esté trastornado por su jefe o molesto con un amigo o un familiar su-



yo. Cuando traiga a la atencidn consciente el conflicto o la emocion oculta, comprendera de pron-
to por qué ha estado sufriendo ansiedad, miedo o pénico. Es frecuente que la ansiedad desaparez-
ca cuando usted exprese los sentimientos que se ha estado guardando.

En un grupo de terapia cognitiva de nuestro hospital universitario de Filadelfia, trabajé con un
paciente angustiado llamado Brent que habia ingresado como paciente interno por la mafnana, pro-
cedente de la sala de urgencias, adonde habia acudido porque estaba convencido de que estaba a
punto de volverse loco. Brent no habia recibido nunca ninglin tratamiento psiquiatrico ni habfa te-
nido ninglin problema emocional en el pasado. Era feliz en su matrimonio y trabajaba como pro-
fesor de biologfa en un instituto de secundaria de la poblacion. Me dijo que le encantaba su traba-
jo y que dedicaba casi sesenta horas a la semana a la ensefianza y a preparar sus clases. De hecho,
proclamaba con orgullo que los alumnos lo habian elegido por votacion «Profesor del ano» duran-
te cinco afos seguidos.

Brent y su esposa deseaban mas que ninguna otra cosa del mundo tener familia propia. Lleva-
ban ahos intentandolo, pero su mujer no se quedaba embarazada. Tenfa casi 40 ahos y los dos es-
taban preocupados porque se les acababa el tiempo. Por fin, desesperados, acudieron al departa-
mento de fertilidad de nuestro hospital con la esperanza de que los médicos pudieran ayudarles.

Un dia, cuando iban en coche a la casa de la madre de ella para asistir a una fiesta de Navidad,
la esposa de Brent le dijo que tenia un regalo de Navidad especial para ¢él. El médico le habia lla-
mado aquella mahana para comunicarle que estaba embarazada. Brent sinti6 panico y le parecio
que estaba a punto de perder el control del coche, de modo que se detuvo al borde de la calzada y
dijo a su mujer que estaba demasiado nervioso para conducir. Ella se preocup6 por él y se ofrecid
a llevar el coche durante el resto del trayecto, hasta la fiesta. Brent se sobrepuso al cabo de un ra-
to, pero seguia sintiéndose enormemente angustiado.

Dos dias después de Navidad, Brent seguia debatiéndose con las oleadas de ansiedad y de pa-
nico. Fue a un restaurante de comida rapida y pidi6 el Megaburrito especial, para llevar. Explicd
que no queria judias en el burrito y dijo claramente «Sin judias, por favor» dos veces al hacer el
pedido, pues las judias no le gustaban nada. El hombre que estaba en el mostrador apenas hablaba
inglés, pero parecio que le habia entendido. Cuando Brent recogio su burrito, habia otro hombre en
la caja, de modo que le preguntd: «Sin judias, ;verdad?». El cajero asintio con la cabeza amable-
mente y dijo algo al primer hombre en espanol. Después dijo que habia entendido lo de las judias
y que le habfan preparado el burrito especial tal como él lo querfa. Brent pagd al cajero y éste le
entreg6 una bolsa que contenia el Megaburrito.

Cuando Brent llegd a su casa, se sentd a la mesa de la cocina con impaciencia, pero cuando
abri6 la bolsa descubri6 que ésta contenia un inmenso burrito de judias. Se puso rabioso y empezd
a atacar al burrito con su cuchillo. Lo acuchilld repetidas veces, de modo que la mesa y las pare-
des de la cocina quedaron llenas de salpicaduras.

Brent era muy aficionado a los programas de television en los que se habla de medicina foren-
se y estaba familiarizado con el analisis de las formas de las manchas de sangre. Cuando vio la pa-
red llena de salpicaduras de la salsa del burrito, pensd: «jAy, Dios mio! Parece una mancha de san-
gre. ;Y si soy un asesino en serie, a punto de salir en busca de victimas y de empezar a matar
personas a punaladas? jQuiza no esté preparado para ser padre! jCreo que estoy a punto de ex-
plotar!».

Estos miedos acosaron a Brent toda la tarde. Aquella noche apenas pudo dormir, pues se la pa-
s0 dando vueltas en la cama, obsesionado por la idea de ser un asesino. Hasta se imaginaba los ti-



tulares en el periodico de la mahana: «jEl apufialador de burritos emprende una matanza en la po-
blacion! jLa policia lo tiene rodeado!».

A la manana siguiente, Brent dijo a su mujer que estaba perdiendo la cabeza y que tenia que in-
gresar en un hospital psiquiatrico para que le pusieran una camisa de fuerza. Ella lo llevd ensegui-
da a Urgencias del hospital de Stanford, donde lo ingresaron en la unidad de psiquiatria.

Brent no tenia ningin antecedente de violencia ni de agresiones y parecia un sujeto amable y
bondadoso. Decia que siempre habia querido tener un hijo y que ahora que su sueho se estaba ha-
ciendo realidad, no entendia por qué le venian a la cabeza unas ideas tan extrahas y horribles. ;Por
qué sucedia aquello?

Vamos a hacer un poco de detectives y veremos si podemos encontrar algin sentido en los te-
mores de Brent. Un profesor de secundaria, trabajador y entregado, se encuentra de pronto apuna-
lando con ira un burrito con un cuchillo de cocina. Le dice a su mujer que esta a punto de volver-
se loco. {Hay algo que inquiete a Brent? ;Hay alglin problema o sentimiento que esté ocultando
bajo la alfombra?

Puede que usted no tenga ninguna teoria sobre esto y, naturalmente, la inica persona que nos lo
podria decir con seguridad seria el propio Brent. No obstante, aunque no tenga la menor idea, prue-
be a ver qué se le ocurre. Le ruego que no siga leyendo hasta que haya escrito algo. Anote aqui sus
ideas:

Solucion

Sino saca nada en limpio, le daré una pista: piense en el momento en que se produjo la ansiedad
de Brent. ;Qué estaba pasando cuando empez0 a sentir tanto panico? Su mujer acababa de decirle
que estaba embarazada. ;Es posible que Brent tenga sentimientos opuestos acerca de la idea de ser
padre? Y, en tal caso, ;por qué? Al fin y al cabo, dice que le encantan los nifios y es evidente que es-
td muy entregado a sus alumnos.

Tenemos que volver a ponernos la gorra de detective. Brent también nos dijo que trabaja se-
senta horas a la semana procurando ser el mejor profesor. ;No se sentird abrumado por la idea de
cambiar pafales y de asumir todas las nuevas responsabilidades que acompanan al hecho de ser pa-
dre? O, por decirlo de otro modo, ;no sentira cierta ambigiiedad? Por una parte, siempre habia que-
rido tener un hijo, pero ahora que se le presenta la realidad de la situacidon, empieza a tener miedo.
Se siente confundido y no tiene claro como va a poder llevarlo. ;Quién va a cambiar los panales a
las 3 de la madrugada?

Pregunté a Brent si iba por el buen camino con estas ideas y él me dijo que lo estaba leyendo como
un libro abierto. Reconocid que se sentia confundido porque no sabia como iba a poder llevarlo todo
cuando llegara el nifio. Sin embargo, no habia expresado nunca estos sentimientos a su esposa porque
le parecia que no era normal tener sentimientos negativos o dudas sobre el hecho de ser padre. Dijo
que crefa que un padre debfa amar a sus hijos, en vez de sentirse como se sentia él. También temia que
su mujer se quedara destrozada si se enteraba de que &l se sentia confuso y no queria disgustarla.



Como se ve, las fantasias de Brent toman la palabra por él. Proyectan su mensaje de manera
fuerte y clara: «No estoy seguro de si soy una persona adecuada para ser padre y no tengo una idea
de como voy a poder ocuparme de todo cuando llegue el nino. {La verdad es que la idea de ser pa-
dre me est4 volviendo loco!».

(Querian decir los sentimientos de panico de Brent que no queria ser padre, o que iba a ser un
peligro para su hijo? En absoluto. Brent amaba a su esposa y queria desesperadamente tener un hi-
jo. Lo Gnico que necesitaba era expresar aquellos sentimientos.

Yo queria que supiera que los sentimientos de duda eran perfectamente normales; por eso, me
dirigi a los deméas miembros del grupo y les pregunté cuantos tenian hijos. Casi todos los presen-
tes levantaron la mano. Acto seguido, pregunté: «;Cuantos de ustedes se sienten frustrados o mo-
lestos con sus hijos de vez en cuando?». Todas las manos se levantaron. Después, volvi a pregun-
tar: «;,Cuéntos se enfadan a veces tanto con sus hijos que les dan ganas de matarlos?». Todas las
manos volvieron a subir y todos se echaron a refr.

Le dije a Brent que todos los padres se sienten asi en algunas ocasiones y que su mujer y €l po-
drian acabar sintiéndose mucho més unidos si empezaban a comunicarse el uno con el otro sobre
los nuevos desafios que se iban a encontrar y sobre como resolverlos como equipo lleno de amor.
A Brent se le ilumino el rostro y dijo que se sentia aliviado de pronto, pero que todavia le preocu-
paba pensar que su mujer se quedaria destrozada si se enteraba de sus dudas.

Yo le dije que ella no se enteraria si €l no se lo decia, pero que seria raro que ella no tuviese
también algunas dudas de vez en cuando. Le dije que lo mas probable era que ella no fuera ni mu-
cho menos tan fragil como él crefa y que hablar mas abiertamente el uno con el otro podia servir
para que su relacion de pareja fuera mas significativa y gratificante. Le comenté que su esposa iba
a asistir a una sesion de terapia familiar con el asistente social clinico justo después de la reunion
del grupo de terapia cognitiva. Quiza le interesara a él aprovechar para hacer la prueba entonces.
Brent dijo que aunque le ponfa muy nervioso la idea de abrirse, estaba decidido a decirle como se
sentia.

Result6 que a la esposa de Brent no la alterd en absoluto enterarse de los sentimientos de éste.
Dijo que ya era consciente de que ¢l estaba tenso y que era un alivio para ella ver que por fin se es-
taba abriendo. Brent empez0 de pronto a sentirse emocionado por el embarazo y la ansiedad desa-
parecio por completo. Le dieron de alta aquella misma tarde, sin que hubiera tenido que pasar una
sola noche en el hospital.

Asi pues, usted ya conoce tres modos poderosos de vencer la ansiedad. Las técnicas cognitivas
le ayudaran a desmentir los pensamientos y actitudes negativas que le hacen sentirse angustiado y
deprimido. Las técnicas de exposicion le ayudaran a hacer frente al monstruo del que ha estado hu-
yendo. Y la técnica de la emocion oculta le ayudara a localizar los conflictos o emociones ocultas
que haya estado pasando por alto o escondiendo bajo la alfombra.

(Qué método debe usar usted? Los tres planteamientos son preciosos, y yo aplico los tres a to-
dos los pacientes que trato. Si he aprendido algo en mi trabajo con personas que padecen depresion
y ansiedad, es lo siguiente: todos somos diferentes. Jamads se puede predecir cuél de los métodos
dara resultado para una persona determinada, y no existe ninguna técnica que dé resultado para to-
dos. Siempre hay que hacer algunas pruebas, pero, con un poco de teson, encontrara siempre la téc-
nica que da resultado para usted.
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(Esta usted angustiado? ;O deprimido?

Las emociones negativas no llegan en estado puro casi nunca. De hecho, la ansiedad y la de-
presion suelen ir juntas. Sin embargo, estos sentimientos son muy distintos el uno del otro. La an-
siedad es consecuencia de la percepcion de peligro. Usted no se puede sentir angustiado si no se
dice a s mismo que va a pasar algo terrible. Por ejemplo, si tiene miedo a las alturas y va cami-
nando por un sendero de montana al borde del abismo, es probable que lo atenace el panico porque
usted piensa que puede resbalar y caerse en cualquier momento.

Por el contrario, cuando estd deprimido, tiene la sensacion de que la tragedia ha sucedido ya.
Le parece que ya se caido por el precipicio y que yace al fondo del abismo, destrozado irrepara-
blemente. Se siente triste, desmoralizado y decaido. Se dice a s{ mismo que no vale nada, que es
un fracasado o que no es todo lo bueno que deberia ser. Pierde interés por la vida y por las demas
personas, y las actividades que le agradaban en otros tiempos ahora no le llenan. Ya nada le emo-
ciona. Se siente abrumado y parece que la vida es una larga postergacion. Lo peor es la desespe-
ranza. Siente que las cosas no cambiaran nunca y cree que sera desgraciado para siempre.

Si esta deprimido, es casi seguro que se sentird angustiado. Y si est4 luchando contra la ansie-
dad, es posible que también se sienta deprimido. ;A qué se debe esto? Los cientificos no saben con
seguridad por qué van juntas la depresion y la ansiedad, pero existen cuatro teorias alternativas.
Seglin la primera teoria, la mayoria de las personas no son capaces de distinguir entre los diversos
tipos de emociones. Lo {inico que saben es que se sienten trastornadas. A modo de analogia, las
personas que viven en el desierto tienen so6lo una palabra para designar la nieve, pues s6lo la ven
muy rara vez. Los esquimales, por su parte, tienen muchas palabras para designar la nieve porque
la ven constantemente y necesitan un vocabulario mas refinado para describir los diversos tipos de
nieve que encuentran.

Segiin la segunda teorfa, la depresion conduce a la ansiedad. Por ejemplo, si ha estado depri-
mido, puede preocuparse por el hecho de sentirse anormal, inferior y desmotivado. Puede temer
que la depresidn obstaculice su trabajo o su vida personal, que no alcanzara nunca sus metas en la
vida y que no volvera a sentirse feliz jamas.

Seglin la tercera teoria, la ansiedad conduce a la depresion. No cabe duda de que la ansiedad, la
timidez, las preocupaciones, las fobias y los ataques de panico pueden obstaculizar su trabajo y su
vida personal, sobre todo cuando la ansiedad es grave. Esto puede resultar desmoralizador y de-
primente. Algunas personas han padecido ansiedad durante afos, e incluso durante décadas, a pe-
sar de seguir tratamientos con medicamentos y con psicoterapia. Con el tiempo, empiezan a sen-
tirse desmoralizadas y deprimidas porque nada les ha servido. La vergiienza también es un rasgo



fundamental de la ansiedad. Puede que usted intente ocultar sus sintomas de inseguridad o de pa-
nico, creyendo que las demés personas lo despreciarian o lo tomarian por una persona rara si su-
pieran como se siente por dentro en realidad. Los sentimientos de aislamiento y de deficiencia pue-
den desencadenar facilmente la depresion porque dificultan mucho la conexiodn calida y abierta con
los demas.

La Gltima teoria sobre la ansiedad y la depresion se llama «teorfa de la causa comin». Segin
ésta, la ansiedad y la depresion comparten al menos una causa coman, ademas de sus propias cau-
sas. Dicho de otro modo, puede haber algo en el cerebro que desencadena al mismo tiempo diver-
sos tipos de emociones, tales como la ansiedad y la depresion. A mi esta teoria me parece logica.
La mayoria de mis pacientes tienen muchos sentimientos negativos al mismo tiempo, tales como
depresion, culpa, desesperanza, ansiedad, ira y frustracion.

Vamos a determinar como se siente usted ahora. Cumplimente las cuatro secciones del si-
guiente test breve del estado de &nimo. So6lo tardard uno o dos minutos en realizar el test. Cuando
haya completado las cuatro secciones, podré interpretar los resultados a partir de las claves de pun-
tuacion que se indican al principio de cada seccidon. Puede realizar el test breve del estado de ani-
mo todas las veces que quiera para observar sus progresos cuando vaya leyendo este libro y reali-
zando los ejercicios. La mayoria de mis pacientes lo hacen al menos una vez por semana.

El test breve del estado de &nimo puede parecer sencillo, pero es un instrumento valido y fiable
que detectard los mas minimos cambios de su estado de &nimo. Este no es un test como los que se
ven en las revistas populares. De hecho, los estudios cientificos han demostrado que es mas preci-
so que muchos de los instrumentos que se utilizan actualmente en los estudios cientificos.

TEST BREVE DEL ESTADO DE ANIMO

Instrucciones: escriba la fecha de hoy en Escriba aqui la fecha de hoy
una de las columnas de la derecha. Des-
pués, escriba su puntuacién en cada item
en los recuadros por debajo de la fecha,
sobre la base de cémo se ha sentido alti-
mamente. Escriba la puntuacién total en el
recuadro inferior.

Por favor, responda a todos los item.

Puntde cada item de esta manera: 0 = Nada en absoluto; 1= Algo; 2 = Moderadamente; 3 = Mucho; 4 = Muchisimo

Sentimientos de ansiedad

Angustiado

Nervioso

Asustado o aprensivo

1.

2.

3. Preocupado
4.

5. Tenso o con los nervios de punta

Total de hoy —




Sentimientos de ansiedad fisica

1. Palpitaciones, pulso acelerado o taqui-
cardia

2. Sudores, escalofrios o sofocos

@

Temblores o estremecimientos

=

Falta de aliento o dificultades para res-
pirar

Sensacion de ahogo

Dolor o tensién en el pecho

Estémago revuelto o nduseas

SN ||

Sensacion de mareo o de que todo da
vueltas

9. Sensacién de que usted es irreal o de
que el mundo es irreal

10. Sensacion de insensibilidad o de hor-
migueos

Total de hoy —

Depresion

Triste o decaido

Desanimado o desesperanzado

Autoestima baja

BlWIN|=

Sensacién de no valer o de ser inade-
cuado

5. Pérdida de placer o de satisfaccién con
la vida

Total de hoy —

Impulsos suicidas

1. ;Tiene alglin pensamiento de suicidarse?

2. ;Quisiera poner fin a su vida?
Total de hoy —

© 2005 by David D. Burns

Puede realizar el test breve del estado de &nimo hasta ocho veces en una misma hoja de papel.
La mujer del ejemplo siguiente tuvo una ansiedad grave durante dos semanas, con puntuaciones de
16 puntos el 1 y el 8 de junio. Su puntuacidon bajé a 10 puntos a la semana siguiente, lo que indi-
caba una mejora significativa. El 22 de junio su puntuacidon habia caido hasta 6 y a la semana si-
guiente era de s6lo 3 puntos. El 5 de junio, su puntuacioén, de solo 1 punto, indicaba que apenas te-
nia ansiedad. A la semana siguiente tuvo una recaida y su puntuacidon subid de nuevo a 11 puntos.
Esto es corriente. Después, aplico las mismas técnicas que le habfan servido antes y su puntuacion
cay0 hasta el O el 19 de julio.



TEST BREVE DEL ESTADO DE ANIMO

Instrucciones: escriba la fecha de hoy en
una de las columnas de la derecha. Des-
pués, escriba su puntuacién en cada item
en los recuadros por debajo de la fecha,
sobre la base de cémo se ha sentido alti-
mamente. Escriba la puntuacion total en el
recuadro inferior.

Por favor, responda a todos los item.

Escriba aqui la fecha de hoy

1 de junio

8 de junio

15 de junio
22 de junio
29 de junio
5 de julio

12 de julio
19 de julio

Puntde cada item de esta manera: 0 = Nada en absoluto; 1= Algo; 2 = Moderadamente; 3 = Mucho; 4 = Muchisimo

Sentimientos de ansiedad

1. Angustiado 3 2 1 1 0 2 0
2. Nervioso 2 2 2 2 1 0 1 0
3. Preocupado 4 4 3 1 0 0 3 0
4. Asustado o aprensivo 4 3 2 1 0 0 3 0
5. Tenso o con los nervios de punta 3 4 1 1 1 1 2 0

Total de hoy —
© 2005 by David D. Burns

Coémo interpretar su puntuacion en el test de sentimientos de ansiedad: esta escala mide los
sintomas emocionales de la ansiedad. Cuanto mas alta es la puntuacion, mas angustiado se siente

usted.

CLAVE DE PUNTUACION: TEST DE SENTIMIENTOS DE ANSIEDAD DE 5 ELEMENTOS

Significado

Pocos sintomas de ansiedad o ninguno: ésta es la puntuacién mas baja posible.
Parece que ahora mismo no lo acosa practicamente ninguna ansiedad o preocu-

Ansiedad marginal: aunque sélo tiene unos pocos sintomas de ansiedad, las he-
rramientas que se exponen en este libro podrian resultarle tiles.

Puntuacién
0-1
o -
== > ;
SE pacién, o ninguna en absoluto.
23
£¢< 2-4
£ 5-8
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3
S 9-12
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£ puede mejorar mucho.
T
°o% 13-16
g.2
]
L C
— o — .
£ = jo duro.
—
3
) 17-20
<
S
& pia profesional, pueden ayudarle muchisimo.
=

Ansiedad leve: esta puntuacion no es especialmente alta, pero la ansiedad puede
estar provocando incomodidades o perturbaciones significativas.

Ansiedad moderada: ha respondido moderadamente o mas en al menos dos item.
Esta es decididamente una ansiedad suficiente para provocar perturbaciones, y se

Ansiedad grave: esta puntuacién indica unos sentimientos fuertes de ansiedad.
Usted puede estar muy incémodo, como minimo. La buena noticia es que el pro-
noéstico es muy positivo, si usted estd dispuesto a aportar algo de valor y de traba-

Ansiedad extrema: parece que lo acosan sentimientos intensos de ansiedad, y pro-
bablemente sufre usted mucho. Las herramientas de este libro, ademas de la tera-




Sus puntuaciones en este test pueden cambiar rapidamente. Usted se puede sentir absoluta-
mente preocupado y estresado un dia, y mucho més confiado y relajado al dia siguiente. Si realiza
el test repetidas veces, vera que sus puntuaciones cambian de una vez a otra. Ademas, la ansiedad
depende mucho de la situacidn en que se encuentre. Si es timido pero evita tratar con la gente, es
probable que no llegue a sentir mucha ansiedad.

No es lo mismo la gravedad de su ansiedad que el pronostico de recuperacidon de la misma. He
tenido muchos pacientes que se sentfan extremadamente angustiados pero que se recuperaron ra-
pidamente. Por el contrario, la ansiedad leve puede requerir una paciencia y perseverancia consi-
derables hasta que se supera. La ansiedad puede asustar mucho, pero no es peligrosa, y es de buen
prondstico en cuanto a posibilidades de recuperacion, con independencia de la puntuacidon que ob-
tenga usted.

Las investigaciones indican que muchos pacientes que sufren ansiedad pueden superar el pro-
blema por su cuenta, sirviéndose de herramientas como las que se exponen en este libro. No obs-
tante, la psicoterapia profesional también puede resultar Gtil, sobre todo si usted se siente atasca-
do o abrumado o si su ansiedad es extrema. {No hay ninguna regla que diga que tiene que aguantar
siempre en solitario!

Como interpretar su puntuacion en el test de sintomas fisicos de ansiedad: esta escala mi-
de los sintomas fisicos de la ansiedad. Cuanto més alta es la puntuacion, mas sintomas fisicos tie-
ne usted. ;Son peligrosas las puntuaciones altas? ;Indican que padece graves problemas mentales
y que no podra mejorar?

No, en absoluto. Los sintomas fisicos de la ansiedad son comunes, y ciertos tipos de ansieda-
des tienden a estar asociados a esos sintomas. Por ejemplo, durante un ataque de panico, usted se
puede sentir mareado y notar falta de aliento u opresion en el pecho. La mayoria de las personas
que tienen ataques de panico responden «mucho» o «muchisimo» a este tipo de sintomas. No obs-
tante, existen técnicas nuevas y potentes para tratar los ataques de panico, y muchos pacientes se
han recuperado tras s6lo unas cuantas sesiones de psicoterapia o incluso tras una Gnica sesion.

Los sintomas fisicos de la ansiedad no son ni mucho menos tan concretos como los sintomas
del test de sentimientos de ansiedad. Por ejemplo, si usted se sintiera muy enfadado, es probable
que notara alguna tension muscular y respiracion rapida, ademas de tener el corazdn acelerado o
palpitaciones. Sin embargo, estos sintomas indicarian ira, mas que ansiedad. Del mismo modo,
puede usted tener el estdmago revuelto por la gripe, en vez de por la ansiedad.

Algunas personas confunden los sintomas fisicos de ansiedad con problemas fisicos de salud.
Por ejemplo, los pacientes que sufren ataques de panico suelen creer que sus sintomas tienen una

CLAVE DE PUNTUACION: TEST DE SINTOMAS FiSICOS DE ANSIEDAD DE 10 ELEMENTOS

Puntuacion Significado
0-2 Pocos sintomas fisicos de ansiedad o ninguno
3-6 Algunos sintomas fisicos de ansiedad
7-10 Sintomas fisicos de ansiedad leves
11-20 Sintomas fisicos de ansiedad moderados
21-30 Sintomas fisicos de ansiedad fuertes
31-40 Sintomas fisicos de ansiedad extremos




causa fisica. Normalmente, durante sus ataques de panico creen que estan al borde de alguna ca-
tastrofe terrible, como morirse, volverse locos o tener un ataque al corazon. Pero cuando van al
médico, se enteran de que no tienen ningin problema fisico.

CLAVE DE PUNTUACION: TEST DE DEPRESION DE 5 ELEMENTOS

Puntuacién Significado

0-1 Pocos sintomas de depresion o ninguno: ésta es la mejor puntuacién posible. No
parece que la depresion sea un problema para usted en estos momentos. Si ha es-
tado deprimido, ésta es la puntuacién a la que debe aspirar. Puede tardar algin
tiempo en llegar hasta aqui, pero, si persevera, puede hacerlo realidad.

2-4 Depresion marginal: tiene unos sintomas minimos de depresion y seguramente no
necesite mds que una puesta a punto mental. Esta puntuacién suele ser indicati-
va de unos altibajos normales. Con todo, tener una puntuacién en este intervalo
es como tener unas décimas de fiebre. La fiebre no es alta, pero no tiene usted
tanta energia y motivacién como quisiera. Ademas, si se permite que una depre-
sion marginal se prolongue, suele ir a peor. Si bien este libro se centra principal-
mente en la ansiedad, muchas de las técnicas pueden ser también muy (tiles pa-
ra la depresion.

Intervalo
normal

5-8 Depresion leve: tiene varios sintomas leves de depresion o un par de sintomas
mas fuertes. Si bien este grado de depresion es s6lo leve, es mas que suficiente pa-
ra despojarle de su autoestima y de su alegria de vivir la vida.

9-12 Depresion moderada: éste es un nivel significativo de depresién. Muchas personas
tienen puntuaciones en este intervalo durante meses e incluso durante afios segui-
dos. Si bien el prondstico de recuperacion es muy positivo, lo triste es que muchas
personas deprimidas no se dan cuenta de ello o no lo creen. Sienten que son ver-
daderamente personas anormales o inferiores y creen que simplemente no estan
destinadas a sentirse jamds felices o realizadas. Espero que no caiga nunca en es-
te esquema mental porque funcionaria a modo de profecia autocumplidora.
Cuando usted se rinde, nada cambia. Entonces, llega a la conclusién de que la si-
tuacién es verdaderamente desesperada. Estoy convencido de que todas las per-
sonas que padecen depresién pueden recuperarse y conocer de nuevo la alegria

o

E y la autoestima.

=

K= 13-16 Depresion grave: las personas que tienen puntuaciones en este intervalo suelen
g sentirse terriblemente abatidas, desanimadas y sin valor, y les parece que nada las
g satisface ni les vale la pena. Este grado de sufrimiento puede resultar abrumador,
= y dificil de entender por los demds. Cuando usted intenta explicar a sus amigos o

a su familia como se siente, ellos quiza le digan que se anime y que mire el lado
bueno de las cosas. Naturalmente, los consejos superficiales de esta clase suelen
empeorar las cosas porque usted se siente rechazado y cree que no le tienen en
cuenta. En realidad, el pronéstico de recuperacién de la depresion grave es exce-
lente, aunque usted no lo sienta asi ahora mismo.

(Puede estar indicada la psicoterapia.)

17-20 Depresion extrema: este grado de depresién indica un sufrimiento casi increible,
pero el pronéstico de mejora y recuperacién sigue siendo muy positivo. Si bien las
técnicas de autoayuda pueden resultar muy dtiles, también puede ser preciso un
tratamiento profesional. Es muy semejante a estar perdido en el bosque. Usted se
siente asustado porque esta oscureciendo y hace frio y no sabe cémo encontrar el
camino de vuelta a su casa. En muchos casos, un buen guia al que usted aprecie
y en el que confie podra ensefarle el camino por el que se pondrd a salvo.




CLAVE DE PUNTUACION: TEST DE IMPULSOS SUICIDAS DE 2 ELEMENTOS

Significado

item 1 Las puntuaciones elevadas en este item no son raras si usted se siente deprimido o
desanimado. La mayoria de las personas deprimidas tienen algiin pensamiento de
suicidio en algiin momento. Estos pensamientos no suelen ser peligrosos a no ser
que usted tenga planes de Ilevarlos a la practica. No obstante, seria prudente que
consultara a un profesional de la salud mental si tiene fantasias o impulsos suicidas
o si los sentimientos de depresién y de desdnimo han durado mds de una semana o
dos. Su vida es preciosa, y no le interesa jugar a la ruleta rusa con ella.

item 2 Este item trata de los impulsos suicidas. Toda puntuacién de 1 o superior puede ser
peligrosa, y se impone decididamente el tratamiento profesional. Si tiene algin de-
seo de quitarse la vida, debe [lamar al nimero de emergencias y pedir tratamiento
inmediatamente.

Las personas que sufren hipocondria también interpretan los sintomas fisicos benignos, tales
como un dolor de cabeza, un dolor de vientre, la fatiga o un cardenal, como indicios de que pade-
cen un problema de salud grave, como puede ser un cancer. Van de un médico a otro en busca de
un diagnodstico porque no se dan cuenta de que la causa de sus sintomas es la afliccidon emocional,
y no una enfermedad fisica.

Coémo interpretar su puntuacion en el test de depresion: esta escala mide los sintomas prin-
cipales de la depresion, tales como los sentimientos de tristeza, de desdnimo, de inferioridad o de
falta de valor, ademas de la pérdida de satisfaccidon o del placer de vivir. Las puntuaciones mas al-
tas indican depresiones mas graves.

Si su puntuaciodn en este test es de 2 o mas, también puede estar sintiendo algunos de los otros
sintomas comunes de la depresion, como la culpa, las dificultades para dormir, la fatiga, y una pér-
dida paralizadora de motivacidn para hacer las cosas que antes le gustaban, como el trabajo, las afi-
ciones, los deportes, o simplemente pasar tiempo con los amigos o con la familia.

La depresion es una de las peores formas de sufrimiento porque nos despoja de nuestra autoes-
tima. Ademas, los sentimientos de desesperanza producen la ilusion de que nuestros sufrimientos
duraran para siempre. He dicho muchas veces que la depresion es el engaiio mas antiguo y mas cruel
del mundo, porque uno se engafa a s{ mismo haciéndose creer cosas que, sencillamente, son falsas.
Usted se dice que no es bueno, que deberia ser mejor de lo que es y que no volverd a gozar nunca
mas de ninguna alegria, satisfaccion, creatividad o intimidad verdaderas. Ademas, puede estar com-
pletamente convencido de que no ve mas que la terrible verdad sobre s{ mismo y sobre su vida.

Sin embargo, el prondstico de mejoria es extremadamente bueno. De hecho, la recuperacion de
la depresion es una de las experiencias mas gozosas que puede vivir un ser humano. Muchos de mis
pacientes han dicho que es como volver a nacer y que se sienten mas felices que nunca.

Como interpretar su puntuacion en el test de impulsos suicidas: los impulsos suicidas sue-
len ser consecuencia de sentimientos de desesperanza. Cuando usted esta deprimido, puede desa-
rrollar la conviccion abrumadora de que las cosas no pueden cambiar nunca. Entonces, quiza mire
el suicidio como el Gnico alivio posible de sus sufrimientos.

De hecho, los sentimientos de desesperanza no son nunca validos. He tenido millares de sesio-
nes de psicoterapia con personas muy deprimidas que estaban absolutamente convencidas de que



no valian nada y de que no podrian mejorar nunca. Algunas habian estado deprimidas durante dé-
cadas y habfan tomado todo tipo de medicamentos que no les habfan servido. Y, sin embargo, se
habian recuperado y habian conocido de nuevo la alegria y la autoestima. Estoy convencido de que
esto también es posible para usted.

(Qué significa que haya obtenido puntuaciones dentro del «rango clinico» en los test de ansie-
dad o de depresion? ;Quiere decir que estd perturbado y que debe buscar ayuda profesional? No,
en absoluto. Muchas personas que tenfan puntuaciones dentro de este rango han mejorado, o in-
cluso se han recuperado, con s6lo aplicar por su cuenta técnicas como las que se describen en este
libro. Sin embargo, algunas personas si necesitaran orientacion profesional. Si ha estado luchando
sin éxito por superar estos problemas, o si los sentimientos de ansiedad y depresion le estan cau-
sando problemas en su vida, entonces debera solicitar una consulta con un profesional de la salud
mental. Ademas, si tiene pensamientos o sentimientos suicidas, es esencial que busque tratamien-
to enseguida por parte de un profesional de la salud mental cualificado.

(Y la otra cara de la moneda? Supongamos que usted tiene unas puntuaciones bastante bajas,
digamos de 2 a 4 en el test de sentimientos de ansiedad o en el test de depresion. ;Significa esto
que no necesita ayuda o que las técnicas que se exponen en este libro no le beneficiaran? No, en
absoluto. Yo, personalmente, aspiraria a una puntuaciéon de 0. No se conforme con medianias. La
puntuacion de O puede establecer una diferencia enorme en su manera de sentirse.

Por otra parte, no considero que sea posible sentirse felices todo el tiempo, y ni siquiera estoy
seguro de que fuera deseable. La vida puede traer tensiones y todos caemos de vez en cuando en
agujeros negros de duda y preocupacidon. Lo importante es que usted sepa que cuenta con las he-
rramientas necesarias para resolver los cambios dolorosos de estado de 4nimo, de modo que no tie-
ne por qué temerlos ni quedarse atrapado en ellos.



3

. Tiene usted un trastorno de ansiedad?

La ansiedad es de varios tipos y colores. Algunos estamos preocupados permanentemente. Otras
personas tienen ataques de panico, obsesiones, fobias o temen por su salud. Muchas personas son
terriblemente timidas o se quedan paralizadas cada vez que tienen que hablar en pablico. En la ta-
bla de la pagina 46 presentamos una lista de las formas més comunes de ansiedad, junto con sus
nombres comunes y sus descripciones diagndsticas oficiales. Las descripciones oficiales estan to-
madas de la cuarta edicion del Manual diagndstico y estadistico de los trastornos mentales de la
American Psychiatric Association, también llamado DSM-IV. Por ejemplo, la timidez se califica de
trastorno de ansiedad social y la preocupacion cronica se diagnostica con el nombre de trastorno
de ansiedad generalizada. Vamos a hablar de lo que significan estas etiquetas diagnosticas... y de lo
que no significan.

Supongamos que usted se ha estado preocupando Gltimamente por las cosas. ;Es un manojo de
nervios? ;O padece la enfermedad llamada trastorno de ansiedad generalizada (TAG)? O supon-
gamos que lo pasa mal en las situaciones de trato social porque se siente incomodo y avergonzado.
(Es usted timido? ;O padece una enfermedad llamada trastorno de ansiedad social? ; Donde ter-
mina la timidez y donde empieza el trastorno de ansiedad social? Podiamos plantearnos preguntas
semejantes sobre todos los tipos de ansiedad que aparecen en la tabla. Por ejemplo, la mayoria de
las personas tenemos sentimientos de inseguridad acerca de nuestro aspecto. ;En qué momento se
convierten estas preocupaciones en una enfermedad llamada trastorno dismorfico corporal (TDC)?

A los médicos les gusta utilizar términos diagnosticos, tales como «trastorno de ansiedad gene-
ralizada», «trastorno de ansiedad social» y «trastorno dismorfico corporal», porque eso les ayuda
a pensar y a comunicarse entre ellos con mas precision acerca de los problemas de sus pacientes.
Ademas, estas etiquetas diagndsticas a veces aportan indicaciones acerca de cuéales seran los tipos
mas eficaces de tratamiento. Por ejemplo, las técnicas que usarfa yo para tratarle si tuviera ataques
de panico serian algo distintas de las que usarfa para tratar su timidez, sus tendencias obsesivo-
compulsivas o su depresion.

Las categorias diagnoOsticas también son Gtiles para la investigacion porque permiten poner a
prueba tratamientos nuevos sobre grupos de pacientes definidos claramente y determinar lo que da
resultado y lo que no. Por ejemplo, si yo publico un estudio donde demuestre la efectividad de mi
nuevo tratamiento para la timidez, los investigadores independientes pueden intentar reproducir
los resultados de mi estudio con un grupo similar de pacientes timidos para ver si los suyos tam-
bién mejoran. En tal caso, podriamos decir que el tratamiento se ha validado empiricamente. As{
es como avanza la ciencia de la conducta humana. De hecho, los métodos que expongo en este li-



SU PERFIL DE ANSIEDAD

Instrucciones: marque todos los tipos de ansiedad que puedan

aplicarse a usted.

Tipo de ansiedad

Sintomas

V)

Descripcion oficial

1.

Preocupacién
crénica

Usted se preocupa constantemente por su trabajo, su
salud, su economia, sus estudios o su familia.

Trastorno de ansiedad
generalizada (TAG)

. Ataques de an-

De pronto siente que estd a punto de desmayarse, de

Trastorno de panico

siedad volverse loco, de morirse o de perder el control. (TP)
3. Agorafobia Tiene miedo de que pase algo terrible si usted esta Agorafobia
fuera de casa y solo.
4. Miedos y fo- | Tiene un miedo intenso a algo concreto, como a las Fobia especifica
bias serpientes, la sangre, las alturas, conducir, volar o
quedarse atrapado en espacios reducidos.
5. Timidez Suele sentirse nervioso o apurado cuando estd con Trastorno de ansiedad
otras personas. social
6. Sindrome de la | Le produce ansiedad tener que utilizar un retrete pa-

vejiga timida

blico.

. Ansiedad por

los examenes

Se pone nervioso y se queda paralizado cuando tiene
que hacer un examen.

. Ansiedad por

hablar en pu-
blico

Le produciria ansiedad tener que pronunciar un dis-
curso delante de un grupo de personas.

Estos problemas no
tienen descripciones
oficiales. Todos se
consideran formas del
trastorno de ansiedad
social.

9. Ansiedad por | Le pondria nervioso o angustiado actuar o competir
la actuacion delante de un publico.

10. Obsesiones Tiene pensamientos trastornadores de los que no se
puede librar, como miedos a perder el control y hacer
dano a los demds, a confesar un delito que no ha co-
metido o a contaminarse por la suciedad o los micro-
bios.

11. Compulsiones | Tiene el impulso de realizar determinados ritos, tales

como contar las cosas, lavarse repetidamente, orde-
nar las cosas de una manera determinada o repetir pa-
labras por lo bajo.

Trastorno obsesivo-
compulsivo (TOC)

. Trastorno por

estrés postrau-
matico

Lo acosan recuerdos trastornadores de un suceso trau-
matico, como una violacién, una muerte, violencias,
torturas o lesiones graves.

Trastorno por estrés
postraumatico (TEP)

13.

Preocupacio-
nes por la sa-
lud

Suele preocuparse por tener un problema o una en-
fermedad grave a pesar de que el médico siempre le
asegura que estd sano.

Hipocondria

. Preocupacio-

nes por el as-
pecto fisico

Estd convencido de que hay algo anormal o grotesco
en su aspecto, aunque nadie mds puede ver el defecto.

Trastorno dismorfico
corporal (TDC)

Nota: Algunas personas tienen tendencia a la ansiedad y a la preocupacion. Si usted sufre un tipo determinado de
ansiedad, es probable que sufra también otros.




bro se han probado en muchos estudios y se ha demostrado su gran eficacia en el tratamiento de to-
das las formas de ansiedad, ademas de la depresion, tanto a corto como a largo plazo.
Sin embargo, estas etiquetas diagndsticas tienen asociados algunos problemas perturbadores:

e La ansiedad y la preocupacidon son muy corrientes, por lo que acabamos «patologizando» in-
necesariamente a las personas.

* Si sumédico le dice que padece un trastorno de ansiedad o varios, usted puede sentirse anormal
o avergonzado. Sin embargo, la mayoria de las personas con ansiedad ya se sienten anormales
y avergonzadas, por lo que el diagndstico puede agudizar estos sentimientos.

e Usted puede llegar a la conclusion de que padece una «enfermedad del cerebro» o una enfer-
medad mental. Lo mas probable es que no sea asi, como explicaré mas adelante.

» Usted se puede sentir victima de fuerzas que estin fuera de su control y llegar a la conclusion
de que tiene que someterse a un tratamiento con medicamentos para mejorar. En la mayoria
de los casos, esto tampoco es cierto.

Si repasa usted los criterios de diagndstico para los trastornos de ansiedad en el DSM-1V,
descubrird que pueden ser sorprendentemente desconcertantes. Por ejemplo, he aqui lo que le
tendria que pasar a usted para que se le pudiera diagnosticar un TAG (trastorno de ansiedad ge-
neral):

 Tiene que preocuparse en exceso por las cosas, «la mayoria de los dfas, durante seis meses al
menos».

* Tiene que costarle trabajo controlar su preocupacion.

e La preocupacion tiene que provocarle «una afliccion significativa» en su vida.

 Tiene que sentir los sintomas fisicos de la ansiedad, tales como la tensidn muscular.

Estos criterios parecen perfectamente razonables hasta que nos ponemos a reflexionar sobre
ellos de manera critica. Por ejemplo, a usted no se le permite padecer TAG a menos que se haya es-
tado preocupando de las cosas «en exceso». ;Cuanto hay que preocuparse para que sea «en exce-
so»? Si usted no lo sabe, yo tampoco. Y ;por qué tiene que durar seis meses su preocupacion para
que se pueda calificar de TAG? ;Por qué no cuatro meses, dos meses o dos dias? Supongamos que
lleva usted cinco meses y veintinueve dias preocupandose por las cosas. ;Quiere esto decir que no
tiene TAG? ;Y que de repente le da el TAG a la medianoche en que se cumplen los seis meses? En
tal caso, ;qué tenfa usted antes? Al fin y al cabo, una preocupacion que ha durado menos de seis
meses no se diferencia en nada de una preocupacion que dura mas de seis meses.

Los demas criterios para la determinacidon del TAG son igualmente extranos. ;Como va a de-
terminar usted si le cuesta trabajo controlar su preocupacion? ;Quiere eso decir que le tiene que
costar trabajo siempre controlar su preocupacion? ;O sdlo a veces? No he visto jamas a un paciente
con ansiedad al que no le costara alglin trabajo controlar su ansiedad. jAl fin y al cabo, no somos
precisamente como robots con interruptores para encender y apagar nuestras emociones!

Por @ltimo, no se le permite tener TAG a no ser que la preocupacidon provoque «una afliccion
significativa» en su vida. ;Cuénta afliccion resulta «significativa»? ;Y si usted se preocupa cons-
tantemente pero la preocupacidn no le provoca aflicciones? Al fin y al cabo, hay personas a las que
parece que les gusta preocuparse. Por ejemplo, usted puede pensar que su preocupacion constante



por sus hijos es buena para protegerlos de los peligros y que forma parte de su papel como madre
amorosa. ;/Significa esto que no tiene usted TAG?

Los médicos no aplican criterios tan subjetivos y difusos para diagnosticar las enfermedades
reales. Si usted llegara a Urgencias con fiebre alta, tos y falta de aliento, y la radiografia confir-
mara una pulmonia, yo se la trataria inmediatamente. No le dirfa: «Ah, so6lo hace dos dias que tie-
ne los sintomas. No se me permite diagnosticarle una pulmonia a no ser que haya tenido los sinto-
mas durante una semana. Pero vuelva usted el viernes, si sigue vivo, y entonces podré tratarle la
pulmonia». Eso serfa absurdo, evidentemente. La pulmonia es pulmonia aunque s6lo haya estado
presente un dia, una hora o un minuto.

Segin mi manera de pensar, los criterios diagnosticos del DSM-1V para los trastornos de ansie-
dad son bastante absurdos, como tomados de Alicia en el pais de las maravillas. Uno puede supo-
ner que la preocupacion se convierte en una enfermedad llamada «trastorno de ansiedad generali-
zado» al cabo de seis meses porque asi es como se define oficialmente en el DSM-IV, pero no
olvide que ese plazo es arbitrario. El TAG no es una enfermedad real en el mismo sentido en que
lo es la pulmonfia. La preocupacion existe, pero el TAG no. La timidez existe, pero el trastorno de
ansiedad social no.

(De donde salieron estos criterios diagndsticos en un primer momento? Quiza no sepa usted
que no se decidieron sobre una base estrictamente cientifica. Lo que sucede es que de vez en cuan-
do se retinen comités de psiquiatras y determinan por votacidn las Gltimas versiones de los crite-
rios diagndsticos. Piensan, rascandose la cabeza, cuiantos meses de preocupacidon hacen falta para
que cobre vida de pronto el TAG. El plazo de seis meses no es «correcto» en ninglin sentido abso-
luto: no es mas que el plazo que decidi6 por votacion el comité en su Gltima reunion. Podrian ha-
berse sacado de la manga cualquier otro plazo y habria sido igualmente valido o absurdo. Es un
poco como aquellos filésofos de la Edad Media que discutian cuintos angeles pueden bailar en la
cabeza de un alfiler.

(Por qué son tan arbitrarios los criterios diagnosticos para los trastornos de ansiedad? Esto se
debe a que la mayoria de los sentimientos que los psiquiatras clasifican como «trastornos de an-
siedad» no son mas que sentimientos normales que todos tenemos de vez en cuando. Cuando se in-
tentan traducir nuestros sentimientos, que cambian constantemente, en una serie de «trastornos»
que podemos «tener» o0 «no tener», surgen graves problemas conceptuales. Es preciso crear limi-
tes arbitrarios donde no existen. De ah{ el problema. Los «trastornos de ansiedad» son, en su ma-
yor parte, unas entidades ficticias que solo existen en las mentes de los psiquiatras que los inven-
tan. No son verdaderas enfermedades mentales.

He dicho anteriormente que la mayoria de los psicoterapeutas ha tenido que enfrentarse en al-
gin momento de sus vidas a alglin tipo de ansiedad, como la timidez, la ansiedad de hablar en pt-
blico, las fobias o las obsesiones. Y la mayoria ha tenido momentos en los que se ha encontrado a
oscuras, con sentimientos de falta de valor, de desesperanza o de duda intensa. Los psicoterapeu-
tas son humanos, como todo el mundo. Estos sentimientos son unas experiencias humanas univer-
sales. ¢ Significa esto que todos tenemos «enfermedades del cerebro»?

No cabe duda de que algunas personas sufren bastante mas ansiedad y dudas que la persona me-
dia, mientras que otras sufren muy poca ansiedad y casi dan la impresion de haber nacido felices,
confiadas y animadas. Los cientificos no saben por qué algunas personas son mas proclives a la an-
siedad, pero esta claro que en esto desempenan un papel importante los factores genéticos y me-
dioambientales. Si usted tiene tendencia a estar angustiado, eso no quiere decir que padezca una



enfermedad del cerebro o un trastorno de ansiedad. Sencillamente, estas etiquetas tipo «todo o na-
da» no se pueden aplicar de manera significativa a los sentimientos humanos.
Quiero dejar claro lo que estoy diciendo porque tampoco quiero echar la soga tras el caldero:

e La ansiedad y la depresion son reales.

* Estos sentimientos pueden ser dolorosos y discapacitadores.

 Las personas que luchan contra la ansiedad y la depresion merecen recibir tratamiento.

» Existen actualmente nuevos tratamientos, eficaces y libres de medicamentos, y el prondstico
de recuperacion plena es excepcionalmente bueno.

* No es necesario ni deseable transformar estos sentimientos en una serie de «trastornos» o de
«enfermedades del cerebro» para tratarlos de manera eficaz.

Naturalmente, las enfermedades del cerebro si existen. Algunos problemas psiquiatricos gra-
ves, como la esquizofrenia y el trastorno bipolar (maniaco-depresiva), son consecuencia indudable
de un defecto biologico del cerebro. Pero en su mayor parte estas etiquetas son arbitrarias.

Sin embargo, las etiquetas tienen mucha autoridad en la mente de las personas. Si su médico le
dice que tiene pulmonia, usted padece una enfermedad real con una patologia real que requiere un
tratamiento médico. Usted cree lo que dice el médico porque éste tiene unos estudios y una expe-
riencia que usted no tiene. Pero si su médico le dice que tiene TAG, trastorno obsesivo-compulsi-
vo, trastorno por estrés postraumatico o trastorno de ansiedad social, lo Ginico que le esta diciendo
es lo que usted ya sabfa, a saber, que se ha estado sintiendo angustiado.

Cuando sepa qué tipos de ansiedad tiene y la gravedad de su ansiedad, podremos remangarnos y
ponernos a trabajar. Si damos el siguiente paso y dictaminamos que usted padece un trastorno de an-
siedad, tampoco hemos aportado ninguna informacidén nueva que no conociésemos antes. Sin em-
bargo, hemos producido la impresion de que su ansiedad es consecuencia de un desequilibrio qui-
mico de su cerebro y de que una pastilla lo curard. Vamos a examinar esta idea tan seductora en el
capitulo siguiente.






4

La nacion de los placebos

La verdad sobre los antidepresivos y los medicamentos antiansiedad

Habra oido decir, probablemente, que la depresion y la ansiedad son consecuencia de un dese-
quilibrio quimico del cerebro y que este desequilibrio se puede corregir con la medicacion oportu-
na. Hasta puede que tenga alglin amigo o familiar que le jure que el Paxil o el Prozac los saco de
un bajon de animo. Sin embargo, existen motivos poderosos para dudar de que la depresion y la an-
siedad sean consecuencia de un desequilibrio quimico en el cerebro y algunos estudios recientes y
sorprendentes indican que los antidepresivos pueden no ser tan eficaces como nos han hecho creer.
Por si tiene usted curiosidad, voy a darle alguna informacion que quiza le asombre.

Puede que haya visto en la television anuncios como éste:

(Se siente timido ante la gente? Puede que sufra el trastorno de ansiedad social. Seglin los investiga-
dores, esta enfermedad es consecuencia de un desequilibrio quimico en el cerebro. Y jtiene usted suerte!
El medicamento X puede corregir ese desequilibrio. jPida a su médico que se lo recete hoy mismo!

Después, se ve un dibujo animado en el que unas pequefias moléculas sonrientes de serotonina
nadan felices por las sinapsis y estimulan los centros de placer del cerebro. Esta escena se funde
con la imagen real de una pareja feliz que, cogida de la mano, corretea alegremente por la playa,
porque los dos se han recuperado de su «trastorno de ansiedad social» gracias al medicamento X'y
ahora estan locamente enamorados. Estos anuncios estan bien hechos y son seductores. Le dan ga-
nas a uno de tomarse una pastilla ahora mismo. jEh, yo también quiero corretear por la playa con
esa mujer tan hermosa!

(Son vélidos estos mensajes? ; Es verdad que la ansiedad y la depresion son consecuencia de un
desequilibrio quimico en nuestro cerebro? ;Representan verdaderamente las pastillas la forma de
tratamiento mas eficaz?

Solemos pensar que si un problema tiene causa biologica, hay que tratarlo con una pastilla. Por
el contrario, si un problema tiene causa psicologica, podemos tratarlo con terapia a base de hablar.
Sin embargo, un razonamiento como éste puede desencaminarnos. A veces, las pastillas pueden ser
el mejor tratamiento para un problema psicologico. Supongamos que usted tiene dolor de cabeza
porque ha estado sometido a estrés. Se toma una aspirina y funciona como por ensalmo. Al cabo de
una hora, se le ha pasado el dolor de cabeza. Asi pues, a pesar de que su dolor de cabeza era con-
secuencia de un problema psicoldgico, usted lo tratd de manera eficaz con una pastilla. Esto no sig-
nifica que la pastilla corrigiera una falta de aspirina en su cerebro. La aspirina fue, simplemente,
la manera méas rapida y més sencilla de superar su dolor de cabeza.



Por otra parte, la psicoterapia suele ser el mejor tratamiento para los problemas bioldgicos. Mu-
chos estudios dan a entender que los factores genéticos desempehan un papel significativo en la
depresion y en muchas formas de ansiedad. Por ejemplo, algunos investigadores estan convenci-
dos de que la fobia a la sangre es casi totalmente genética. Evidentemente, todo lo que heredamos
tiene que ser biologico; por lo tanto, la fobia a la sangre debe de tener una causa bioldgica, al menos
en parte. Sin embargo, el lector recordard que he contado que yo superé mi fobia a la sangre en po-
cos minutos, trabajando con un paciente horriblemente ensangrentado en una sala de urgencias poco
antes de empezar mi periodo de interno cuando estudiaba Medicina. En este caso, traté un proble-
ma bioldgico con una técnica psicoterapéutica que se llama «inundacion». As{ pues, la verdadera
pregunta es ésta: ;cual es la mejor manera de superar la depresion y la ansiedad? ;Los medica-
mentos, la psicoterapia o una combinacion de ambos?

Segln la teorfa del desequilibrio quimico, los medicamentos representan, sin duda alguna, el
mejor tratamiento para la ansiedad y la depresion. Esta teorfa ha existido desde muy antiguo. De
hecho, se remonta a Hipocrates, padre de la medicina moderna. Hipdcrates 1lamd a la depresion
«melancolia» porque crefa que estaba producida por una sustancia negra segregada por la vesicu-
la biliar. Melanos significa «negro» y cholia se refiere a la vesicula. En la actualidad, los cientifi-
cos siguen buscando algin tipo de desequilibrio quimico que provoca la depresion y la ansiedad,
pero lo buscan mas bien en el cerebro que en la vesicula.

La sustancia quimica que ha sido objeto de toda la atencion se llama serotonina. Es una de las
muchas sustancias que transmiten los impulsos eléctricos entre las neuronas del cerebro. Muchos
psiquiatras opinan que la depresion y la ansiedad son consecuencia de una falta de serotonina en el
cerebro y que la mania (los estados de euforia extrema) es consecuencia de un exceso de serotoni-
na. En tal caso, los medicamentos que elevan los niveles de serotonina en el cerebro deberian te-
ner efectos antidepresivos y antiansiedad. De hecho, podriamos considerar que la serotonina es la
molécula de la felicidad.

Después de mi formacidn como residente de psiquiatria en la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad de Pensilvania, realicé investigaciones, durante varios anos, sobre la teoria de los dese-
quilibrios quimicos. En aquella época publiqué trabajos de investigacion en revistas cientificas re-
visadas por mis colegas, escribi capitulos de libros de texto de psicofarmacologia e imparti
conferencias en congresos cientificos de Estados Unidos y algunos en el extranjero. Tuve la fortu-
na de ganar el premio A. E. Bennett, uno de los més importantes del mundo a las investigaciones
basicas en psiquiatria, por mi trabajo sobre el metabolismo cerebral de la serotonina.

En la década de 1970, mis colegas y yo realizamos diversos experimentos para poner a prueba
la teorfa de que la depresion es consecuencia de una falta de serotonina en el cerebro. Los resulta-
dos, sencillamente, no concordaron con esta teoria. Por ejemplo, en cierto estudio aumentamos los
niveles cerebrales de serotonina en veteranos de guerra deprimidos, administrandoles suplementos
diarios masivos de L-triptéfano, un aminoacido esencial que pasa rapidamente al cerebro, donde
se convierte en serotonina. Sin embargo, sus estados de &nimo no mejoraron en absoluto. Publica-
mos este estudio en los Archives of General Psychiatry, una de las publicaciones cientificas mas
destacadas del sector.! Ademaés, yo repasé toda la literatura cientifica mundial sobre la serotonina
cerebral, pero no encontré el menor rastro de prueba fiable de que una falta de serotonina o ningin
otro desequilibrio quimico en el cerebro provocaran la depresion, la ansiedad u otro trastorno psi-
quiatrico. Hasta la fecha, no tengo noticia de ningin estudio que haya validado la teorfa del dese-
quilibrio quimico.



A los antidepresivos que empezaron a salir a finales de la década de 1980, como el Prozac, los
llamamos IRSS (inhibidores de la recaptacion selectiva de serotonina), por sus efectos extraordi-
nariamente potentes sobre el sistema de serotonina del cerebro. Si la teoria de la falta de serotoni-
na fuera valida, estos nuevos medicamentos deberian ejercer unos efectos antidepresivos y antian-
siedad enormemente superiores. Dicho de otro modo, los pacientes que toman IRSS deberian
recuperarse enseguida, dados los efectos poderosos de estos medicamentos sobre el sistema de se-
rotonina del cerebro. Pero no ha sucedido asi. De hecho, los Gltimos estudios plantean serias dudas
sobre si estos nuevos antidepresivos ejercen algiin verdadero efecto antidepresivo, aparte de su
efecto placebo.

Muchos neurdlogos ya no creen en la validez de la teoria del desequilibrio quimico para expli-
car la depresion y la ansiedad. En vez de ello, realizan estudios sobre los circuitos neuroldgicos del
cerebro sin atender tanto a los equilibrios y desequilibrios quimicos. Al fin y al cabo, el cerebro no
es un sistema hidraulico, como los frenos de un coche. Por el contrario, es un sistema sofisticado
y enormemente complejo de procesamiento de informacion, semejante a un superordenador capaz
de pensar y de sentir. Pero una diferencia importante entre el cerebro y un ordenador es que el ce-
rebro crea nuevas neuronas y nuevos circuitos todos los dfas. De hecho, cuando se despierta usted
por la mafana, es una persona algo diferente, pues su cerebro ha cambiado en las Gltimas veinti-
cuatro horas.

Muchas personas que padecen depresion o ansiedad siguen creyendo que sus problemas de es-
tado de 4nimo son consecuencia de un desequilibrio quimico de su cerebro, y es comprensible que
lo crean. Quiza lo crea usted porque se lo dijo su médico o porque lo ha oido decir en la television.
Pero si su médico le dice que sufre un desequilibrio quimico en el cerebro, puede que esté toman-
do por realidad lo que no es mas que una teoria. La mayoria de los médicos son trabajadores bien-
intencionados y quieren lo mejor para usted y para todos sus pacientes, pero también es verdad que
han ofdo repetir muchas veces la teorfa del desequilibrio quimico.

Esta teoria estd mas alimentada por el marketing de los laboratorios farmacéuticos que por las
pruebas cientificas sdlidas. Hay en juego miles de millones de dolares de beneficios anuales por la
venta de medicamentos antidepresivos y antiansiedad; por eso, los grandes laboratorios se gastan
grandes sumas de dinero en apoyar la teoria del desequilibrio quimico. Ademas, subvencionan una
buena parte del presupuesto de la American Psychiatric Association, y financian enormes gastos de
investigacion y de educacion en las facultades de Medicina.

Naturalmente, financiar la investigacion y la educacion no es malo, pero el dinero compra in-
fluencia, y los grandes laboratorios se centran sobre todo en vender sus medicamentos. Las investi-
gaciones cientificas deben ir dirigidas a descubrir la verdad. Las investigaciones de los laboratorios
farmacéuticos van dirigidas a vender nuevos productos.

Yo, como médico, no debo hacer afirmaciones que no pueda apoyar con pruebas documentales.
Si usted se ha estado sintiendo fatigado Gltimamente y si yo sospecho que el problema se debe a
una anemia por falta de hierro, le mandaré unos analisis de sangre para determinarlo. Si los anali-
sis confirman mi diagndstico, le recetaré unos suplementos de hierro y se sentird mejor al poco
tiempo. Pero si le digo que su depresion o sus ataques de panico son consecuencia de un desequi-
librio quimico de su cerebro, entonces le estoy diciendo algo que no se puede probar, pues no exis-
ten analisis para determinar el desequilibrio quimico del cerebro humano.

A algunas personas les resulta dificil creer esto, con todo lo que se ha popularizado y fomenta-
do la teoria del desequilibrio quimico. Por ejemplo, puede que usted haya visto en television o en



las revistas populares imagenes cerebrales de personas deprimidas o con ansiedad. Lo méas proba-
ble es que los investigadores hicieran notar que las imégenes cerebrales de las personas deprimi-
das eran diferentes de las imagenes de las que se habfan recuperado y volvian a sentirse felices. Al-
gunas personas creen que estas imagenes demuestran que un desequilibrio quimico del cerebro
produce ansiedad y depresion. De hecho, los razonamientos de este tipo se han utilizado para «de-
mostrar» que toda una diversidad de problemas emocionales y de conducta, entre ellos la depre-
sidn, la ansiedad e incluso el trastorno de déficit de atencion con hiperactividad, son enfermedades
cerebrales que deben tratarse con pastillas.

Los cientificos estan emocionados, con razon, por las nuevas técnicas de neuroimagen, como
las imagenes por resonancia magnética (MRI) y la tomografia por emision de positrones/tomogra-
fia de emision de foton tnico (PET/SPECT), pues nos permiten asomarnos por primera vez al ce-
rebro vivo. Las imagenes indican las pautas de flujo sanguineo y de uso del oxigeno en el cerebro.
Muestran que las diversas partes del cerebro usan mas sangre y oxigeno cuando estan mas activas.
En consecuencia, midiendo el flujo sanguineo y el consumo de oxigeno, los investigadores pueden
evaluar indirectamente qué regiones del cerebro estan mas activas en diversos estados de conduc-
ta 'y emocionales.

Sin embargo, desde las pautas de flujo sanguineo en el cerebro hasta los pensamientos y los
sentimientos conscientes hay un camino muy largo. Las imagenes cerebrales no nos dicen nada de
lo que es normal o anormal y tampoco pueden servir para detectar ninglin tipo de «desequilibrio
quimico». Tampoco nos dicen nada acerca de las relaciones de causa y efecto en el cerebro. Lo Gni-
co que nos muestran es que el cerebro esta vivo, funciona y se dedica a lo suyo. Si se siente triste,
su cerebro puede mostrar una pauta; si se siente alegre o emocionado, puede mostrar otra. Pero es-
tas imagenes no nos permiten decir que los sentimientos de tristeza, de felicidad o de emocidn son
enfermedades del cerebro, y tampoco nos dicen nada acerca de como crea el cerebro estos senti-
mientos. De hecho, ni siquiera sabemos cdmo crea el cerebro la conciencia, ni mucho menos los
estados anormales de la conciencia tales como la depresion, la ira o un ataque de panico.

Con independencia de la causa de la depresion y de la ansiedad, la cuestion practica es como
vamos a combatir estos problemas. La mayoria de las personas opinan que el tratamiento més efi-
caz son los medicamentos. De hecho, ésta es la postura oficial de la American Psychiatric Asso-
ciation, y la mayoria de los médicos de Estados Unidos lo toman por dogma de fe.

Como dije en el capitulo 1, se suelen recomendar para la ansiedad y la depresidon dos tipos de
medicamentos. Estos son los tranquilizantes menores, como el Xanax, el Ativan y el Valium, y los
antidepresivos, como el Prozac, el Paxil o el Zoloft. Los tranquilizantes menores también se 1la-
man benzodiazepinas y tienen potentes efectos antiansiedad. Supongamos que usted esti preocu-
pado y le cuesta trabajo dormirse, por lo que se toma una pastilla de 0,25 mg de Xanax. Si no se ha
tomado nunca hasta entonces una benzodiazepina, funcionara como por ensalmo. Se quedara dor-
mido casi al momento y se despertard a la mahana siguiente sintiéndose relajado y fresco. Es co-
mo una pastilla milagrosa.

(Significa esto que el Xanax ha corregido un desequilibrio quimico de su cerebro? No. Lo @inico
que significa es que el Xanax le ayudd a relajarse y a quedarse dormido. {Un par de copas habrian
tenido el mismo efecto, probablemente, pero tampoco ellas estarian corrigiendo un desequilibrio
quimico de su cerebro!

Por desgracia, la solucidon del Xanax tiene su parte negativa. Si usted empieza a tomar con re-
gularidad este medicamento o cualquier otra benzodiazepina, lo méas probable es que desarrolle



una dependencia fisica de ellas en un plazo aproximado de tres semanas. Asf, si decide dejar de to-
marlas, sufrird sindrome de abstinencia, con ansiedad grave e insomnio. Cuanto mas tiempo tome
esos medicamentos y cuanto mayor sea la dosis, mas intenso y prolongado se vuelve el sindrome de
abstinencia. Sin embargo, estos mismos sintomas fueron los que le hicieron tomar el medicamen-
to de entrada. Entonces, su médico y usted pueden llegar a la conclusidon de que no se ha recupera-
do y de que tiene que seguir tomando el medicamento. As{ es como se engancha la gente a las ben-
zodiazepinas. De hecho, algunos expertos han afirmado que deshabituarse del Xanax puede ser tan
dificil como deshabituarse de la heroina. Por eso yo no receto casi nunca las benzodiazepinas pa-
ra la ansiedad ni para la depresion.

Naturalmente, toda regla tiene sus excepciones, y estos medicamentos pueden ser increible-
mente Gtiles en algunas ocasiones. Supongamos, por ejemplo, que a usted le van a practicar una co-
lonoscopia y que el médico le ofrece ponerle una inyeccion intravenosa de benzodiazepina para
ayudarle a relajarse durante la exploracion. jAcéptela sin dudarlo! Usted estara en el séptimo cie-
lo y la colonoscopia le encantard. jDe hecho, lo més probable es que quiera que se la repitan todas
las semanas! Pero si usted padece ansiedad, insomnio o depresion, las benzodiazepinas no son la
solucidn, decididamente.

También se han promocionado mucho los antidepresivos para la ansiedad y la depresion. Todo
el mundo ha oido hablar del Prozac, y los antidepresivos tienen una gran ventaja respecto de las
benzodiazepinas: no son adictivos. Pero ;cuén eficaces son? ;Qué indican los @ltimos datos?

Antes de que pueda responder a esta pregunta, debemos hablar de lo que se llama «efecto pla-
cebo». El efecto placebo es la mejora que se produce al tomar, por ejemplo, una pastilla que no
contiene mas que az(car, sin ningn principio activo. Imaginese la siguiente situacion: un hombre
que lleva varios meses sintiéndose sin valor y desanimado acude a su psiquiatra local para recibir
tratamiento. El psiquiatra le explica que padece depresion y que ésta es consecuencia de un dese-
quilibrio quimico del cerebro. Le tranquiliza y le da una receta de un antidepresivo que corregira
el desequilibrio.

Cuatro semanas mas tarde, el hombre afirma que se siente mucho mejor. Duerme mejor, le ha
subido el estado de &nimo y vuelve a interesarse por la vida de manera productiva. Su psiquiatra y
¢l atribuyen su mejora espectacular al antidepresivo. ;Es solido el razonamiento? ;Podemos llegar
razonablemente a la conclusion de que...

* su depresion era consecuencia de un desequilibrio quimico en su cerebro?
e el antidepresivo corrigio dicho desequilibrio quimico?
* la mejoria del paciente fue consecuencia del antidepresivo?

Si bien muchas personas llegaran a este tipo de conclusiones, la mejoria del paciente no aporta
ninguna prueba convincente a favor de ninguna de ellas. Lo Ginico que podemos afirmar con segu-
ridad es que estaba deprimido y que ahora se siente mejor. Eso es estupendo, pero no sabemos cuél
fue la causa de su depresion ni qué fue lo que desencadend su mejoria. Esta pudo deberse al paso
del tiempo, a hechos inesperados que le subieron el estado de 4nimo, al hecho de que se volvid mas
activo, al medicamento o al efecto placebo.

(Por qué tiene tanta importancia el efecto placebo? Nuestras expectativas pueden ejercer in-
fluencias poderosas sobre nuestra manera de pensar, de sentir o de comportarnos. Si usted esta con-
vencido de que una cosa le sentara bien, entonces es bastante probable que le siente bien, aunque



no tenga ningn efecto verdadero. Supongamos que usted y yo somos ejecutivos de marketing de
unos laboratorios farmacéuticos. Un dfa, en una conferencia de prensa, anunciamos que hemos sin-
tetizado un nuevo antidepresivo maravilloso llamado Placebin. Destacamos los efectos antidepre-
sivos superiores del nuevo medicamento y explicamos que apenas tiene efectos secundarios o nin-
guno, y practicamente ninglin efecto toxico. De hecho, estamos tan emocionados por este nuevo
medicamento revolucionario que vamos a administrar Placebin de manera completamente gratui-
ta a un millon de personas deprimidas en una enorme prueba clinica por todo el pafs. El Placebin
inspira un entusiasmo enorme y la valoracion en Bolsa de nuestra empresa aumenta en mas de
1.000 millones de dolares de un dia para otro.

Naturalmente, no decimos a nadie que nuestro nuevo medicamento no es mas que un placebo
que no tiene principios quimicos activos. ;Cuéantos pacientes que tomen el Placebin se recupera-
ran?

Muchos estudios de investigacion han demostrado que si se administra un placebo inerte a per-
sonas que padecen depresion, al menos de un 30 a un 40% de éstas se recuperaran. Esto significa
que, de aqui a unas cuantas semanas, se recuperaran de 300.000 a 400.000 pacientes de nuestra
prueba clinica. Cantaran las maravillas del medicamento y diran a todos sus amigos lo estupendo
que es. Algunos hasta pueden hablar en programas de entrevistas en television y dar fe de como el
Placebin corrigid el desequilibrio quimico de sus cerebros y cambid sus vidas. Las ondas se llena-
ran de anuncios de este notable nuevo medicamento y centenares de miles de personas iran co-
rriendo a ver a sus médicos para que se lo receten. Apareceran libros polémicos que pondran en te-
la de juicio la ética de recetar «pildoras de la felicidad» tan fuertes.

Pero, en realidad, el Placebin no hizo nada por nadie. Si los pacientes mejoraron fue gracias a
sus propias expectativas, no gracias a las pastillas. En realidad, los pacientes se curaron a si mis-
mos sin darse cuenta de ello. La esperanza es el antidepresivo més potente que existe.

El efecto placebo produce una enorme confusion sobre como y por qué funcionan los medica-
mentos y la psicoterapia. Podemos crear cualquier nuevo tratamiento extraho para la depresion o
la ansiedad, y si somos capaces de convencer a la gente de que funciona, dara resultado para algu-
nos pacientes, aunque se trate de una farsa descarada. En consecuencia, podemos llegar a la con-
clusidon de que nuestro tratamiento tiene poderosos efectos antidepresivos o antiansiedad, cuando
no los tiene. Estos engafios han existido durante miles de afios. Antiguamente, los vendedores de
elixires magicos aprovechaban el efecto placebo de sus mercancias. También aprovechaban la dis-
posicion de las personas a pedir remedios milagrosos, rapidos y sencillos, para cualquier enferme-
dad que pudieran tener.

Puede que usted esté pensando: «Bueno, todo esto son disquisiciones mas bien tedricas, porque
sabemos que los antidepresivos sf dan resultado. Se han validado en muchos estudios cientificos,
y estan aprobados por la Food and Drug Administration». De hecho, la situacion no es tan clara
como usted podria figurarse. Algunos estudios recientes indican la posibilidad de que todos los an-
tidepresivos que se recetan actualmente tengan pocos efectos terapéuticos, o ninguno, por encima
de su efecto placebo. Por ejemplo, en un estudio reciente realizado en varias universidades y fi-
nanciado por el National Institute of Mental Health, a 320 pacientes que padecian depresion grave
se les asigno al azar uno de tres tratamientos: la hierba de San Juan o corazoncillo, sertralina (Zo-
loft) o un placebo. Los investigadores pretendian descubrir, de una vez por todas, si la hierba de
San Juan tenia algin efecto antidepresivo, y para ello la compararon con un antidepresivo «verda-
dero», por un lado, y con un placebo no activo, por otro.



Ni el Zoloft ni la hierba de San Juan obtuvieron resultados muy brillantes. Mientras que un 32%
de los pacientes que recibieron el placebo se recuperaron, s6lo un 25% de los que recibieron Zoloft
y un 24% de los que recibieron hierba de San Juan lo hicieron.? El estudio demostr6 claramente
que la hierba de San Juan no tenfa ningin efecto antidepresivo por encima de su efecto placebo.
Sospecho que los malos resultados de la hierba de San Juan se anunciaron mucho porque a la in-
dustria farmacéutica le interesaba que la gente dejara de tomarla para que pasara a tomar, en cam-
bio, antidepresivos. Sin embargo, los laboratorios no dieron publicidad al hecho de que el antide-
presivo no obtuvo resultados mejores que la hierba de San Juan. jNi el Zoloft ni la hierba de San
Juan tuvieron ningiin efecto antidepresivo verdadero por encima de su modesto efecto placebo!

Este ha sido uno de los mejores estudios que se han realizado sobre los antidepresivos y los re-
sultados no concordaban con la idea generalizada de que las sustancias quimicas a las que se lla-
ma antidepresivos tienen, en efecto, efectos antidepresivos especificos. ;Se debian estos resulta-
dos a una simple aberracion de alguna clase? El doctor Irving Kirsch, de la Universidad de
Connecticut, y sus colegas, que han estudiado la literatura cientifica mundial y los datos presenta-
dos ante la Food and Drug Administration (FDA) por los laboratorios farmacéuticos en las Gltimas
décadas, han llegado a la conclusion de que estos resultados, en realidad, son muy tipicos. Sus ané-
lisis indican que las diferencias entre los antidepresivos y los placebos son minimas en el mejor de
los casos y que al menos un 75% o un 80% de los efectos que atribuimos a los medicamentos an-
tidepresivos son consecuencia de sus efectos placebo.?

La figura de la parte superior de la pagina 58 ilustra este problema. Es una representacion es-
quemdética de los tipos de datos que han presentado los laboratorios farmacéuticos a la FDA para
que ésta apruebe sus nuevos medicamentos antidepresivos. Estos estudios se realizan sobre miles
de pacientes que padecen depresion entre moderada y grave, a los que se asigna al azar un trata-
miento con un placebo o con un antidepresivo.* La puntuacion media de estos pacientes segiin la
escala Hamilton era de 25 puntos. La depresion es tanto mayor cuanto mayor sea la puntuacion en
la escala Hamilton. Segiin se aprecia, haria falta una reduccidon de 25 puntos en las puntuaciones
para que se produjera la recuperacion completa. Los pacientes que recibieron el antidepresivo tu-
vieron una reduccién de 10 puntos en sus puntuaciones de depresion y los que recibieron un pla-
cebo tuvieron una reducciéon de 8 puntos.

Estos resultados tienen tres aspectos que llaman la atencion. En primer lugar, ni el antidepresivo
ni el placebo tuvieron una eficacia notable. Esto resulta especialmente desconcertante si se tiene en
cuenta el hecho de que éstos son los resultados de los estudios mds favorables que han realizado los
laboratorios farmacéuticos.

En segundo lugar, la diferencia entre los grupos tratados con el medicamento y con el placebo
fue de s6lo 2 puntos. Esta es la maxima mejora que se puede atribuir al medicamento, y es peque-
fifsima, sobre todo si se tiene en cuenta que harfa falta una reduccion de 25 puntos para la recupe-
racion plena. Algunos investigadores han sugerido que probablemente un efecto tan mintisculo no
justifica que se receten antidepresivos, dados los efectos secundarios significativos, los efectos to-
xicos y los riesgos que se asocian a estos agentes.’ jUna técnica de psicoterapia que sdlo produje-
ra una mejora de 2 puntos en la depresion no llegaria ni a mi lista de las cien mejores! Esto es as{
porque existen docenas de técnicas que pueden provocar cambios enormes y muy rapidos en el es-
tado de animo de los pacientes.

Por @ltimo, esta claro que 8 de los 10 puntos de mejora del grupo del medicamento, un 80%,
fueron consecuencia del efecto placebo, y no del medicamento en si. Quiero dejar bien claro lo que
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significa esto, pues es importante y puede producir confusiones si usted no esti acostumbrado a in-
terpretar los estudios de investigacidn. Si se siente deprimido y yo le doy un placebo pero le digo
que le estoy dando un antidepresivo verdadero, tendrd una mejora de 8 puntos, por término medio.
Si, en cambio, le doy un antidepresivo «de verdad», como el Prozac, entonces tendra una mejora
en su depresion de 10 puntos, por término medio. Esto quiere decir que el 80% de la mejora que
tiene usted cuando le doy el Prozac es resultado, en realidad, del efecto placebo, y no del Prozac
en si. Dicho de otro modo, cuando las personas creen que han respondido a un antidepresivo, en la
mayoria de los casos su mejoria se debe al efecto placebo, y no a ningin efecto verdadero del me-
dicamento en si.

Tenga en cuenta que la figura superior de la pagina 58 representa los mejores estudios que han
publicado los laboratorios farmacéuticos, y no resulta muy halagiieha. Sin embargo, los laborato-
rios farmacéuticos ocultan los resultados de muchos estudios que no salen «bien». En la figura in-
ferior de la pagina 58 vera usted una representacion esquematica de los resultados de muchos es-
tudios. Como vera usted, en el estudio ilustrado no hubo ninguna diferencia entre el antidepresivo
y el placebo.

Las personas que conocen bien el sector farmacéutico le pueden decir que los estudios como és-
te son corrientes, pero que sus resultados rara vez se publican... por motivos evidentes. Los labo-
ratorios no quieren que se conozcan los estudios cuyos resultados son desfavorables para los me-
dicamentos que ellos venden. En consecuencia, la literatura cientifica estd manipulada, ya que los
laboratorios seleccionan mucho lo que publican. As{ se llegan a producir falsas impresiones sobre
la eficacia de los antidepresivos: parece que en los estudios publicados casi siempre sale mejor pa-
rado el medicamento que el placebo.

Los laboratorios farmacéuticos utilizan todo tipo de manas para que los resultados les sean fa-
vorables. Por ejemplo, a los pacientes que se presentan para participar en un estudio de unos labo-
ratorios se les dice que se les repartird al azar en dos grupos, uno de los cuales recibird el nuevo an-
tidepresivo y el otro un placebo. No se les dice en qué grupo estan, ni tampoco lo saben los
investigadores que eval@ian el estado de &nimo de los pacientes. Es lo que se llama un estudio «do-
ble ciego», porque ni los pacientes ni los médicos saben en qué grupo esta un paciente. Hasta aqui,
todo bien. Esto parece una buena practica cientifica.

Sin embargo, a los pacientes también se les dice que el placebo es completamente inerte, de
modo que si reciben el placebo, éste no tendra absolutamente ningin efecto secundario, ni ninglin
otro efecto. Por otra parte, se les dice que si reciben el antidepresivo, deben esperar algunos efec-
tos secundarios, como malestar de estbmago, diarrea, nervios, insomnio o pérdida de deseo sexual.
Cuando comienza el estudio, los pacientes que tienen efectos secundarios suelen llegar a la con-
clusion de que estan tomando el antidepresivo. Por el contrario, los pacientes que no tienen ninglin
efecto secundario suelen llegar a la conclusidon de que estan en el grupo del placebo. Si se pregun-
ta a los pacientes en qué grupo creen que estan, aciertan hasta en un 80% de los casos. Y si se pre-
gunta lo mismo a los investigadores que observan sus progresos, también suelen acertar.

Esto significa que los estudios no son verdaderamente doble ciegos, porque tanto los pacientes
como los investigadores saben muy bien quién esta recibiendo el antidepresivo y quién esta reci-
biendo el placebo. Los pacientes que tienen efectos secundarios suelen suponer que estan recibien-
do el antidepresivo nuevo y poderoso, por lo que tienen més esperanza y optimismo. En conse-
cuencia, sus puntuaciones de depresion pueden mejorar. Por su parte, los pacientes que creen que
estan recibiendo el placebo pueden sentirse desanimados porque se dicen a si mismos: «;Maldita



sea! He acabado en el grupo del placebo. Un placebo no me puede servir para nada. jSiempre me
pasa lo mismo!». En consecuencia, sus puntuaciones de depresion pueden empeorar. Asi se puede
provocar una diferencia artificial, pero significativa estadisticamente, entre el grupo del medica-
mento y el del placebo, aunque no exista ninguna diferencia real.

Estos estudios tienen también otros muchos defectos graves, entre ellos algunos especialmente
bochornosos porque serfa facil resolverlos. Por ejemplo, los laboratorios podrian usar placebos ac-
tivos en lugar de placebos inactivos. Si el medicamento que estan investigando provoca sedacion,
podrian usar un antihistaminico como el Benadryl para que sirviera de placebo, ya que este medi-
camento provoca somnolencia. O bien, si el medicamento que estan probando produce sensacion
de aceleracion, nervios y diarrea, como el Prozac, podrian usar cafeina a modo de placebo. Asi, a
los pacientes les resultarfa mucho més dificil determinar en qué grupo estan.

(Por qué no corrigen los laboratorios farmacéuticos estos defectos en sus métodos de investi-
gacion? He aqui una situacidon en que las necesidades del marketing chocan con las necesidades de
la ciencia. Si una empresa farmacéutica es capaz de presentar dos estudios que demuestran una di-
ferencia estadisticamente significativa entre su nuevo medicamento y un placebo, recibira la apro-
bacidn de la FDA para sacar al mercado el medicamento. La cotizacion de la empresa subira al ins-
tante, por lo que existe un incentivo econdmico enorme para que estos estudios salgan «bien».

Los estudios recientes realizados sobre los antidepresivos han arrojado resultados todavia mas
inquietantes. Se ha aireado mucho el hecho de que, al parecer, todos los nuevos antidepresivos pro-
vocan aumentos significativos de las tasas de suicidios consumados en los nifos. La FDA ha im-
puesto recientemente en estos medicamentos las advertencias «de recuadro negro», unas etiquetas
que sodlo se aplican a los medicamentos mas peligrosos.® Pero es posible que usted no se haya en-
terado de que existe esa misma relacion entre el uso de antidepresivos y el suicidio en los adultos.

El doctor David Healey, de la Facultad de Medicina de la Universidad de Gales, recurrid re-
cientemente a la ley de Libertad de Informacidn para acceder a todos los datos de la FDA sobre los
adultos a los que se asignd al azar a los grupos que tomaron IRSS, como el Prozac, o placebos en
los estudios realizados en todo el mundo por los laboratorios farmacéuticos. Descubrid que las ta-
sas de suicidios en los pacientes que recibieron los antidepresivos eran casi tres veces mas altas
que las tasas de los pacientes que recibieron placebos.” Si esos medicamentos tenian verdaderos
efectos antidepresivos, jpor qué provocaron unos incrementos tan notables de las tasas de suicidio,
tanto en los niflos como en los adultos? jHasta podia alegarse que no se deben recetar antidepresi-
vos a nadie que se sienta deprimido! (Se puede leer en Internet un articulo en inglés sobre el in-
cremento de riesgo de suicidio en los pacientes que toman antidepresivos IRSS, en <www.ohri.ca/
newsroom/02172005.asp>.)

Estos estudios dan a entender que quiza no existan todavia verdaderos medicamentos antide-
presivos. Se llama antidepresivos a sustancias quimicas como el Prozac y el Paxil, pero sus verda-
deros efectos antidepresivos parecen poco importantes, en el mejor de los casos. A muchas perso-
nas les resulta dificil aceptar estos estudios y, sencillamente, son incapaces de creérselos al
principio. Todos hemos oido decir a alguien: «EIl Prozac me dio resultado. Me salvo la vida». Pe-
ro recordemos que al menos de un 30 a un 40% de las personas que reciben un placebo dicen exac-
tamente lo mismo.

Mi experiencia clinica, a lo largo de los afios, ha sido acorde con los resultados de las nuevas
investigaciones. Como ya he dicho, empecé a realizar investigaciones sobre el cerebro y psicofar-
macologia en la Unidad de Investigacion de Trastornos Afectivos de la Facultad de Medicina de la



Universidad de Pensilvania. En aquellos tiempos yo administraba muchos antidepresivos. A algu-
nos de mis pacientes les ayudaban mucho y a otros un poco, pero a muchos no les ayudaban en ab-
soluto. Esas experiencias contrastaban marcadamente con lo que yo ofa decir cuando asistia a las
convenciones anuales de la American Psychiatric Association o a los simposios de educacion per-
manente patrocinados por los laboratorios farmacéuticos. Yo ofa decir constantemente que se po-
dia tratar con éxito con antidepresivos a un 80% de los pacientes deprimidos o con ansiedad, y no
entendia por qué mis experiencias clinicas diferfan tanto de las de la linea oficial. Sabfa que no es-
taba recetando mal. Tenfamos uno de los mejores equipos de psicofarmacologia del mundo.

Ya en mis tiempos de psicofarmacologia pura buscaba algiin tipo de psicoterapia que comple-
mentara las pastillas que recetaba. Sin embargo, cuando of hablar por primera vez de la terapia
cognitivo-conductual (TCC), no me impresiond demasiado. Sabia que mis pacientes se bombar-
deaban a si mismos constantemente con pensamientos negativos tales como: «Soy un caso deses-
perado. jNo me pondré mejor jamas!», pero no creia que pudieran recuperarse con solo aprender a
cambiar su manera de pensar. Aquello recordaba demasiado a El poder del pensamiento tenaz del
doctor Norman Vincent Peale. La depresion y la ansiedad parecian cosas demasiado serias y gra-
ves para tratarlas con un planteamiento tan simplista.

Pero, cuando puse a prueba estos métodos con algunos de mis pacientes mas dificiles, cambia-
ron mis impresiones. Pacientes que se habian sentido perdidos, sin valor y desesperados empeza-
ron a recuperarse. Al principio me resultaba dificil creer que las técnicas daban resultado, pero no
podia negar el hecho de que cuando mis pacientes aprendian a desmentir sus pensamientos negati-
vos, empezaban a mejorar. A veces se recuperaban en el transcurso de las sesiones. Algunos pa-
cientes que llevaban afos sintiéndose desmoralizados y desesperanzados dejaban de pronto de la-
do sus problemas. Todavia recuerdo a una sefiora francesa mayor que llevaba méas de cincuenta
anos muy deprimida, con tres intentos de suicidio casi consumados y que un dia se puso a gritar en
mi consulta: «Joie de vivre! Joie de vivre! (Alegria de vivir)». Estas experiencias me impresiona-
ron tanto que decidi que mi vocacion era el trabajo clinico, mas que la investigacion sobre el cere-
bro. Después de pensarmelo, decidi dejar mi carrera de investigador y hacerme clinico a tiempo
completo.

Alo largo de los afios he tenido mas de 35.000 sesiones de psicoterapia con pacientes deprimi-
dos y angustiados, y sigo siendo partidario de la TCC con tanto entusiasmo como cuando empecé
a estudiarla. Sin embargo, la terapia es sustancialmente méas potente y refinada hoy en dia que
cuando mis colegas y yo empezabamos a desarrollarla a mediados de la década de 1970. En las tres
altimas décadas, muchos estudios de investigacion han validado la efectividad de 1a TCC en el tra-
tamiento de la depresion y de la ansiedad. De hecho, la TCC se ha convertido en la forma de psi-
coterapia que ha sido objeto de estudios mas extensos y ahora es la forma de psicoterapia mas
practicada en Estados Unidos.

Por ejemplo, en la introduccion de este libro hablé del estudio reciente de las doctoras Henny A.
Westra y Sherry H. Stewart. Estas doctoras revisaron toda la literatura mundial sobre el tratamiento
de la ansiedad con medicacion o la TCC y llegaron a la conclusion de que la TCC da mejores resul-
tados que las pastillas, y la recomendaron diciendo que era «el patron oro» del tratamiento de todos
los trastornos de ansiedad.® En otro excelente trabajo de revision de la literatura mundial, el doctor
David Antonuccio y sus colegas compararon la TCC con los medicamentos en el tratamiento de la
depresion. Llegaron a la conclusion de que la TCC, y no los medicamentos, es el tratamiento de elec-
cion para la depresion en los nifios, en los adolescentes y en los adultos.” Los estudios recientes in-



;PASTILLAS O TECNICAS? LA RECETA DEL DOCTOR BURNS

e Esindudable que los factores genéticos y medioambientales desempenan un papel inmenso
en nuestra manera de pensar, de sentirnos y de comportarnos, pero no existen pruebas con-
vincentes de que la depresién y la ansiedad sean consecuencia de un desequilibrio quimico
en el cerebro. Los cientificos no conocen todavia las causas de la depresién y de la ansiedad.

¢ No es razonable afirmar que los medicamentos son el tratamiento mas eficaz para la depre-
sién o para la ansiedad. La American Psychiatric Association ha hecho esta afirmacién, que ha
sido muy divulgada por los laboratorios farmacéuticos, pero que no concuerda con las Gltimas
investigaciones, que plantean graves dudas sobre la seguridad y la efectividad de los antide-
presivos y de las benzodiazepinas. Las investigaciones indican también que la TCC, y no las
pildoras, son el tratamiento mas eficaz para la depresion y para todos los trastornos de ansie-
dad, tanto a corto como a largo plazo.

¢ Toda regla tiene sus excepciones. Los medicamentos pueden resultar dtiles, o incluso salvar la
vida a algunas personas que padecen depresion o ansiedad grave, pero deben combinarse con
la TCC para conseguir los mejores efectos.

* Algunos trastornos psiquiatricos graves, como la esquizofrenia y el trastorno bipolar, requieren
medicacién, pero la TCC también puede resultar dtil.

* Los tratamientos a largo plazo con antidepresivos no suelen ser necesarios. Cuando usted se
haya recuperado por completo de un episodio de depresién o de ansiedad, lo mas probable es
que pueda ir dejando gradualmente su medicacion antidepresiva si ha sido tratado por TCC o
si ha aprendido a aplicar las técnicas de este libro.

* Muchas personas pueden aprender a practicar estas técnicas con éxito por su cuenta, sin ayu-
da de un psicoterapeuta. Pero un buen psicoterapeuta puede acelerar su recuperacién, sobre
todo si sus problemas son graves.

¢ Con independencia de si estd usted recibiendo medicacioén, psicoterapia, una combinacion de
ambas cosas o simplemente esta trabajando con estas técnicas por su cuenta, debera contro-
lar sus estados de animo al menos una vez por semana por medio del test breve del estado de
animo de las paginas 38-39 para ver si estd mejorando. El Gnico objetivo vélido de cualquier
terapia es que el paciente se ponga bien.

e Evite las benzodiazepinas, como el Xanax, el Valium, el Ativan y otras, ya que son adictivas.

* Evite la multimedicacién (la combinacién de miltiples medicamentos) siempre que sea posi-
ble. Pueden producirse interacciones peligrosas entre los medicamentos y los pacientes sue-
len acabar sintiéndose drogados y sobremedicados.

¢ Si toma un antidepresivo, esté atento a la aparicion de impulsos suicidas y busque ayuda in-
mediatamente cuando se produzcan. (Naturalmente, el mismo consejo es aplicable a las per-
sonas que no toman antidepresivos.)

¢ Nunca tome por su cuenta ninguna decision respecto a los medicamentos. Consulte siempre
a su médico. La labor de equipo y la confianza son las claves de la buena terapia.

dican que la TCC no ofrece un simple alivio rapido de los problemas del estado de 4nimo, sino que
al parecer también es superior a largo plazo a los medicamentos antidepresivos.'

Estos estudios concuerdan por completo con mi experiencia clinica. Realicé cuidadosamente
con todos los pacientes la instruccion para la prevencion de recaidas antes de darles el alta y pue-
do contar con los dedos de las manos a los pacientes que volvieron a acudir en busca de ayuda por
haber tenido una recaida después de haber completado el tratamiento. Ademas, a la mayoria de
ellos les bastd con una o dos sesiones para cortar de raiz la recaida y volver a sentirse bien. A mi



este hecho me parece muy prometedor, en vista del caricter cronico y con tendencias a la recaida
de la depresidn y de la ansiedad cuando se trata a los pacientes sdlo con medicamentos.

(Debe usted probar la TCC por su cuenta? ;O debe buscarse un buen psicoterapeuta para tra-
bajar con €1? En la introduccidon hablé de estudios de investigacion recientes realizados por el doc-
tor Scogin y sus colegas en el centro médico de la Universidad de Alabama. Sus estudios han de-
mostrado claramente que muchas personas que se sienten deprimidas o angustiadas pueden aplicar
por su cuenta las técnicas de TCC, sin medicamentos ni psicoterapia, con solo leer un libro como
éste y realizar los ejercicios que explico.! Este tipo de tratamiento se llama biblioterapia. Creo que
la investigacion del doctor Scogin es alentadora e importante porque hay millones de personas
que no se pueden permitir un buen psicoterapeuta o no lo tienen cerca de sus casas. Sin embargo,
esto no quiere decir que todo el mundo pueda o deba intentar arreglarselas solo. Hay muchas per-
sonas que padecen problemas mas graves y que necesitaran la orientacion y el apoyo de un profe-
sional de la salud mental. Esto no tiene nada de vergonzoso. jA veces un poco de orientacidon habil
puede marcar una diferencia inmensa!
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. Cuanto daria usted por que pudiera
ensenarle a cambiar su vida?

La ansiedad y la depresidn son los problemas de salud mental méas comunes en todo el mundo
y producen unos sufrimientos tremendos. Pueden despojarle de su confianza en si mismo, de su
productividad y de su paz de espiritu. También pueden producir conflictos en sus relaciones con
las demas personas. Pero, voy a darle una gran noticia: usted puede cambiar su manera de sentir-
se, sin medicamentos y sin largas terapias. Voy a ensefiarle a usar muchas técnicas poderosas que
pueden ayudarle a vencer sus miedos y a superar los sentimientos de depresion. En muchos casos,
usted puede conseguir estos resultados mucho mas deprisa de lo que podria creer.

Sin embargo, en esta vida nada es gratis. Con s0lo leer estas técnicas no basta. Comprenderlas
le resultard Gtil, pero no le servird para curarse la ansiedad ni la depresidon. Si quiere cambiar su vi-
da, tendra que tomar estas herramientas y usarlas. Tendra que hacer tres cosas, en concreto:

1. Quiza tenga que renunciar a ciertos beneficios ocultos de la ansiedad y de la depresion. Es-
to supondra perder algo.

2. Tendra que hacer frente al monstruo que mas teme. Para esto hara falta algo de valor y de
decision.

3. Tendra que hacer algunos ejercicios por escrito. Para esto hara falta cierto esfuerzo activo.

Quiza no crea que es posible el verdadero cambio, pero, si lo fuera, ;desearia usted ese resulta-
do? ;Estarfa dispuesto a cambiar su vida ahora mismo si yo le ensefio como?

Vamos a descubrir la respuesta a esta pregunta por medio de un experimento mental. Imagine-
se que usted y yo tenemos una sesion de terapia y que en mi mesa hay un botdn magico. Si aprieta
el boton, todos sus problemas desapareceran de pronto sin el mas minimo esfuerzo por su parte y
saldra de la sesion de hoy sintiéndose maravillosamente. ; Apretaria usted el boton?

La respuesta evidente es: «Si, jpor supuesto que apretaria ese boton!». Pero muchas personas
tienen la reaccion opuesta. No se animan a apretar el boton. Si bien sus sufrimientos son verdade-
ros, la idea del cambio produce sentimientos contrapuestos, y por ello se aferran a su statu quo. Los
psicoterapeutas han asignado tradicionalmente a este fendmeno desconcertante el nombre de «re-
sistencia». En este capitulo aprendera usted a localizar las fuerzas ocultas que pueden estar man-
teniéndolo atascado. Cuando se sacan a la luz del dia esas fuerzas ocultas, lo mas frecuente es que
pierdan el poder de vencerlo.

En cierta ocasion traté a un joven que se llamaba Sam y que trabajaba en un restaurante de co-
mida rapida en Washington, D.C. Una noche irrumpieron en el local dos ladrones que lo atracaron



a punta de pistola cuando se disponia a cerrar el restaurante. Después, lo encerraron en la camara
frigorifica, donde podia morir congelado, y se marcharon con el dinero. A la mafiana siguiente, el
encargado encontrd a Sam en la camara frigorifica, acurrucado y tiritando, al borde de la muerte y
con un trauma agudo.

Sam acudid a mi algunos meses mas tarde para recibir tratamiento con todos los sintomas clasicos
del trastorno por estrés postraumatico. Se habia recuperado fisicamente, pero lo seguian consumien-
do sentimientos intensos de ansiedad y de ira. Le venfan a la mente inesperadamente recuerdos vivi-
dos, terrorificos, del incidente, los cuales hacfan que Sam se sintiera lleno de panico, impotente y vul-
nerable. También tenfa fantasias de venganza contra los hombres que lo habfan atracado.

Sam se sentia desgraciado a cada minuto y queria desesperadamente recuperar su vida. Le dije
a Sam que si bien habia pasado una experiencia terrorifica y humillante, el pronostico de una re-
cuperacion completa era bueno. Le expliqué que sus pensamientos negativos eran consecuencia de
los pensamientos temibles y de las fantasfas vividas que le recorrian sin cesar la mente y le dije que
existian muchas técnicas nuevas y poderosas que podian ayudarle a cambiar su modo de pensar y
sentirse. Con un poco de suerte y con algo de trabajo duro, su ansiedad y su ira hasta podian desa-
parecer por completo.

Yo crefa que a Sam le encantaria enterarse de esto, pero, en vez de ello, se empefié en que mis
técnicas no podrian ayudarle de ninguna manera y empez0 a luchar contra mi con unas y dientes.
De pronto me senti mas como un enemigo que como un amigo suyo. Sam sufria y necesitaba ali-
vio desesperadamente, pero cuando yo me ofrecia a ayudarle, se ponia a discutir conmigo.

(Por qué se me resistia Sam de esa manera? Piénselo usted un momento y apunte aqui sus ideas.
Tape mi solucidn con un papel para no caer en la tentacidon de leerla antes de haber completado es-
te ejercicio:

Solucion

Si bien Sam sufria, me pregunté si crefa que su ansiedad y su ira le ayudaban de alguna mane-
ra. En tal caso, aquello podria explicar por qué se me resistia. Para descubrirlo, le propuse que pro-
basemos un analisis de costes-beneficios (ACB), que es una técnica de motivacidon que ayuda a la
persona a determinar cuales son las fuerzas que le mantienen atascado. La persona prepara una lis-
ta de todas las ventajas y las desventajas de un pensamiento, sentimiento o habito que le esta cau-
sando problemas. Después, calcula el saldo de las ventajas y las desventajas para poder tomar una
decision méas fundada sobre si quiere cambiar o no.

Le pregunté a Sam si se le ocurrfan algunas ventajas que pudiera tener estar constantemente an-
gustiado y lleno de ira. Como puede verse en la pagina 68, a Sam se le ocurrieron bastantes venta-
jas. En primer lugar, crefa que su ansiedad lo mantendria en guardia y lo protegeria de sufrir nue-
vos danos. Esta es una creencia corriente entre las personas que se debaten contra la ansiedad. Yo
lo llamo «el pensamiento magico». Es la idea de que si bien la ansiedad es dolorosa, por otra par-
te nos protege o nos ayuda de alguna manera.



La ira de Sam también tenia algunos beneficios ocultos. Demostraba que Sam era fuerte y que
no iba a consentir que un par de forajidos lo maltrataran y se salieran con la suya. Sus fantasfas de
venganza mostraban que tenfa sentido del orgullo y que no estaba dispuesto a tolerar que dos pis-
toleros sadicos le trataran como un trapo.

Las ventajas de la ansiedad y de la ira de Sam dejaron claro por qué se resistia éste al trata-
miento. No estaba siendo irracional, ni gruiidn, ni cabezota, y tampoco pretendia poder més que
yo. Desde su punto de vista, sentfa que se estaba limitando a ser responsable, moral, viril y rea-
lista.

Pregunté entonces a Sam si el hecho de sentirse angustiado constantemente suponia alguna des-
ventaja. ;Tenia que pagar alglin precio por sentirse de esa manera? Como se aprecia en su anali-
sis de costes-beneficios, Sam enumerd varias desventajas de bastante peso, como el hecho de que
se sentfa desgraciado a cada minuto. También puso en tela de juicio la idea de que su ansiedad le
fuera a proteger de peligros o a ayudarle a llevar las cosas de mejor manera en el caso poco proba-
ble de que volvieran a atracarle.

( Tenia también alguna desventaja la ira de Sam? Este empez0 a caer en la cuenta de que los pis-
toleros ni siquiera se enteraban de su ira, de manera que al Gnico al que estaba castigando con su
rabia constante y sus fantasias de venganza era a él mismo. La vida que se estaba echando a perder
era la suya, no la de ellos.

Pedi a Sam que sopesara las ventajas de la ansiedad e ira constante contra sus desventajas, en
una escala de 100 puntos. ;Qué sentia que eran superiores, los beneficios o los costes? Aunque
Sam habfa enumerado més ventajas que desventajas, llegd a la conclusidon de que éstas eran ma-
yores, por lo que puso un 70 en el circulo de la derecha y un 30 en el circulo de la izquierda. Hay
ocasiones en que una gran desventaja pesa mas que varias ventajas, o viceversa.

Propuse a Sam, como tarea, que visitara la comisaria de policia local y preguntara si podian
darle algunos consejos sobre como evitar los atracos, ya que vivia en un barrio peligroso. El agen-
te que estaba en la recepcion le entrego6 un folleto con ocho consejos excelentes de seguridad para
evitar las agresiones. A Sam le sorprendid descubrir que «preocuparse constantemente» no figura-
ba en la lista de métodos recomendados. Cuando vi a Sam a la semana siguiente, habia tenido un
verdadero cambio de actitud. Su resistencia habia desaparecido, y nos pusimos a trabajar juntos y
en equipo. Al cabo de unas pocas sesiones, la ansiedad y la ira de Sam habian desaparecido por
completo y €l estaba preparado para poner fin a su tratamiento.

La historia de Sam ilustra el funcionamiento de la resistencia. A un cierto nivel, puede que us-
ted no quiera recuperarse, aun en el caso de que la recuperacion no requiera el mas minimo es-
fuerzo por su parte. Naturalmente, los motivos para resistirse al cambio serin algo diferentes de
una persona a otra. Por ejemplo, si usted sufre ansiedad por los exdmenes, puede tener la preocu-
pacion constante de que se le quedara la mente en blanco o de que se quedara paralizado en el exa-
men final. Pero también puede que crea que esa ansiedad es el precio que tiene que pagar por ha-
cer el examen verdaderamente bien. Puede que piense que la preocupacion constante lo motivara
para estudiar mucho y rendir al maximo. En esto hay una pizca de verdad. Una pequefna dosis de
ansiedad puede ser motivadora, pero pronto se alcanza el punto de los rendimientos marginales de-
crecientes. Un exceso de ansiedad puede debilitarlo. Yo he descubierto que cuando mejor trabajo
es cuando me siento relajado y confiado, y no cuando estoy preocupado o angustiado.

Alternativamente, puede que usted quiera superar los miedos pero que no quiera hacer lo que
tiene que hacer para conseguirlo. El precio de la recuperacion puede parecer demasiado alto. Hay



ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DE SAM

Describa la actitud o sentimiento que quiere cambiar:
Sentirme constantemente enfadado y preocupado por haber sufrido un atraco.

Ventajas Desventajas
. Si estoy en guardia constantemente, serd me- | 1. Me siento desgraciado a cada minuto.
nos probable que me vuelvan a atracar. Esta- | 2. Lo mds probable es que las personas angus-
ré atento por si alguien intenta jugarme una tiadas sufran atracos con tanta frecuencia co-
mala pasada. mo las que estan contentas y confiadas. De
. Mi ansiedad parece realista, ya que en este ba- hecho, las personas angustiadas e inseguras
rrio las agresiones y los atracos son frecuentes. quiza tengan mayores posibilidades de con-
. Mi ira muestra que soy fuerte y que esos fra- vertirse en blanco de atracos.
casados no pueden meterse conmigo y salirse | 3. Las probabilidades de que me vuelvan a atra-
con la suya. car a punta de pistola son pequenas.
. Tengo derecho a estar enfadado porque lo | 4. La preocupacién no me servira de nada si me
que hicieron estaba mal. vuelven a atracar.
. Mis sentimientos de rabia muestran que tengo | 5. Los pistoleros que me atracaron no saben que

un sistema de valores fuerte.

. Puedo sentir lastima de mi mismo, ya que fui
una victima.

. Si estoy atento, puede que un dia los reco-
nozca y los haga detener.

. Puedo tener fantasias de venganza contra ellos.

30

estoy enfadado y, desde luego, no les impor-
tan mis sentimientos, de manera que el nico
que sufro soy yo. En realidad, s6lo me estoy
castigando a mi mismo.

70

una cosa que toda persona que sufra ansiedad tendra que hacer para ponerse bien... y que no que-
rrd hacer de ninguna manera. ; Recuerda usted de qué se trata? Anote aqui sus ideas antes de seguir
leyendo:

Solucion

Puede que lo haya acertado inmediatamente. Si quiere superar su ansiedad, tendra que afrontar
sus miedos y plantar cara al monstruo que mas teme. Por ejemplo, si usted sufre claustrofobia, po-
dria pedirle que se dejara atrapar en un lugar pequefio y cerrado, como puede ser un cuarto traste-
ro, hasta que lo inunde la ansiedad. ;Estarfa dispuesto a hacerlo?



Naturalmente, la exposicion a lo que usted teme no sera la Ginica herramienta que vamos a usar.
Voy a ensenarle cuarenta modos poderosos de vencer sus miedos. La mayoria de las técnicas que usa-
remos no le provocaran miedo. De hecho, pueden ser emocionantes. Pero la exposicion si que cons-
tituird una parte importante de nuestro plan de tratamiento y al principio producird miedo. Siempre
exige un valor y una decision enormes.

En cierta ocasion traté a un hombre de 31 afos llamado Trevor que llevaba mas de cinco anhos
sin salir con una mujer. Aquello me sorprendid, pues se trataba de un hombre alto y con buen as-
pecto y parecia bastante amable y simpatico. Para asegurarme de que lo estaba juzgando como es
debido, consulté a mi hija, que trabajaba aquel verano en la recepcion de mi consulta. Le recordé
que yo no podia decirle nada acerca de mis pacientes, pero le pregunté si se habia fijado en Trevor
o si tenfa alguna impresidn acerca de él. Ella dijo que se habia fijado en él, decididamente, y que era
un tipo tan guapo que tiraba de espaldas. Me dijo que, de hecho, le recordaba a los modelos que
salen en las fotos de la revista Gentleman’s Quarterly.

(Por qué a un hombre tan apuesto y atractivo le costaba tanto quedar con una mujer para salir?
Resultd que Trevor tenia tendencia a sudar mucho y que se sentia intensamente apurado porque es-
taba convencido de que a cualquier mujer le producirfan repugnancia las manchas de sudor de sus
axilas. El sudor le preocupaba tanto que apenas salia de casa, sobre todo en los meses de verano.

Trevor dijo que estaba cansado de estar solo y que queria poner en orden su vida social. Yo le
pregunté cuanto estaria dispuesto a dar si yo me ofrecia a ensefiarle a hacerlo. El me dijo que esta-
ba desesperado y que estaba dispuesto a hacer practicamente cualquier cosa para conseguirlo.
Aquello era lo que yo queria oir. Le dije que queria tener con él una sesion doble para que pudié-
semos salir los dos a la calle y hacer unos cuantos ejercicios de ataque a la vergiienza en vez de li-
mitarnos a hablar en la consulta. Le expliqué que para realizar un ejercicio de ataque a la verguen-
za, uno hace alguna tonteria en pablico, a propdsito, para darse cuenta de que en realidad no es el
fin del mundo. Adverti a Trevor de que los ejercicios de ataque a la vergiienza le darfan miedo, pro-
bablemente, pero que le ayudarfan a superar sus miedos.

El martes siguiente, Trevor se presentd a las 2 de la tarde para su sesion doble. Era el mes de
agosto, en Filadelfia, y hacia un dia especialmente caluroso y hiimedo. Cuando saliamos del hos-
pital para realizar nuestros ejercicios de ataque a la verglienza, me pasé por el laboratorio clinico,
tomé prestada una botella de plastico con difusor y la llené de agua. Cuando salimos a la calle, le
dije a Trevor que ibamos a ir a paso ligero hasta una tienda de alimentacion del barrio para sudar
un poco. El parecia nervioso, pero accedio y nos pusimos en camino.

Cuando llegamos a la tienda, minutos mas tarde, los dos habiamos sudado bastante. Le dije que
le querfa echar agua en las axilas con el difusor para que pareciera que estaba completamente em-
papado de sudor, asi como que también queria echarle agua en la cabeza para que pareciera que te-
nia la cara llena de gotas de sudor. Cuando estuviera empapado, queria que entrara en la tienda y
se situara cerca de la caja, donde lo veria todo el mundo. Y queria que, cuando estuviera alli, apo-
yara la mano derecha en la nuca, con el codo apuntando hacia un lado, para que quedara perfecta-
mente visible su axila empapada y, selalandose la axila con la mano izquierda, dijera en voz lo
bastante alta para que le oyeran todos los presentes en la tienda: «jCaramba, qué calor hace hoy!
iMiren como estoy! Sudando como un cerdo!».

Trevor se quedo horrorizado, y no era capaz de creerse que yo le estuviera pidiendo que hicie-
ra eso. Se empend en que no podia hacerlo de ninguna manera porque todos los presentes en la
tienda se sentirfan ofendidos al ver lo sudado y repugnante que estaba. Le recordé que me habia



prometido hacer lo que hiciera falta, aunque le diera miedo. Le dije que aquél era el precio que te-
nia que pagar si queria de verdad vencer sus miedos y cambiar su vida.

Debatimos durante algunos minutos los méritos del ejercicio de ataque a la vergiienza. ; Debia ha-
cerlo o no? Por fin, Trevor dijo: «Esté bien. jSi le parece tan fcil, quisiera ver como lo hace usted!».

«Claro, sin problema», dije yo. Me mojé la cara y las axilas con abundante agua y entré en la
tienda con la cabeza empapada. Me puse la mano en la nuca, me sefialé la axila y dije en voz alta
cuénto calor hacfa y lo sudado que estaba. Aquello no parecid interesar gran cosa a la gente que es-
taba en la tienda, pues todos siguieron a lo suyo. Fue casi como si yo hubiera sido invisible.

Después vi que ante la puerta principal de la tienda estaba sentado en la acera un vagabundo
que hacia «cua, cua», como un pato. jTampoco a €l le prestaba atencion la gente!

Volvi a salir y le dije a Trevor que le tocaba a él. Parecia aterrorizado. Trag6 saliva con fuerza y se
lanzd a ello. Tampoco en este caso parecid que sus axilas sudadas repugnaran o asustaran a nadie. La
Gnica diferencia fue que, como €l era tan apuesto, varias personas de la tienda entablaron conversacion
con él. jEra como si hubieran encontrado a un viejo amigo! Trevor apenas crefa lo que habia pasado.

Después fuimos a paso ligero a otras tiendas del barrio, turnandonos para realizar nuestros ejer-
cicios de ataque a la vergilenza. La gente parecia divertida al ver nuestras bromas sobre el sudor;
no parecid que desagradaran a nadie. Muchas personas charlaban con nosotros acerca del calor que
hacia. Aquello fue una revelacion para Trevor. Le conmocionaba ver que todo el mundo reaccio-
naba de manera tan amistosa.

Por fin, acabamos en una tienda donde vendian ropa deportiva elegante para mujeres. Advert{
que una joven atractiva miraba mucho a Trevor, pero él estaba completamente despistado y no pa-
recia que fuera consciente de su presencia. Le dije que se acercara a ella y que se apoyara la mano
en la cabeza, se sefialara la axila y volviera a hacer su proclamacion de cuanto habia sudado.

Ofreci6 una fuerte resistencia y se empeid en que no podia hacer aquello de ninguna manera
porque repugnaria a la mujer. Yo le dije que era exactamente lo que tenfa que hacer si querfa al-
canzar la liberacidn de sus temores. Aquél serfa su ejercicio de licenciatura. Le promet{ que si ha-
cia este Gltimo ejercicio de ataque a la vergiienza, no tendria que hacer ninguno mas.

Se acercd a la mujer de mala gana, se sefhald la axila y comentd con timidez lo sudado que es-
taba. A ella no parecid preocuparle su sudor, sino que dio muestras de mucho agrado por que le hu-
biera dirigido la palabra. Al cabo de poco estaban absortos en una conversacion. A los pocos mi-
nutos, ella comentd que podia estar bien que fueran juntos a tomarse un café a alguna parte. Trevor
parecia atonito y dijo que le parecia una gran idea. Ella dijo: «Entonces, necesitards mi niimero de
teléfono para poder llamarme». Lo escribid en un papel, puso el papel en la mano de Trevor y le
dijo: «jLlamame pronto!». Trevor sali6 de la tienda como en una nube. Se qued6 sin habla.

(Por qué habfan sido tan eficaces los ejercicios de ataque a la vergiienza? Trevor habia descu-
bierto que sus ideas negativas eran completamente infundadas. En cuanto habia dejado de creer lo
que se habia estado diciendo a si mismo, su timidez habia pasado a la historia.

Muchos expertos creen que la terapia de la exposicion siempre funciona asi. De hecho, lo que
pone fin a sus miedos no es la exposicion en si. Por el contrario, usted pierde la ansiedad en cuan-
to desmiente los pensamientos distorsionados que la desencadenaban en un primer momento. Por
desgracia, nunca es facil plantar cara a los propios miedos, y existe una novocaina psicoldgica que
adormecera el temor que siente usted al hacerlo.

Hemos hablado hasta aqui de renunciar a los beneficios ocultos de sus sentimientos negativos
y de afrontar sus miedos. Pero hay otra cosa que tendra que hacer si quiere superar su ansiedad y



desarrollar una mayor autoestima. Estoy hablando de los ejercicios por escrito. Son las claves de
su éxito. Si usted los realiza, sera raro que fracase. Si se resiste a realizarlos, sera dificil que tenga
éxito.

Ya le he pedido que realice varios ejercicios por escrito. ;Los hizo? ;O se los saltd y sigui6 le-
yendo? Si quiere alcanzar resultados tangibles, los ejercicios seran de un valor incalculable.

En el capitulo siguiente, aprendera a usar el registro diario de estado de a&nimo, que es la espi-
na dorsal de la terapia. El registro diario de estado de animo le ayudard a detectar y a cambiar los
pensamientos que desencadenan la ansiedad y la depresion. No obstante, requerird un esfuerzo
constante y no podra realizarlo de cabeza. Muchos estudios publicados, ademéas de mi propia ex-
periencia clinica, subrayan un hecho importante: las personas deprimidas y con ansiedad que no
realizan las tareas de autoayuda entre sesiones no suelen mejorar. A veces hasta empeoran. Por el
contrario, las personas que se remangan y trabajan duro son las que tienen mejorias mas rapidas y
duraderas. Quiero que usted sea una de éstas.

Muchas personas se resisten a hacer los ejercicios por escrito. No quieren coger un lapiz o bo-
ligrafo porque no lo consideran necesario. Entran en un estado mental pasivo. Quieren la magia sin
el trabajo duro. Pero el verdadero cambio emocional requiere esfuerzo y prictica.

En cierta ocasion traté a una mujer intensamente infeliz llamada Eileen que siempre se «olvi-
daba» de cumplimentar el registro diario de estado de 4nimo entre las sesiones. Durante las sesio-
nes, se quejaba de toda la gente que le habia fallado en la vida, pero no queria sefialar con preci-
sion ningln problema concreto con el que quisiera trabajar. Un dfa, Eileen dijo: «Quizé sea que me
gusta sentirme angustiada y deprimida».

Le dije que probablemente habia dado en el clavo y le propuse que preparasemos una lista de
todas las ventajas de estar deprimida y angustiada y todas las desventajas de mejorar. Esto es se-
mejante al analisis de costes-beneficios que realizd Sam, pero de una manera contradictoria. S6lo
estamos estudiando los factores que mantienen atascada a Eileen y pasaremos por alto las ventajas
de su recuperacion.

A Eileen se le ocurrieron muchas ventajas de sentirse desgraciada, entre ellas:

e Cuando estoy alterada, mi marido me presta mucha atencion.

* No tengo que cocinar ni hacer las tareas de la casa. El lo hace todo por mi.

* No tengo que salir a buscar trabajo, que es una cosa que me asusta.

e Puedo hacer el papel de victima y sentir lastima de m{ misma.

* Puedo quejarme de toda la gente que no me quiere lo suficiente, sobre todo de mi padre y de
mi hermano.

e Puedo estar enfadada constantemente.

* Puedo sentirme especial.

* Puedo frustrar al doctor Burns y demostrarle que no es capaz de controlarme ni de decirme
qué debo hacer.

* Puedo justificar el hecho de beber alcohol y tomar tranquilizantes siempre que quiero.

Eileen prepar6 también una lista de las desventajas que suponia ponerse mejor. Eran éstas:

e Tendré que trabajar mucho realizando las tareas de psicoterapia para hacer en casa entre se-
sion y sesion.



e Tendré que dejar de beber y quizas, incluso, asistir a reuniones de Alcohdlicos Andénimos.
e Tendré que cocinar y hacer las tareas de la casa.

* Puede que tenga que buscar un trabajo.

¢ No tendré ningin motivo para volver a reunirme con el doctor Burns.

* Ya no me sentiré especial. Seré corriente, como todo el mundo.

* Tendré que entablar relaciones personales con la gente, y eso me provoca ansiedad.

e Tendré que hacer todas las cosas que he estado dejando para después.

¢ No podré quejarme de todas las personas que me han tratado mal.

e Perderé mi sentido de la identidad como victima.

Dije a Eileen que su depresion, claramente, le venia muy bien. Le dije que sentia un gran alivio
al ver que la depresion tenia tantas ventajas y la recuperacion tantas desventajas, teniendo en cuen-
ta sobre todo que ella era una paciente de pago y que solia asistir a una sesion doble conmigo to-
das las semanas. Le dije que, aunque tendiamos a refiir y discutir durante las sesiones, era una de
mis contrincantes favoritas y que la echaria mucho de menos si se recuperaba y no volviamos a
vernos. Ahadi que esperaba que siguiera «olvidandose» de hacer las tareas para que pudiésemos
seguir trabajando juntos durante los ahos venideros.

A la semana siguiente, cuando Eileen volvid a su sesion, me dijo que habia trabajado media ho-
ra al dia o mas en su registro diario de estado de &nimo. También habia dejado de beber y ya habia
asistido a dos reuniones de Alcoholicos Andnimos. Dijo que se sentia mucho mejor y le parecia
que pronto estaria preparada para poner fin al tratamiento. Si bien el sufrimiento de Eileen era real,
llevaba anos resistiéndose al tratamiento. Su resistencia a hacer las tareas por escrito era en reali-
dad un reflejo de sus miedos de que el tratamiento pudiera dar resultado y de que ella tuviera que
despedirse de un amigo viejo y fiel.

Muchas personas son como Eileen. Tienen un pie en el agua y otro en la orilla. Por una parte,
quieren desesperadamente cambiar sus vidas, pero, al mismo tiempo, se resisten al cambio. Cada
uno de nosotros tendremos nuestros motivos, algo distintos, para resistirnos al cambio. Sea cual
sea el problema, si usted quiere cambiar su vida, siempre tendra que renunciar a ciertos beneficios
ocultos y siempre tendrad que pagar un precio.

Como habra visto por los ejemplos de este capitulo, el tratamiento efectivo no consiste simple-
mente en tenderse en el divan y expresar sus sentimientos o en intentar comprender cudl fue la pri-
mera causa de sus miedos. Consiste en trabajar juntos, en colaboracion. As{ pues, ahora tengo que
enterarme de algo acerca de usted. ; CoOmo responderia a estas tres preguntas?

* Si usted pudiera apretar un boton magico que hiciera que toda su ansiedad, su depresion o su
ira desaparecieran ahora mismo, ;lo apretaria?

e ;Esta usted dispuesto a plantar cara a la cosa que mas teme, aunque al principio le produzca
una ansiedad tremenda?

» ;Estéd usted dispuesto a realizar algunos ejercicios por escrito mientras lee este libro, aunque
ello suponga algo de trabajo duro?

iSi es capaz de responder afirmativamente a las tres preguntas, puede que el final de su ansie-
dad esté al alcance de su mano!



6

El registro diario de estado de animo

En un seminario que imparti recientemente en Nueva York, pedi que saliera un voluntario que
estuviera dispuesto a trabajar sobre alglin problema personal delante del grupo. Una psicoterapeu-
ta llamada Marsha levantd la mano y explicd que necesitaba ayuda para resolver su preocupacion
constante acerca de su hija Leslie, de 26 afos. Marsha dijo que era la tipica «madre judia» y que su
preocupacidon compulsiva la avergonzaba y a veces molestaba a Leslie.

Marsha explico que Leslie habia tenido problemas con el peso desde que era nifia. Cuando lle-
206 a la adolescencia, el problema se habia agravado. Las dietas no habian servido y Leslie adqui-
ri6 una obesidad enfermiza. Como ualtimo recurso, Leslie se habia sometido recientemente a una
operacion de reduccion de estdbmago, con resultados notables. Ya habia perdido mas de 30 kilos y
se sentia estupendamente. Sin embargo, Marsha se preocupaba constantemente por Leslie y no se
quitaba de la cabeza pensamientos como éstos: «;Se ha acordado Leslie de tomarse las medicinas?
(Esta bebiendo bastante liquido?». Se ponia tan nerviosa que llamaba por teléfono a Leslie varias
veces al dia para interesarse por su estado.

Si bien la preocupacion obsesiva de Marsha y sus llamadas compulsivas resultaban pesadas,
Leslie solfa reaccionar con sentido del humor y tolerancia. Marsha dijo que mantenfan una relacion
solida y carihosa.

Resulta dificil comprender los sentimientos de Marsha, pues todo padre carifioso se preocupa en
algunas ocasiones. Sin embargo, la preocupacion de Marsha era excesiva, teniendo en cuenta que
Leslie era una persona responsable y le iba bien. Marsha dijo que se sentia apurada, ya que ella era
una profesional de la salud mental y trabajaba todos los dias con pacientes que sufrian ansiedad. Di-
jo que se sentia como una farsante, ya que daba muchos consejos a sus pacientes pero parecia que
ella no se aplicaba lo que predicaba. Estaba frustrada consigo misma.

Pedi a Marsha que cumplimentara un registro diario de estado de 4nimo, el cual se basa en la idea de
que, cuando uno cambia su manera de pensar, puede cambiar su manera de sentirse. En las paginas 74-
75 aparece un formulario en blanco del registro. Se siguen cinco pasos:

Paso 1. Suceso trastornador: escriba en la parte superior del registro diario de estado de 4nimo
una breve descripcion del suceso trastornador. Elija cualquier momento en que se sintiera
angustiado o trastornado.

Paso 2. Emociones: rodee con un circulo las palabras que describan sus sentimientos en ese mo-
mento y califique cada sentimiento en una escala que va del 0% (nada en absoluto) al
100% (extremadamente). Anote estas puntuaciones en la columna de «% antes».
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Paso 3. Pensamientos negativos: determine cuales son los pensamientos negativos que se aso-
cian a cada sentimiento. Formilese preguntas como ésta: «Cuando me siento culpable,
(qué estoy pensando? ;Qué pensamientos me pasan por la mente?». O bien: «Cuando me
siento angustiado y preocupado, ;qué me estoy diciendo a mi mismo?». Por ejemplo, si se
siente deprimido, puede que se esté diciendo a si mismo que no vale nada o que nadie le
puede querer. Indique en qué medida se cree usted cada uno de estos pensamientos, segin
una escala que va del 0% (nada en absoluto) al 100% (completamente). Anote estas pun-
tuaciones en la columna de «% antes».

Paso 4. Distorsiones: identifique las distorsiones de cada pensamiento negativo, utilizando la lis-
ta de comprobacion de distorsiones cognitivas que aparece en la parte inferior de la segun-
da pagina del registro diario de estado de animo.

Paso 5. Pensamientos positivos: ataque cada pensamiento negativo oponiéndole un nuevo pen-
samiento mas positivo y realista. Indique en qué medida cree en cada uno de los pensa-
mientos positivos seglin una escala que va del 0% (nada en absoluto) al 100% (completa-
mente). Lleve estas escalas a la columna de «% creencia». Después, vuelva a calificar su
creencia en sus pensamientos negativos y lleve las nuevas calificaciones a la columna de
«% después».

El primer paso es importantisimo, porque todos sus problemas estaran fijados en cualquier
momento determinado en que usted se sienta angustiado o alterado. Cuando aprenda a cambiar su
manera de pensar y de sentir en ese momento, comprendera la solucidon de todos sus problemas.

El registro diario de estado de &nimo de Marsha aparece en la pagina 77. Como puede verse,
Marsha describio el suceso trastornador escribiendo simplemente: «Preocuparme por Leslie du-
rante el seminario». Pedi a Marsha que identificara sus sentimientos negativos y los puntuara. El
registro diario de estado de 4nimo consta de diez categorias de emociones. La primera categoria
es: «Triste, melancdlico, deprimido, decaido, infeliz». Marsha roded la palabra «triste» y valord
este sentimiento en un 100% en la columna de «% antes» porque sentia una tristeza profunda.
También rode6 angustiado, culpable, avergonzado, inadecuado, incompetente, solitario, turbado,
desanimado, atascado, irritado y abrumado. Los sentimientos mas fuertes eran los de «atascado» y
«abrumado», que evalu6 en un 200%. jEstos sentimientos se salfan de la tabla!

A continuacion, Marsha anot6 los siguientes pensamientos en la columna de «Pensamientos ne-
gativos»:

1. No deberia ser tan tonta y estipida preocupdndome tanto por Leslie.

2. Deberia ser capaz de soltarme. Al fin y al cabo, soy psicdloga, de modo que no deberia ser
tan neurotica.

3. Puedo pasarme de la raya y perder el respeto de Leslie por ser demasiado controladora.

Como se aprecia en la pagina 77, las puntuaciones en la columna de «% antes» indican que
Marsha crefa en los dos primeros pensamientos negativos al 100% y en el tercero al 50%. En reali-
dad, Marsha tiene dos problemas. En primer lugar, se preocupa; después, se rine a s{ misma por ha-
berse preocupado.

Sabemos que Marsha esta motivada porque tuvo el valor de ofrecerse voluntaria para hacer
una demostracidon delante de sus colegas. Pero las cosas no siempre son tan evidentes como pue-
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den parecer a primera vista. ;Es posible que tenga sentimientos contrapuestos sobre la posibilidad
de dejar su preocupacion constante y sus autocriticas? ;Se le ocurre alglin motivo por el que Mar-
sha pudiera resistirse al cambio? Escriba aqui sus ideas. Aunque no dé con ello, ponga lo que se le
ocurra:

Solucion
Marsha puede resistirse a dejar su ansiedad y sus autocriticas porque:

¢ Puede que sienta que la preocupacion es fundamental para su papel de madre carifiosa. Pue-
de tener la sensacion de que esta protegiendo a Leslie.

* Puede que tenga la creencia supersticiosa de que, si deja de preocuparse, pasara algo terrible.

¢ Puede que piense que toda esa culpa y esas autocriticas le ayudaran a superar el problema.

e Puede que piense que sus pensamientos negativos son completamente ciertos.

* La preocupacion constante puede impedirle afrontar otros problemas que ha estado pasando
por alto, como la soledad o un problema en su matrimonio.

Naturalmente, todo esto no son mas que especulaciones, y no lo sabremos con certeza mientras
no se lo preguntemos a Marsha. Dije entonces: «Marsha, si pudiera ensefiarte a superar tu ansiedad
hoy mismo, de tal modo que dejaras de preocuparte por Leslie por completo, ;lo harfas?».

Marsha dijo que lo haria sin dudarlo si le ensefiaba como. Como yo queria estar completamen-
te seguro, le planteé la pregunta de manera ligeramente distinta: «Pero ;no serfa eso peligroso? Al
fin y al cabo, si a Leslie se le olvida tomarse la medicina o beber mucho liquido, t@ estaras alli pa-
ra recordarselo. Pero si dejas de preocuparte, quizd no hagas esa llamada. Ademas, toda esa preo-
cupacion demuestra que eres una madre atenta y carifiosa».

Marsha se dio cuenta de adonde queria llegar yo, pero sehald que Leslie era muy responsable y
que no necesitaba que le recordaran constantemente lo que tenfa que hacer. Después, se quedo ca-
llada y bajo la cabeza. Dijo en voz baja: «Pero... jseria tan duro perder a otra hija!». Al borde de
las lagrimas, Marsha explico que habia tenido otra hija, Elisa, que hab{a nacido con hidrocefalia,
una dilatacion del cerebro provocada por un bloqueo de los ventriculos cerebrales. Poco después
de nacer Elisa, un neurocirujano tuvo que implantarle una véalvula en el cerebro para superar el
bloqueo y evitar una dilatacion mortal del cerebro.

A pesar de este problema, Elisa crecid con normalidad y era una nina lista y adaptada. Estudid
mucho en el instituto y se matriculd en la Universidad Cornell como estudiante de medicina. El dia
de las familias, Marsha viajo hasta Ithaca desde su casa en Manhattan para visitar a Elisa. A Elisa
le encantd ver a su madre, pero se quejo de dolores de cabeza y nauseas. Marsha le preguntd si ha-
bia limpiado la valvula recientemente, pues esos sintomas podian deberse a un bloqueo.

Elisa tranquilizo a Marsha diciéndole que la valvula estaba bien. Marsha estaba agotada tras el
largo viaje en coche, pero le pregunt6 a Elisa si querfa salir a cenar. Cuando Elisa le dijo que tenia



que quedarse a estudiar para un examen importante que tenia al dia siguiente, Marsha se sinti6 ali-
viada, pues tenfa ganas de relajarse en el hotel.

Marsha volvi6 a quedarse callada. Yo veia que las lagrimas se le acumulaban en los ojos, pero
ella las contenfa. Habia tal silencio que se habria oido caer un alfiler en la sala. Después, Marsha
exclamo: «jElisa murid esa noche!», y empez0 a sollozar sin poder contenerse.

Cuando Marsha hubo llorado un poco, le pregunté si el dolor por la muerte de Elisa la inquieta-
ba. Ella asinti6 con la cabeza. Le pregunté si se sentia culpable por la muerte de Elisa. Volvi6 a asen-
tir con la cabeza y dijo que sentia que habia sido egoista y que si se hubiera quedado con Elisa un
poco mas, podria haberle salvado la vida. Dijo que sentia que habia fallado a su hija y que queria
asegurarse de no volver a cometer ese mismo error.

Pedi a Marsha que ahadiera estos pensamientos negativos adicionales a su registro diario de es-
tado de animo. Como se ve en la pagina 77, ella los crefa todos al 100%.

Pregunté a Marsha con qué pensamiento queria trabajar primero. Ella eligid el quinto pen-
samiento: «Fui responsable de la muerte de Elisa. Fui egoista y le fallé». En la tabla siguiente,
marque con una senal las distorsiones que estan presentes en este pensamiento. Para realizar este
ejercicio, consulte las definiciones de las distorsiones cognitivas de la pagina 75. Identificar las
distorsiones de un pensamiento negativo tiene mas de arte que de ciencia; por tanto, no debe
preocuparse por si acierta o no.

Distorsion ) Distorsion V)

1. Pensamiento todo o nada 6. Magnificacién o minimizacién
2. Generalizacién excesiva 7. Razonamiento emocional
3. Filtro mental 8. Afirmaciones del tipo «Deberia»
4. Descartar lo positivo 9. Poner etiquetas
5. Saltar a conclusiones 10. Inculpacién

e Lectura del pensamiento e Autoinculpacion

e Adivinacion del porvenir ¢ Inculpacion de los demds

Solucion

Creo que podria alegarse que estan presentes las diez distorsiones.

En la pagina 81 se observa como enumerd Marsha las distorsiones de todos los pensamientos
negativos de su registro diario de estado de animo. Para ello utilizd abreviaturas tales como FM por
«filtro mental» y DP por «descartar lo positivo».

(Qué gana usted al identificar las distorsiones en sus pensamientos negativos? En primer lugar,
descubre que los pensamientos negativos no son, ni con mucho, tan realistas como crefa. Recuer-
de que Marsha crefa casi todos sus pensamientos negativos al 100%. Pero ;cuéan realista puede ser
un pensamiento cuando contiene tantas distorsiones? En segundo lugar, las distorsiones le aporta-
ran alguna orientacidn sobre como desmentir el pensamiento. Voy a ensefiarle el modo de aplicar
muchas técnicas que pondran fin a los sentimientos de ansiedad, de panico y de depresion. Cuan-



Distorsion V) Explicacién

1. Pensamiento todo o nada v Marsha se esta diciendo a si misma que la muer-
te de Elisa fue culpa suya a pesar de que con-
tribuyeron a ella multitud de factores.

2. Generalizacién excesiva v Marsha esta generalizando excesivamente de
su conducta de aquella noche a todo su senti-
do de la identidad. La noche que muri6 Elisa,
Marsha estaba agotada y queria descansar; por
eso llega a la conclusion de que es un ser hu-
mano egoista.

3. Filtro mental v Piensa en el «error» que cometié y en todas las
maneras en que fall6 a Elisa.

4. Descartar lo positivo v Marsha descarta todos los sacrificios que ha
hecho a lo largo de los afios por sus dos hijas.

5. Saltar a conclusiones v Marsha cree que deberia haber sido capaz de
e Lectura del pensamiento predecir lo que iba a pasar y salvar la vida a
e Adivinacién del porvenir su hija (adivinacién del porvenir). Natural-

mente, si hubiera sabido que Elisa corria peli-
gro, habria intervenido. También estd dicien-
do que fall6 a Elisa (lectura del pensamiento),
pero no hay ninglin motivo para sospechar
que Elisa sintié alguna vez que su madre le
habia fallado.

6. Magnificacién o minimizacién v Marsha magnifica su propia importancia y mi-
nimiza el hecho de que Elisa era una persona
muy responsable y autosuficiente.

7. Razonamiento emocional v Marsha llega a la conclusion de que es culpa-
ble porque se siente culpable.

8. Afirmaciones del tipo «Deberia» v Marsha se estd diciendo a si misma que debe-
ria haber hecho algo diferente aquella noche.

9. Poner etiquetas v Se esta poniendo la etiqueta de «egoista».

10. Inculpacion v Marsha se culpa de la muerte de Elisa.
e Autoinculpacion
e Inculpacion de los demds

do haya identificado las distorsiones de un pensamiento, podra decidir con cierto criterio qué téc-
nicas debe probar en primer lugar.

Dado que en el quinto pensamiento negativo de Marsha intervenia claramente la Culpa, opté
por probar en primer lugar la técnica del doble pardmetro. Esta técnica se basa en el hecho de que
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muchos de nosotros funcionamos segiin un doble patroén. Cuando estamos trastornados, nos hace-
mos trizas. Pero si estamos hablando con un amigo querido que tiene justamente el mismo proble-
ma, somos mucho mas objetivos y comprensivos. Pregunté a Marsha qué dirfa ella a una amiga cu-
ya hija hubiera muerto en circunstancias semejantes. ;Le dirfa: «Has sido responsable de la muerte
de tu hija. Has sido egoista y le has fallado»?

Marsha dio muestras de consternacidon y dijo que jamds hablaria asi a una amiga. Le pregunté
qué diria en vez de aquello. Marsha respondio: «Le dirfa que ella no es Dios y que no puede estar
allf para ayudar a sus hijos en cada momento. Le recordaria que si ella hubiera sabido que su hija
necesitaba ayuda aquella noche, habria estado all{ sdlo para ella, como habia estado antes, tantas
veces. También le recordaria que siempre habia sido una persona muy amable y generosa y una
madre muy entregada, y que no era nada realista ponerse la etiqueta de egoista».

Pregunté a Marsha si dirfa eso a su amiga por simple amabilidad o si estarfa diciendo la ver-
dad. Ella dijo que sus afirmaciones eran completamente ciertas. Le pedi que las anotara en la
columna de «Pensamientos positivos» de su registro diario de estado de 4nimo, enfrente del
quinto pensamiento negativo. Como se ve en la pagina 83, escribio: «Si hubiera sabido que Eli-
sa necesitaba mi ayuda aquella noche, yo habria estado a su lado, como habria hecho cualquier
madre carifosa». Pedi a Marsha que puntuara el grado en que crefa en este pensamiento. Ella
puso un 100% en la columna de «% creencia» porque el pensamiento positivo le parecia abso-
lutamente cierto.

Senalé que el pensamiento positivo parecia contradecir el pensamiento negativo. Por una par-
te, se estaba diciendo a s misma que era egoista y que era responsable de la muerte de Elisa. Pero,
por otra parte, sabia que habria hecho cualquier cosa para salvar la vida a su hija. No es posible
creer cosas contradictorias al mismo tiempo, de modo que tendria que renunciar a una de sus
creencias, la del pensamiento negativo o la del pensamiento positivo.

Marsha dijo que el pensamiento negativo ya no le parecia realista. Le pedi que indicara en qué
grado lo crefa ahora, del 0 al 100%. Como se ve, tacho el 100% en la columna de «% antes» y puso
un 5% en la columna de «% después», indicando que ya no crefa el quinto pensamiento negativo.

Para que un pensamiento positivo cambie su manera de sentirse a nivel visceral, tiene que cum-
plir dos condiciones:

¢ La condicién necesaria: el pensamiento positivo debe ser cierto al cien por cien, o casi; de
lo contrario, no servira. Las racionalizaciones y las verdades a medias no cambiardn su ma-
nera de pensar y de sentirse.

* La condicién suficiente: el pensamiento positivo debe desmentir el pensamiento negativo.
Recuerde: cuando cambie su manera de pensar, podra cambiar su manera de sentirse.

El pensamiento positivo de Marsha era absolutamente valido. Ademés, desmentia su pensa-
miento negativo y ella ya no crefa que la causa de la muerte de Elisa hubiera sido su egoismo. Es-
to significa que el pensamiento positivo cumplia las condiciones necesaria y suficiente para el
cambio emocional. De hecho, Marsha sinti6 una oleada repentina de alivio y ya no se sentia cul-
pable ni avergonzada por la muerte de su hija. Le pregunté si la culpa que sentia por la muerte de
Elisa estaba relacionada con su preocupacion constante por Leslie. Dicho de otro modo, ;se preo-
cupaba constantemente por Leslie para poder estar segura de que no perderia a una segunda hija
del mismo modo?
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Si bien este motivo puede parecer evidente al lector, para Marsha fue una sorpresa absoluta.
Aunque ella era psicdloga, no se le habfa ocurrido nunca esa posibilidad. A veces tenemos mucha
visidn de los problemas de los demas pero tenemos un punto ciego cuando se trata de los nuestros.

Esta vision arrojo una luz completamente nueva sobre su preocupacion. En vez de verla como una
neurosis compulsiva que debia superar, la vio como una expresion de amor hacia sus dos hijas. Tam-
bién le pregunté si toda esa culpa y vergiienza no podia haber sido el tropiezo que le habfa impedido
superar la muerte de Elisa y dejar el dolor. Marsha asinti6 con la cabeza y rompid a llorar otra vez.

Los sentimientos no resueltos, tales como la ira o la culpa, a veces dificultan el proceso de su-
peracion de una muerte. Estos sentimientos hacen que sea dificil decir adids a la persona que ha
muerto, por lo que la muerte se queda congelada en el tiempo. Pero ahora que Marsha habia deja-
do de sentirse culpable, podia conocer ya los sentimientos profundos de tristeza y de pérdida que
llevaban embotellados tantos afos.

Después de haber llorado, Marsha sintié una subida espectacular de su estado de animo. En
aquel momento le pregunté si era capaz de oponerse a los demas pensamientos de su registro dia-
rio de estado de &nimo. Como se puede ver en la pagina 83, presentd unos pensamientos positivos
convincentes que, al parecer, rebatian todos los pensamientos negativos que la habfan estado aco-
sando. Todos los ntimeros de la columna de «% creencia» eran del 100%. Como se ve en la co-
lumna de «% después», su creencia en los pensamientos negativos se redujo sustancialmente, lo
que indicaba que los pensamientos positivos cumplian las condiciones necesaria y suficiente para
el cambio emocional.

Para determinar si Marsha se sentfa mejor, le pedi que reevaluara sus emociones negativas en
una escala del 0% (nada en absoluto) al 100% (extrema). Como se ve en la columna de «% des-
pués» de la seccidn de «Emociones», todos sus sentimientos negativos mejoraron espectacular-
mente. Seguia sintiendo alguna tristeza y algo de ansiedad y de culpa, pero aquello era perfecta-
mente normal. Al fin y al cabo, habia estado pensando en la muerte de su hija.

Le pregunté si habfa comentado alguna vez con Leslie sus sentimientos acerca de la muerte de
Elisa. Esto no se le habia ocurrido nunca y decidi6 hablarlo aquella misma noche, inmediatamen-
te después del seminario.

Habian bastado tres cuartos de hora para que Marsha pusiera fin a aflos de preocupacion y de
culpa. {No pretendo dar a entender que todo el mundo vaya a sentir alivio en tres cuartos de hora!
Pero estoy convencido de que a toda persona que sufre ansiedad o depresidn se le puede ayudar
tanto como a Marsha.

Su recuperacion tuvo varias claves. En primer lugar, Marsha se centr6 en un momento concre-
to en que se sentfa angustiada. En segundo lugar, determin6 con exactitud como se sentia y anotd
en el registro diario de estado de animo los pensamientos negativos que le provocaban toda aque-
lla preocupacidn, culpa y vergiienza. Eso nos permitid a los dos ver con exactitud lo que se estaba
diciendo a si misma. Todos somos diferentes y todos pensamos de manera diferente acerca de las
cosas. Una de las grandes ventajas del registro diario de estado de a&nimo es que recoge los pensa-
mientos y sentimientos particulares de cada uno.

En tercer lugar, desvelamos las emociones ocultas que alimentaban los miedos de Marsha so-
bre Leslie. En un principio, no se daba cuenta de que se estaba preocupando por Leslie a conse-
cuencia de toda la culpa y vergienza que sentia por la muerte de Elisa. Nunca habia sido capaz de
asimilar esa pérdida porque los sentimientos de culpa y de vergiienza habian bloqueado el proce-
so de aceptacion.



En cuarto lugar, Marsha estaba dispuesta a arriesgarse a plantar cara al demonio del que habia
estado huyendo. Hab{a temido aquellos recuerdos y sentimientos porque eran muy dolorosos. Pe-
ro cuando los saco a la luz y les plantd cara, frente a frente, la recuperacion ya era una cuestion de
tiempo.

Por fin, cuando desmintid los pensamientos negativos, se perdond a s misma y se consintio su-
perar aquella muerte. En aquel momento sinti6 un alivio profundo y se recuperd. Cuando usted ex-
perimenta la iluminacion en un momento de su vida, casi siempre se produce un cambio dramati-
co de todas sus percepciones sobre si mismo y sobre el mundo.

Puede parecer que el registro diario de estado de animo es una herramienta sencilla, pero en
realidad es una herramienta muy sofisticada para cambiar el modo en que usted piensa y se siente.
Sera, ademas, la piedra angular de su tratamiento.

A continuacion, voy a repasar los cinco pasos y a sefalar los errores mas comunes que comete la
gente en cada uno de ellos. ;Por qué no empieza usted ahora mismo su propio registro diario de es-
tado de animo? Mientras repasa estos pasos puede utilizar el formulario en blanco que aparece en las
paginas 74-75. Recuerde que debe hacerlo sobre el papel. Si intenta hacerlo de memoria, simple-
mente no dara resultado porque sus pensamientos negativos se perseguiran unos a otros en circulos
sin fin. No se preocupe por escribir sobre el libro. Hay otra copia del registro diario de estado de ani-
mo en las paginas 350-351. Puede hacer copias del formulario para su uso personal con toda libertad.

Paso 1. Suceso trastornador

Al principio del registro diario de estado de 4nimo escriba una breve descripcion de un mo-
mento en que usted se siente trastornado. Aseglrese de que el problema que describe es concreto
en cuanto a persona, lugar y tiempo. Puede tratarse de cualquier momento en que usted se haya
sentido decaido, preocupado o con panico. Unas preguntas oportunas que se puede hacer son las
siguientes:

e ;/Qué hora del dia era?
e ;Donde estaba yo?
* ;/Qué estaba pasando?

Recuerde que todos sus problemas quedaran fijados en un momento determinado en el que us-
ted estaba sufriendo. Cuando determinamos los pensamientos y sentimientos negativos que tenia
Marsha durante el seminario, comprendimos la causa de todas sus preocupaciones. Y cuando ella
cambid su manera de pensar y de sentir en ese momento, experimentd un cambio profundo que
afecto a toda su vida.

Uno de los errores més corrientes que comete la gente en el primer paso es intentar resolver sus
problemas mentalmente. Como ya he dicho, esto no dara resultado. Usted no harfa més que dar
vueltas, pues sus pensamientos y sus sentimientos le parecerian demasiado abrumadores y con-
vincentes. Le resultarda mucho mas sencilla la tarea si registra sus pensamientos y sus sentimientos
negativos sobre el papel. Asi podra centrarse en ellos de uno en uno.

Este consejo puede parecer de sentido comin, pero muchas personas lo pasan por alto. Prefie-
ren limitarse a hablar de los problemas de sus vidas. Naturalmente, a todos nos gusta tener quien



nos escuche cuando nos sentimos trastornados. Pero si usted quiere cambiar su vida, tarde o tem-
prano tendra que centrarse en un momento concreto en que se sintio trastornado. En ese momento
Gnico estard fijada la clave de todos sus sufrimientos.

Esto es bastante distinto de la psicoterapia tradicional en la que usted habla y habla de cosas ge-
nerales a un psicoterapeuta que le escucha con atencion y que de vez en cuando asiente con la ca-
beza y dice: «Cuénteme mas». La idea de la terapia tradicional es que si usted habla de sus senti-
mientos y explora su pasado durante el tiempo suficiente, acabard por producirse algin tipo de
cambio profundo. Este modelo de psicoterapia es el que se presenta en casi todas las peliculas y se-
ries de television que tratan del tema, como por ejemplo en El indomable Will Hunting y en Gente
corriente. Estas peliculas me encantaron, y desde luego que presentaban una imagen inspiradora
del modelo tradicional de la terapia. Pero, seglin mi experiencia, la terapia a base de hablar de ma-
nera no estructurada tiene la tendencia a alargarse de forma interminable sin que nada cambie ver-
daderamente. Seguramente sabe a qué me refiero, si tiene algiin amigo o familiar que lleve afios y
anos asistiendo a psicoterapia.

Si ha estado padeciendo sentimientos de ansiedad, de inseguridad o de depresion, quiero que
pueda levantarse por la mahana diciendo: «Qué bello es vivir». Para conseguir este objetivo tendra
que tomar el registro diario de estado de 4nimo, remangarse y ponerse a trabajar.

Paso 2. Emociones

Cuando haya descrito el suceso trastornador, rodee con un circulo todas las palabras que des-
criban como se siente y puntiie cada sentimiento en una escala del 0% (nada en absoluto) al 100%
(extremadamente). Lleve sus puntuaciones a la columna de «% antes». Cuando haya completado
el registro diario de estado de 4nimo, podra puntuar de nuevo sus sentimientos en la columna de
«% antes», tal como hizo Marsha en la pagina 83.

Es importante que identifique y puntle sus emociones negativas porque tipos concretos de sen-
timientos son consecuencia de tipos determinados de pensamientos negativos. Al hacer esto, le re-
sultard mas facil después identificar sus pensamientos negativos en el paso 3. Las emociones que
se relacionan en el registro diario de estado de &nimo son las siguientes:

¢ Ansiedad, nervios o preocupacion: usted se dice a si mismo que corre peligro y que esta a
punto de suceder algo terrible.

* Panico: se dice a si mismo que estd a punto de morirse, de ahogarse, de desmayarse, de per-
der el control o de volverse loco.

¢ Turbacion: se dice que ha quedado tonto delante de otras personas.

e Timidez: usted se dice que las deméas personas veran lo nervioso e inseguro que se siente y
le despreciaran.

* Soledad: se dice que no le puede querer nadie y que estd condenado a quedarse solo para
siempre.

¢ Depresion: se dice que es un fracasado o que ha perdido algo que es importante para su sen-
tido de la autoestima.

* Desesperanza: se dice que sus problemas no se resolveran nunca y que sus sufrimientos se-
ran para siempre.



e Culpa: se dice que es una mala persona o que ha quebrantado su propio sistema de valores.

* Vergiienza: se dice que las demés personas veran lo malo, lo imperfecto o lo defectuoso que
es usted y le despreciaran.

 Inferioridad: se dice que no es tan bueno como las deméas personas o que no es tan bueno co-
mo deberia ser.

* Frustracion: se dice que las demas personas, o los hechos, deberian ser como usted espera
que sean.

* Ira: se dice que los demas son unos canallas egoistas que le estan tratando injustamente o que
se estan aprovechando de usted intencionadamente.

* Sentirse atrapado: se dice que tiene que ceder ante las exigencias de su conyuge, de su no-
vio 0 novia, de sus amigos o de su familia.

Paso 3. Pensamientos negativos

Anote los pensamientos negativos que le pasan por la mente cuando se siente trastornado. For-
milese preguntas como la siguiente: «Cuando me siento desesperanzado y desanimado, ;qué me
estoy diciendo a mi mismo?», «Cuando me siento lleno de panico, ;,qué mensajes me estoy trans-
mitiendo a mi mismo?».

Enumérelos en la columna de «Pensamientos negativos» de su registro diario de estado de &nimo
y califique el grado en que usted cree cada uno de los pensamientos, desde el 0% (nada en absoluto)
hasta el 100% (completamente). Anote sus puntuaciones en la columna de «% antes». He aqui algu-
nos consejos que debera tener presentes al cumplimentar el paso de los pensamientos negativos:

 Escriba frases completas. No escriba «Volverme loco» en la columna de «Pensamientos ne-
gativos» porque eso no significa nada. En vez de ello, puede escribir: «Estoy a punto de vol-
verme loco».

e Limite cada pensamiento negativo a una extension razonable. Con una sola frase suele bas-
tar. Es dificil trabajar con pensamientos largos y farragosos.

* Procure evitar las preguntas retdricas tales como: «;Por qué estoy tan angustiado siempre?»
0 «,Qué me pasa?». No debe hacerlo asi porque una pregunta no se puede desmentir. Sin em-
bargo, una pregunta retdrica se puede convertir fAcilmente en un pensamiento negativo, por
ejemplo: «No deberia estar siempre tan angustiado» o «Debe de pasarme algo».

* No ponga descripciones de sus sentimientos en la columna de «Pensamientos negativos».
Evite afirmaciones tales como: «Estoy preocupado por mi examen» o «Siento panico ahora
mismo». Anote sus sentimientos en la seccidon de «Emociones» del registro diario de estado
de 4nimo. Si describe sus sentimientos en la columna de «Pensamientos negativos», se senti-
ré frustrado porque los sentimientos no se pueden rebatir. Sin embargo, si que se pueden des-
mentir los pensamientos distorsionados que provocan el sentimiento negativo.

* Aseglrese de que el pensamiento negativo no incluye la descripcidén de un suceso. Por
ejemplo, «Trisha me rechaz6 y me siento desgraciado» no debe estar en la columna de
«Pensamientos negativos» porque se trata de la descripcion de un suceso (que Trisha me
rechazd) y de un sentimiento (me siento desgraciado). Anote el suceso en la parte superior
del registro diario de estado de 4&nimo y enumere justo debajo sus emociones (solitario, do-



lido, enfadado, inferior, rechazado, desanimado y desgraciado). En la columna de «Pensa-
mientos negativos» puede anotar los pensamientos que provocaron estos sentimientos, co-
mo por ejemplo:

1. «Todo es culpa mia.» 100%
2. «Ninguna mujer me querra nunca.» 100%
3. «Siempre estaré solo.» 100%

Paso 4. Distorsiones

Anote las distorsiones de cada pensamiento negativo en la columna de «Distorsiones». Como
se advierte en la pagina 75, en el recuadro de la parte inferior del registro diario de estado de ani-
mo se relacionan las definiciones de las diez distorsiones, lo que le permite repasar la lista facil-
mente después de haber recogido sus pensamientos negativos. En general, encontrard muchas dis-
torsiones en cada pensamiento.

Recuerde que cuando enumere las distorsiones en su registro diario de estado de &nimo puede
servirse de abreviaturas para ahorrar tiempo. Por ejemplo, puede escribir MAG como abreviatura
de «Magnificacion», PE como abreviatura de «Poner etiquetas», ATD como abreviatura de «Afir-
maciones del tipo “Deber{a”» y Al como abreviatura de «Autoinculpacion».

Paso 5. Pensamientos positivos

Genere mas pensamientos positivos y realistas que desmientan sus pensamientos negativos.
Preglintese a si mismo: «;Puedo pensar en este problema de una manera més positiva y realista?».
Recuerde las condiciones necesaria y suficiente para el cambio emocional:

¢ La condicion necesaria: el pensamiento positivo debe ser verdadero al cien por cien.
¢ La condicion suficiente: el pensamiento positivo debe desmentir el pensamiento negativo.

El paso 5 sera dificil. ;Si desmentir sus pensamientos negativos fuera facil, a usted no le haria
falta este libro! Indique el grado en que cree cada pensamiento positivo en la columna de «%
creencia» y reevalle después su creencia en el pensamiento negativo correspondiente.

Si usted se parece a las muchas personas con las que he trabajado a lo largo de los ahos, sus pri-
meros esfuerzos no seran muy eficaces por uno o dos motivos. O bien los pensamientos positivos
no seran verdaderos al cien por cien, con lo que no cumpliran la condicidn necesaria para el cam-
bio emocional, o bien no desmentirdn los pensamientos negativos, por lo que no cumpliran la con-
dicion suficiente para el cambio emocional. {No se preocupe por eso! Asi es como deben ser las co-
sas de momento, ni mas ni menos. Voy a enseharle a usar una baterfa de té€cnicas poderosas que le
ayudaran a desmentir los pensamientos negativos que le hacen sentirse angustiado, preocupado,
lleno de panico, inadecuado o deprimido. También le enseharé a seleccionar las técnicas que tie-
nen mas posibilidades de dar resultado para usted, ahora y para el resto de su vida.



Segunda parte

El modelo cognitivo
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Desvelar sus creencias contraproducentes

La terapia cognitivo-conductual se basa en la idea de que la depresion, la ansiedad y la ira son
consecuencia de pensamientos negativos distorsionados en el aqui y el ahora. Esta teoria explica
por qué nos sentimos como nos sentimos, pero no aborda varias cuestiones importantes:

e ;Por qué son algunas personas tan vulnerables a los cambios dolorosos de estado de animo,
mientras otras dan la impresion de ser felices y confiadas siempre y por naturaleza?

e ;Por qué las diversas personas son vulnerables a diversos tipos de problemas? Por ejemplo,
algunas personas nos hundimos cuando nos critican, mientras que otras se ponen furiosas
cuando alguien les corta el paso en el trafico.

e ;,Como se explica el momento de aparicion de los episodios de depresion, de ansiedad o de
iray qué es lo que desencadena, de entrada, estos episodios?

Aqui es donde intervienen las creencias contraproducentes (CCP). Sus actitudes y sus valores
personales explican sus vulnerabilidades psicoldgicas. Cuando haya determinado usted sus CCP,
sabra exactamente por qué se trastorna y cuando es probable que se trastorne en el futuro.

Existen dos tipos basicos de CCP: las CCP individuales y las CCP interpersonales. Las CCP
individuales suelen ser ecuaciones de autoestima que le dicen lo que tiene que ser o que hacer
para convertirse en un ser humano como es debido. La formula béasica sigue el esquema: «Ne-
cesito X para sentirme feliz y realizado». X puede ser la perfeccion, los logros, el amor o la
aprobacidon de los deméas. He aqui algunos ejemplos de creencias contraproducentes indivi-
duales:

* Perfeccionismo: usted cree que siempre debe intentar ser perfecto. Siempre que fracasa o
que no alcanza un objetivo, se rifie sin piedad y se dice que no es tan bueno como deberia ser.

e Perfeccionismo percibido: cree que tiene que impresionar a todo el mundo con su talento o
con sus logros para que le aprecien y le acepten. Cree que sus amigos y sus colegas no le res-
petaran si descubren que usted tiene algiin defecto o que es vulnerable.

e Adiccion a los logros: usted basa su autoestima en su inteligencia, en su talento, en sus lo-
gros o en su productividad.

* Adiccion a la aprobacién: cree que necesita la aprobacion de todos para valer la pena. Siem-
pre que alguien lo critica o lo desaprueba, usted se pone a la defensiva y se siente amena-
zado.



Las creencias contraproducentes interpersonales conducen a conflictos con otras personas. Sue-
len ser expectativas acerca de lo que sucede en las relaciones personales estrechas e fntimas. Dan
forma a nuestra manera de entender lo que tenemos que hacer para ser amados y respetados, y de
cOmo nos trataran las deméas personas. He aqui algunos ejemplos:

* Inculpacion: usted cree que es inocente y que la persona con la que no se lleva bien es la cul-
pable de los problemas en sus relaciones personales.

¢ Verdad: usted estd convencido de que tiene razén y de que la otra persona se equivoca.

e Prerrogativas: usted cree que la gente tiene que pensar, sentir y comportarse tal como usted
espera. Cuando no lo hacen asf, se enfada y se siente frustrado.

e Adiccién al amor: cree que la tnica felicidad verdadera se alcanza al ser amado por una per-
sona que a usted le importa. Cree que si lo rechazan o si se queda solo, estara condenado a su-
frir sentimientos de vacio y de falta de valor.

¢ Sumision: cree que usted tiene que satisfacer las necesidades y las expectativas de todo el
mundo, aunque para ello tenga que hacerse desgraciado a si mismo. El amor se convierte en
una forma de esclavitud, porque usted siente que siempre tiene que dar, dar, dar, para ser
amado.

¢ Narcisismo percibido: usted cree que las personas que le importan seran centradas en si mis-
mas, explotadoras y fragiles. Siente que jamas podra ser abierto ni espontaneo, ni decirles co-
mo se siente por dentro porque se escandalizaran y lo rechazaran.

* Fobia a los conflictos: usted cree que la ira, los conflictos y los desacuerdos con las demas
personas son peligrosos y deben evitarse.

Muchas personas no comprenden la diferencia entre un pensamiento negativo y una CCP. Sus
CCP estan presentes siempre, pero los pensamientos negativos sodlo salen a la luz cuando usted es-
ta trastornado.

Supongamos, por ejemplo, que usted tiene una adiccidn a los logros. Esto significa que basa su
autoestima en su productividad, en su estatus social, en su inteligencia o en sus logros. Mientras
las cosas le marchen bien en sus estudios o en su carrera profesional, se sentird razonablemente
feliz y satisfecho. Pero en cuanto fracase o no alcance sus objetivos, serd vulnerable a cambios do-
lorosos del estado de animo. En ese punto, se le inundara la mente de pensamientos negativos ta-
les como: «Soy un fracasado. ;Por qué he metido la pata de esa manera? jNo deberia haber come-
tido ese error!».

Sus vulnerabilidades pueden ser diferentes. Por ejemplo, si tiene usted una adiccidn al amor, se
sentird razonablemente feliz y realizado mientras mantenga una relacidén amorosa con una perso-
na que le importe. Pero si se siente solo, rechazado o no amado, puede caer en una depresion gra-
ve porque se siente sin valor.

Identificar sus creencias contraproducentes es algo mas que un mero ejercicio de autoconoci-
miento. Cuando modifique usted esas creencias, serd mucho menos vulnerable a los cambios doloro-
sos de estado de animo en el futuro. Disfrutara de méas creatividad, productividad, alegria e intimidad.

Puede localizar sus propias CCP por medio de la técnica de la flecha descendente. Seleccione
un pensamiento negativo de su registro diario de estado de &nimo y trace bajo el mismo una flecha
descendente. La flecha sirve de simbolo que representa preguntas como la siguiente: «Si este pen-
samiento fuera cierto, ;me trastornaria? ;Qué significaria para mi?».



Cuando usted se haga estas preguntas, le vendra a la mente un nuevo pensamiento negativo. Es-
cribalo justo debajo de la flecha y dibuje otra flecha por debajo de él. Formiilese de nuevo los mis-
mos tipos de preguntas. Si repite este proceso varias veces, generara una cadena de pensamientos
negativos. Cuando usted repase estos pensamientos, podra determinar con facilidad sus creencias
contraproducentes.

Le ensenaré como funciona. Un joven llamado Rasheed estudiaba para ser piloto y estaba ner-
vioso porque tenfa que hacer el examen de la Administracion Federal de Aviacion (FAA). Aunque
Rasheed era el primero de su clase, estaba nervioso y tenso constantemente porque se preguntaba:
« Y si suspendo el examen?».

Recordara usted del capitulo 6 que es bueno convertir las preguntas retoricas del tipo «Y si»
en afirmaciones cuando se trasladan a la columna de «Pensamientos negativos» del registro diario
de estado de animo. Asi podra desmentir con mas facilidad ese pensamiento. Verd que Rasheed
escribid «Puedo suspender el examen» en su registro diario de estado de a&nimo, en la pagina 94.

Pedi a Rasheed que trazara una flecha descendente por debajo de este pensamiento y le dije:

—Rasheed, sabemos que eres un gran estudiante, de modo que lo mas probable es que hagas
muy bien el examen. Pero vamos a suponer lo contrario. Imaginémonos que verdaderamente sus-
pendes el examen de la FAA dentro de seis meses. ;Qué significaria eso para ti? ;Por qué te tras-
tornaria eso?

—Entonces, quedaria mal delante de mis compaferos —dijo.

Le dije que escribiera esto bajo la flecha y que pusiera otra flecha debajo. Después, le pre-
gunté:

—Y entonces, ;qué? Supongamos que suspendes el examen y que quedas mal delante de tus
compaferos. ;{Qué significara eso para ti? ;Por qué te trastornaria eso?

—Entonces, me perderian el respeto —dijo él.

Yo le pedf que escribiera eso también y que pusiera otra flecha debajo. Repetimos este proceso
varias veces hasta que acabamos con el pensamiento: «Eso significaria que yo no valgo nada».

En general, uno ya ha terminado con la técnica de la flecha descendente cuando llega a un pen-
samiento como éstos:

* Eso significarfa que no valgo nada.
* Eso significaria que la vida no vale la pena.
* Entonces no podria volver a ser feliz nunca.

Puede verse en la pagina 95 toda la cadena de pensamientos negativos que generamos Rasheed
y yo. Repase estos pensamientos y vea si puede identificar algunas de las creencias contraprodu-
centes de Rasheed. La lista de las veintitrés creencias contraproducentes comunes de la pagina 97
le resultara til para ello. Antes de seguir leyendo, anote aqui varias de las CCP de Rasheed:

e
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Solucion
Estas son las CCP de Rasheed que encontré:

* Perfeccionismo.

e Perfeccionismo percibido.
Adiccidn a la aprobacion.

e Adiccion a los logros.

Falacia del foco.

Falacia del reguero de polvora.

Estas creencias son extremadamente comunes en las personas que padecen ansiedad por la actua-
cion. La preocupacion de Rasheed no se debia al hecho de que debia hacer el examen, sino a su ma-
nera de pensar en ello. Al parecer, basa su autoestima en sus logros y en recibir la aprobacion de to-
dos. Es muy perfeccionista y supone que sus compaiieros de clase serdn tan dados a juzgar y a criticar
como él. Se siente como si estuviera actuando en un escenario, bajo la luz de un foco, y como si tu-
viera que impresionar a sus amigos para que éstos le apreciaran. También cree que sus amigos son
como clones, que reaccionaran todos exactamente de la misma manera, de modo que si uno de ellos
lo desprecia, todos lo despreciaran. Naturalmente, estas actitudes lo someten a una presion enorme.

Si bien las CCP siempre contienen un fondo de verdad, tienden a ser muy enganosas. En primer
lugar, Rasheed era el primero de su clase, de manera que no era muy probable que suspendiera el
examen. Un cierto porcentaje de los estudiantes que hacen el examen de la FAA suspenden la pri-
mera vez, pero se les permite examinarse de nuevo, de modo que las ideas catastrofistas de Ra-
sheed no eran realistas. No era verdad que su carrera profesional fuera a hundirse ni que su vida
fuera a parar a la basura si no aprobaba el examen al primer intento. Ademas, lo méas probable era
que los companeros de Rasheed estuvieran mucho mas dispuestos a aceptarlo que lo que él se ima-
ginaba, y que se preocuparan mucho mas de su propia actuacion que de la de Rasheed.

Le propuse que preguntara a varios companeros si se sentirian desilusionados con €l si suspen-
dia el examen y si tenfa que presentarse otra vez. Se enterd que sus compaiieros se preocupaban por
el examen tanto como ¢l y de que les representaba un alivio saber que él se sentia igual que ellos,
ya que siempre aparentaba mucha confianza. Al final, Rasheed aprob6 el examen al primer inten-
to y con muy buena nota.

La técnica de la flecha descendente es facil de aprender y puede aportarle enseguida una gran
riqueza de informacion valiosa sobre sus propias actitudes y creencias. Parta siempre de un pensa-
miento negativo de su registro diario de estado de 4nimo. No tiene importancia qué pensamiento
sea el que elige; por lo tanto, elija uno que tenga interés para usted. Trace bajo el pensamiento una
flecha descendente y pregiintese a si mismo: «Si esto fuese verdad, ;qué significaria para mi? ;Por
qué me trastornaria?». Le vendra a la cabeza un pensamiento nuevo, que podra apuntar debajo de
la flecha.

Si repite este proceso varias veces, llegara por fin al fondo. Repase entonces la lista de creen-
cias contraproducentes comunes, en la pagina 97. Normalmente, sus CCP seran evidentes. Este
ejercicio le ayudard a comprender por qué es usted vulnerable a los tipos de problemas de estado
de 4nimo que le han estado molestando. Naturalmente, no bastari con sélo comprenderlo. En el ca-
pitulo siguiente le ensefaré a desarrollar un sistema de valores més gratificante.



CREENCIAS CONTRAPRODUCENTES COMUNES (CCP)

1. Perfeccionismo de la actuacién: no debo
fracasar jamds ni cometer nunca un error.

2. Perfeccionismo percibido: la gente no me
querra ni me aceptard si tengo algin defec-
to o si soy vulnerable.

3. Adiccién a los logros: mi valia como ser
humano depende de mis logros o de mi in-
teligencia, talento, estatus, ingresos o be-

lleza.

4. Adiccién a la aprobacién: necesito recibir
la aprobacién de todo el mundo para valer
algo.

5. Adiccién al amor: no puedo sentirme feliz
y realizado sin ser querido. Si no me quie-
ren, no vale la pena vivir.

6. Miedo al rechazo: si me rechazas, eso de-
muestra que hay algo malo en mi. Si estoy
solo, tiendo a sentirme desgraciado y sin
valfa.

7. Agradar a los demas: siempre debo procu-
rar agradar, aunque para ello me haga des-
graciado a mi mismo.

8. Fobia a los conflictos: las personas que se
quieren no deben refir ni discutir nunca.

9. Autoinculpacién: los problemas de mis re-
laciones personales han de ser por culpa
mia.

10. Inculpacion de los demas: los problemas
de mis relaciones personales siempre son
por culpa de la otra persona.

11. Prerrogativas: debes tratarme siempre co-
mo yo quiero.

12. Verdad: yo tengo la razén y ti estas equi-
vocado.

13. Desesperanza: mis problemas no podran
resolverse nunca. Jamas podré sentirme
verdaderamente feliz o realizado.

14. Falta de valor/Inferioridad: soy eminente-
mente falto de valor, deficiente e inferior
a los demas.

Perfeccionismo emocional: debo sentir-

me siempre feliz, confiado y controlado.

16. Fobia a la ira: la ira es peligrosa y debe
evitarse a cualquier precio.

17. Emotofobia: nunca debo sentirme triste,
angustiado, inadecuado, celoso ni vulne-
rable. Debo esconder mis sentimientos ba-
jo la alfombra y no trastornar a nadie.

18. Narcisismo percibido: las personas que me
importan son exigentes, manipuladoras y
poderosas.

19. Falacia del reguero de pdlvora: las perso-
nas son clones que piensan todos igual. Si
una persona me desprecia, correrd la voz
como un reguero de pélvora y pronto me
despreciara todo el mundo.

20. Falacia del foco: hablar con las personas
es como tener que actuar en un escenario
bajo la luz de un foco. Si no las impresio-
no, siendo sofisticado, ingenioso o intere-
sante, no les gustaré.

21. Pensamiento mdagico: si me preocupo lo

suficiente, todo saldra bien.

22. Bajo umbral de tolerancia a la frustra-
cién: nunca debo sentirme frustrado. La
vida debe ser siempre facil.

23. Superhombre/Supermujer: siempre debo
ser fuerte, nunca debo ser débil.

© 2003 by David D. Burns
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Coémo modificar una creencia contraproducente

(Como modificara usted una creencia contraproducente (CCP)? El proceso tiene tres pasos:

1. Realice un analisis de costes-beneficios (ACB): éste es siempre el primer paso. No se sen-
tird motivado para cambiar la creencia hasta que no vea que los inconvenientes son mayores
que las ventajas.

2. Revise la creencia: vea si es capaz de encontrar una creencia nueva que conserve todas las
ventajas pero elimine los inconvenientes.

3. Ponga a prueba la creencia: en muchos casos podra realizar un experimento para ver si la
CCP primitiva era realista o valida. Aqui es donde usted convierte la comprension intelec-
tual en verdadero cambio emocional a nivel visceral.

Paso 1. El andlisis de costes-beneficios

Vamos a repasar estos pasos. En la parte superior del ACB de la pagina 100 he escrito la creen-
cia: «Siempre debo intentar ser perfecto». ; Se le ocurren algunas ventajas de este esquema mental?
Pregiintese: «;De qué manera me ayudara esta actitud?», «;Cuéles son los beneficios de pensar de
esta manera?». Escriba la lista en la columna de «Ventajas». Después, pregintese de qué manera le
hara dafio este esquema mental. ;Cuales son las deventajas de intentar ser perfecto? ;Qué precio
pagara por creer eso? Haga una lista de costes del perfeccionismo en la columna de «Desventajas».

Recuerde que lo que debe escribir es una lista de las ventajas y las desventajas de intentar ser
perfecto o de basar su autoestima en ser perfecto. No escriba una lista de las ventajas y de las des-
ventajas de ser perfecto. Lo més probable es que ser perfecto no tenga ninguna desventaja, pero
ino es posible serlo!

Realice ahora el ACB. Enumere todas las ventajas y las desventajas de intentar ser perfecto.
Cuando haya terminado, sopéselas y escriba en los dos circulos de la parte inferior dos nimeros
que sumen 100. Si las ventajas son mayores que las desventajas, el nimero del circulo de la dere-
cha serd mayor. Recuerde que a veces una ventaja fuerte pesa mas que muchas desventajas, y vi-
ceversa. Cuando haya terminado, observe la ACB que aparece en la pagina 102.

El hombre que cumplimentd la ACB de la pagina 102 llegd a la conclusion de que las desven-
tajas de intentar ser perfecto pesaban mas que las ventajas, por lo que puso un 35 en el circulo de
la izquierda y un 65 en el circulo de la derecha. No obstante, los resultados seran diferentes para



ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DEL PERFECCIONISMO

Describa la actitud o sentimiento que quiere cambiar:
Siempre debo intentar ser perfecto.

Ventajas Desventajas

© 2003 by David D. Burns



cada persona. Si las ventajas de una creencia son mayores que sus desventajas, eso significa que
esa actitud le da resultado, por lo que probablemente no haya motivo para modificarla o para re-
nunciar a ella. Si sus desventajas son mayores, eso significa que la creencia no le estd dando muy
buen resultado. En tal caso, podra revisarla.

Paso 2. Revisar la creencia

Cuando haya caido en la cuenta de que las CCP tienen siempre un lado saludable y un lado mal-
sano, la tarea de modificarlas le resultard mas facil. No tiene por qué sentir que sus valores perso-
nales son completamente irracionales y ridiculos, y tampoco tiene que renunciar a todas sus creen-
cias. En vez de ello, puede llevar a cabo una cierta puesta a punto mental que le permita liberarse
de la parte negativa de cualquier CCP mientras conserva lo que ésta tiene de positivo.

Vamos a suponer que las desventajas de intentar ser perfecto son mayores que las ventajas.
(Qué podria decirse a si mismo en vez de «Siempre debo intentar ser perfecto»? Escriba aqui sus
ideas antes de seguir leyendo:

Solucion

Existen muchas maneras de revisar cualquier CCP, incluso la del perfeccionismo. He aqui un
planteamiento posible:

No tiene nada de malo que intente hacer un trabajo excepcional, pero si intento ser perfecto tendré
mucho estrés, preocupaciones y desilusiones. Cuando cometa un error o no consiga un objetivo, no ten-
go por qué sentirme humillado ni sin valor. Siempre hay posibilidades de mejorar. Puedo optar por ver
mis errores como oportunidades para el aprendizaje y para el desarrollo personal.

Si usted adoptara esta actitud, lo Ginico que dejaria de tener seria mucho estrés, mucha tension
y muchas dudas. Hasta podria acabar siendo todavia mas productivo y creativo porque se sentiria
mas relajado y porque su autoestima no estaria constantemente en peligro.

Paso 3. Poner a prueba la creencia

La revision de la CCP conduce al cambio intelectual y le aporta algo en que apoyarse, pero es
posible que, muy dentro de si, siga creyendo que la CCP es cierta. Por ejemplo, aunque se dé cuen-
ta de que su perfeccionismo le hace estar deprimido y angustiado, quiza siga sintiendo que debe in-
tentar ser perfecto. También puede creer que le pasara algo terrible si deja de renirse y castigarse
cada vez que no alcanza sus objetivos. El paso 3 conduce al cambio a nivel visceral. Usted pone a
prueba la CCP para descubrir si tenfa alguna validez de entrada.



ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DEL PERFECCIONISMO

Describa la actitud, sentimiento o hdbito que quiere cambiar:
Siempre debo intentar ser perfecto.

Ventajas

Desventajas

. Trabajaré duro.
. Cuando hago un gran trabajo, me siento ma-
ravillosamente.

. No me conformaré con medianias ni acabaré

con una carrera profesional de segunda cate-
goria.

. Mis niveles excepcionales mostraran que soy
una persona muy especial y de gran talento
y que estoy por encima de los demas. jAl fin'y
al cabo, no se podria esperar que una perso-
na corriente fuera perfecta!

. Mi perfeccionismo me aporta una manera fa-
cil de medir mi autoestima.

. Las demas personas me admiraran porque tra-
bajo tanto y tan a conciencia.

35

10.

. Mi perfeccionismo puede provocarme mu-

cho estrés y preocupacion.

. Cuando fracase o cometa un error, me senti-

ré hundido.

. Mi perfeccionismo puede impedirme que

sea creativo y que asuma riesgos, ya que ten-
dré miedo al fracaso.

. Sera dificil aprender de las criticas, porque

me sentiré amenazado por ellas y me pon-
dré a la defensiva. Siempre estara en juego
mi autoestima.

. Con frecuencia trabajo mejor cuando estoy

relajado y no me esfuerzo tanto.

Puedo perder de vista el cuadro general, por-
que me concentro demasiado en los detalles
pequenos.

. No me llevo demasiado bien con las demas

personas cuando me pongo perfeccionista y
exigente.

Parece que las personas me aprecian mas
cuando manifiesto interés por ellas, y no cuan-
do intento impresionarlas con mis propios
logros.

. Puedo llegar a postergar las tareas porque

todas me pareceran abrumadoras.

Nunca tendré la sensacion de haber triunfado
porque nunca seré verdaderamente perfec-
to en nada. Siempre quedaran posibilidades
de mejorar.

65

© 2003 by David D. Burns

En El manual de ejercicios de Sentirse bien* describi el caso de un catedratico de Medicina lla-

* Barcelona, Paidos, 1989. (N. del e.)

mado Nate que tenfa una baja autoestima y sentimientos de inadecuacion personal. Un dia, Nate



me trajo una copia de su curriculo. Me quedé impresionado. Tenia més de sesenta paginas con ti-
tulos de articulos de investigacion publicados, premios prestigiosos que habfa recibido y confe-
rencias que habia pronunciado en congresos importantes en todo el mundo. Le pregunté como po-
dia compaginar su baja autoestima con todos aquellos logros. El me dijo que cada vez que miraba
su curriculo se sentia desanimado y se decia a si mismo que los trabajos de investigacion de sus
colegas eran mucho més rigurosos e importantes que los suyos. Dijo que sus trabajos parecian
«blandos» y consistian principalmente en estudios tedricos, mas que en investigaciones puras y
duras en el laboratorio con verdaderos tejidos. Me dijo: «Doctor Burns, por muchas cosas que lo-
gre, nunca me parecen lo bastante buenas. Tengo la sensacion de estar escalando sin descanso pa-
ra llegar a la cumbre de la montafia mas alta. Pero cuando alcanzo la cumbre, en vez de tener una
sensacion de logro, veo a lo lejos otra montaha mas alta y el corazon se me cae a los pies porque
tengo que ponerme a escalar otra vez. ;| Donde estd la recompensa? ;Cuando voy a recoger los be-
neficios?».

Estaba claro que el perfeccionismo era una de las CCP de Nate. Se decia a s{ mismo: «Si no
puedo hacer algo a la perfeccion, no vale la pena que lo haga». Aunque se daba cuenta de que su
actitud le estaba desgraciando la vida, no se animaba a dejarla. Crefa que, sin su perfeccionismo,
tendria que conformarse con una vida de mediocridad.

Le propuse que usara el balance de placer/perfeccion para poner a prueba esta creencia. Como
se ve en la pagina 104, le dije que escribiera en la parte superior de la hoja: «Si no puedo hacer al-
go a la perfeccion, no vale la pena que lo haga», y le pedi que escribiera en la columna de la iz-
quierda una lista de diversas actividades con posibilidades de placer, aprendizaje, desarrollo per-
sonal o logros. Le animé a que incluyera una variedad amplia de actividades, y no sdlo cosas
relacionadas con su trabajo.

Le pedi que hiciera una prediccion del grado en que cada actividad seria satisfactoria y gratifi-
cante, en una escala del 0% (nada satisfactoria) al 100% (totalmente satisfactoria). Le recalqué que
debia hacer esas predicciones sobre el papel antes de realizar cada actividad. Después de comple-
tar cada una, podria anotar en qué medida habia sido satisfactoria y gratificante cada una de ellas
sirviéndose de la misma escala.

También le pedi que puntuara la perfeccion con que realizaba cada actividad en una escala del
0% (la peor posible) al 100% (perfeccion absoluta). Asi podria descubrir:

e Si era verdad que solo disfrutaba de las cosas que hacia perfectamente.

e El grado en que sus niveles de satisfaccion previstos coincidian con los niveles de satisfac-
cion reales.

* Qué actividades eran las mas gratificantes y cuales las menos.

A la semana siguiente, Nate tenfa algunos resultados interesantes que comentarme. Una de sus
actividades habfa sido pronunciar el discurso de bienvenida a los nuevos alumnos de medicina. Na-
te se encargaba de dar ese discurso todos los afos, pues le consideraban el orador con méas carisma
de la facultad.

Nate habfa previsto que el discurso resultaria satisfactorio en un 70%, pero su satisfaccion real
habia sido solo del 20%. Aquello era sorprendente, teniendo en cuenta que le habian aclamado to-
dos, puestos en pie, durante medio minuto, y que él mismo habia valorado su nivel de perfeccion
en un 90% en esa actividad.
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Le pregunté por qué era tan bajo su nivel de satisfaccion. El me explicod que, como siempre le
aclamaban puestos en pie, tenfa por costumbre cronometrar las aclamaciones. El afio pasado, al fi-
nal de su conferencia, los alumnos de medicina le habian aclamado puestos en pie durante mas de
un minuto. Este ano, solo le habian aclamado medio minuto. Nate se habia sentido desilusionado
y habia empezado a temer que estaba en decadencia.

Yo pensé: «jEs increible! Yo imparto conferencias constantemente, y no me han aclamado
puestos en pie ni una sola vez. | Y este tipo se queja porque a €l solo le han aclamado durante trein-
ta segundos!».

La segunda anotacion en el balance de placer/perfeccidon de Nate resultaba igualmente curiosa.
El domingo por la tarde habia descubierto que se habia roto una caneria en su cuarto de bafio y se
hab{a inundado el suelo. Nate habia decidido intentar arreglarla él mismo en vez de llamar a un
fontanero. Su nivel de satisfaccion previsto era de sd6lo un 10%, ya que no se le daba muy bien
arreglar cosas de casa y no habia intentado nunca hacer ninglin trabajo de fontaneria.

Dado que tuvo que hacer varios viajes a la ferreteria para comprar herramientas y piezas y pa-
ra pedir consejos sobre como hacer la reparacion, no consiguio6 arreglar la cafieria hasta las 10 de
la noche. Explicd que cualquier fontanero la podria haber arreglado en cinco minutos, y por eso ha-
bia valorado su nivel de perfeccion en un 5%. Pero su nivel de satisfaccion para esta actividad era
del 100%. De hecho, estaba muy contento. Dijo que era la cosa mas satisfactoria que habia hecho
desde hacia ahos.

Yo le dije: «Nate, tu problema es que te has equivocado de profesion. Deberias haberte hecho
fontanero!».

El resultado del experimento de Nate no concordaba con su creencia de que no valia la pena ha-
cer las cosas si no las hacia perfectamente. Empezd a darse cuenta de que habia pasado por alto
muchas fuentes de satisfaccion en su vida, como pasear por el bosque con su mujer, aunque no eran
excursionistas de categoria mundial, jugar al squash con su hijo, aunque no eran unos campeones,
o simplemente salir con su familia una tarde calurosa de verano a tomarse unos helados.

Este experimento tuvo una repercusion significativa en los sentimientos de autoestima de Nate
y en su carrera profesional. Me dijo que sus sentimientos de ansiedad y de inferioridad se habian
reducido y que su productividad incluso habia aumentado porque ya no se preocupaba tanto por te-
ner que hacerlo todo perfectamente.

Puede que sus CCP sean muy distintas de las de Nate, pero el proceso basico de revisarlas y de
ponerlas a prueba sera semejante. Cuando haya identificado una CCP que parezca que le esta cau-
sando problemas, podré realizar un ACB. Si las desventajas de la creencia son mayores que sus
ventajas, intente modificar la creencia para poder liberarse de las desventajas mientras conserva
las ventajas. Entonces podra poner a prueba la creencia para ver si era verdadera. El tipo de expe-
rimento que realizara usted dependera de la creencia que esti poniendo a prueba y de los tipos de
situaciones que le trastornan. En el capitulo 1 vimos cdmo un abogado llamado Jeffrey ponia a
prueba su perfeccionismo percibido diciendo a diez de sus colegas que acababa de perder un plei-
to en los tribunales.

Vamos a practicar los tres pasos para modificar una CCP. Elija de la lista siguiente una CCP que
le interese:

* Adiccién al amor (ACB en la pagina 107). No puedo sentirme verdaderamente feliz ni rea-
lizado sin ser querido. Si me rechazan o me quedo solo, me sentiré sin valor y desgraciado.



* Perfeccionismo percibido (ACB en la pagina 109). Los demés no me querran ni me respe-
tardn si ven que soy un ser humano deficiente.
¢ Prerrogativas/Inculpacion (ACB en la pagina 111). La gente debe ser como yo espero que sea.

Ahora, cumplimente un ACB para la creencia que ha elegido, utilizando el formulario de ACB
de la pagina indicada. Preglintese de qué manera le ayudara la creencia y de qué manera le hara da-
flo. Cuando haya completado la lista de todas las ventajas y las desventajas que se le ocurran, es-
criba en los circulos de la parte inferior dos niimeros que sumen 100 para indicar qué lista le pare-
ce mas potente.

Recuerde que debe enumerar las ventajas y las desventajas de la creencia. Supongamos que es-
ta trabajando con la adiccion al amor. Trace una lista de las ventajas y de las desventajas de basar
su autoestima y su capacidad para la felicidad en el hecho de ser amado. jNo prepare una lista de
las ventajas y de las desventajas de ser amado! jDesventajas, no tiene ninguna! Al menos que a mi
se me ocurran.

Pero si basa usted su autoestima en el amor de los demés, habra muchas consecuencias posi-
tivas y negativas. En el lado positivo, si usted se siente amado, se sentira feliz y sentira que va-
le algo. En el lado negativo, el rechazo puede ser devastador y su necesidad de amor puede ahu-
yentar a las personas. Estoy seguro de que se le ocurrirdn més ventajas y desventajas. Cuando
haya concluido su ACB, repase la ACB que presentamos para la creencia en cuestion en la pa-
gina siguiente al formulario que rellend usted. No he rellenado los dos circulos de la parte in-
ferior porque estas evaluaciones son muy personales y no existe una respuesta «correcta».
Cuando haya terminado, hablaremos de como se revisa cualquier CCP que le esté causando pro-
blemas.

Si le ha gustado la tarea de realizar el ACB, quiza le interese probar con los otros. Puede apren-
der mucho de ellos. A veces resulta sorprendente descubrir cudntas ventajas y desventajas ocultas
puede tener una creencia.

Vamos a suponer que las desventajas de la creencia son mayores que las ventajas. Usted puede
revisar la creencia de modo que las desventajas desaparezcan. Pruebe si es capaz de revisar la
creencia de la adiccion al amor: «No puedo sentirme verdaderamente feliz ni realizado sin ser que-
rido. Si me rechazan o me quedo solo, me sentiré sin valor y desgraciado». Escriba a continuacion
su creencia revisada:

Solucion
Una posibilidad serfa revisarla de la siguiente manera:

No es prudente depender de otra persona para sentirme feliz o valioso, ya que si esa persona me re-
chaza, mi mundo se vendra abajo. Ademas, mi necesidad de amor puede espantar a la gente y minar mis
relaciones personales. Estar con una persona amada es estupendo, pero las cosas que hago por mi cuenta
también pueden ser enormemente gratificantes.



ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DE LA ADICCION AL AMOR

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar: No puedo sentirme verdaderamente fe-
liz ni realizado sin ser querido. Si me rechazan o me quedo solo, me sentiré sin valor y desgraciado.

Ventajas Desventajas

© 2003 by David D. Burns



ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DE LA ADICCION AL AMOR

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar: No puedo sentirme verdaderamente fe-
liz ni realizado sin ser querido. Si me rechazan o me quedo solo, me sentiré sin valor y desgraciado.

Ventajas

Desventajas

Cuando me sienta amado, me sentiré muy
bien.

Si creo que la felicidad y la autoestima verda-
deras sélo pueden proceder del amor de otro,
no tendré que asumir la responsabilidad de
mi propia felicidad.

La mayoria de la gente coincide en que no es
posible sentirse verdaderamente feliz ni reali-
zado sin ser amado; por tanto, mis creencias
serdn semejantes a las de otros.

Esta creencia parece verdadera, por lo que
siento que estoy siendo sincero.

Seré una «persona abierta» y me esforzaré mu-
cho para que otras personas me quieran.
Podré culpar de mi infelicidad a otros.

Podré sentirme victima y tener lastima de mi
mismo cuando otra persona me rechace.

Esta creencia me mantendra motivado para
salir con gente y tener trato social.

iLa fantasia de que un dia se me aparecerd un
principe (o princesa) azul y hara realidad to-
dos mis suefios parece romantica y emocio-
nante!

1.
2.

3.
4.

Cuando esté solo me sentiré deprimido.
Puedo parecer necesitado de amor, lo que
ahuyentard a la gente.

Un rechazo seria devastador.

Seré demasiado sensible a los conflictos y a
los desacuerdos con otras personas. En vez de
escuchar, me pondré a la defensiva, porque
me sentiré muy amenazado. Siempre estard
en juego mi sentido de la defensa propia.

Si creo que la autoestima se basa en conse-
guir pareja, puede que esté intentando que
otra persona me dé algo que sélo yo me pue-
do dar a mi mismo.

Mis estados de animo y mi autoestima estardn
controlados por otras personas.

Siempre estaré en inferioridad de condicio-
nes, pues tendré que perseguir yo a la otra
persona. Asi tendrdn demasiado poder sobre
mi, y puede que me pierdan el respeto.

© 2003 by David D. Burns



ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DEL PERFECCIONISMO PERCIBIDO

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar: Los demds no me querrdn ni me res-
petaran si ven que soy un ser humano deficiente.

Ventajas Desventajas
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ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DEL PERFECCIONISMO PERCIBIDO

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar: Los demds no me querran ni me res-

petaran si ven que soy un ser humano deficiente.

Ventajas

Desventajas

—

. Trabajaré duro para impresionar a la gente.
. Ala gente le gustan los triunfadores; por eso,

si trabajo bien, la gente me respetard y admi-
rara.
No tendré que compartir mis sentimientos ni
que decir a la gente como me siento en reali-
dad.

. No tendré que arriesgarme a sufrir rechazos.
. Podré ocultar mi debilidad y presentar al mun-

do una buena imagen.

Podré sentirme victima y albergar en secreto
un resentimiento contra la gente por criticar-
me tanto y por no aceptarme como soy.
Siempre pareceré tranquilo y controlado.

. Sentiré que estoy siendo sincero y que afron-

to la verdad de la vida, porque la gente tien-
de a rechazar a los demds cuando fallan.

N

10.

11.

. Sentiré que tengo que ser perfecto para que

me quieran.

. No seré abierto con las demas personas.
. Podré ponerme a la defensiva siempre que

alguien me critique porque sentiré que siem-
pre tengo que tener la razon. Esto puede des-
encadenar mds conflictos porque la otra per-
sona se sentira frustrada y le parecera que
no escucho nunca.

. La gente no llegara a conocerme tal como

Soy.

. Me siento angustiado cuando estoy con otras

personas.
Estaré distanciado de la gente.

. No conseguiré el grado de intimidad que

deseo.

. Puedo infravalorar a las personas y hacer su-

puestos sobre ellas que no son ciertos.

. Al intentar ser tan perfecto siempre se con-

sume una cantidad inmensa de tiempo vy
energia. Esto agota las fuerzas.

Parece que la gente me aprecia mas cuando
soy mas espontaneo y cuando no me esfuer-
zo tanto.

Puedo albergar en secreto un resentimiento
contra la gente porque parece que me criti-
can mucho y son muy exigentes.
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ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DE LAS PRERROGATIVAS/INCULPACION

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar: La gente debe ser como yo espero que
sea.

Ventajas Desventajas

QO QO
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ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DE LAS PRERROGATIVAS/INCULPACION

Describa la actitud, sentimiento o hdbito que quiere cambiar: La gente debe ser como yo espero que

sea.
Ventajas Desventajas
1. Me sentiré superior moralmente. 1. Me sentiré airado, frustrado y estresado casi
2. Podré mantener a la gente a distancia. No todo el tiempo.
tendré que acercarme a los demas. 2. Sera dificil resolver los conflictos y los desa-
3. Podré culpar a las personas de mis proble- cuerdos porque yo siempre tendré que tener
mas en mis relaciones con ellas. la razén. Asi, la otra persona se pondrd a la
4. No tendré que examinar mi papel en el pro- defensiva.
blema. 3. Mi actitud negativa y mis quejas constantes
5. Esta creencia me protege de sentirme vulne- sobre otras personas pueden ahuyentar a
rable. Cuando las cosas no salgan como yo mis amigos.
quiero, podré tener un ataque de rabia en 4. Estaré con el animo amargado y cinico casi
vez de sentirme dolido o desilusionado. siempre.
6. Estaré convencido de que yo tengo la razén 5. No me sentiré muy alegre ni creativo.
y de que los demds estan equivocados. 6. Laira puede resultar agotadora y quitar fuer-
7. Podré tener fantasias de venganza vy justifi- zas.
car mi conducta agresiva. 7. Me sentiré frustrado, porque cuando empie-
8. La ira es potenciadora y emocionante. Me ce a culpar a otros, ellos se pondran tercos.
aporta una sensacién de lo que soy y de lo Se empefiaran en que todo es por culpa mia.
que represento. 8. Tendré muchos enemigos.
9. Puedo decir a mis amigos lo canalla y fraca- 9. Puedo tener problemas de salud, como la
sado que es el otro. tension alta o un ataque al corazén.
10. Me defenderé. No consentiré que los demds | 10. La verdad es que el mundo no sera como yo

abusen de mi.

quiero, por muy airado o exigente que me
ponga.
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He aqui otro planteamiento que también podria dar resultado:

Puedo desear las relaciones amorosas sin necesitarlas. El amor de otra persona nunca puede volver-
me valioso y su rechazo tampoco puede dejarme sin valor. Si una persona esta enfadada conmigo, pue-
do intentar entender como se siente y preguntarle si he hecho algo que la ha irritado o que ha herido sus
sentimientos. Si hablamos, podemos acabar por sentirnos mucho més unidos. Si la persona se niega a
hablar del problema y decide rechazarme, sera una desilusion, pero no el fin del mundo, y desde luego
que no quiere decir que yo no valga nada. La verdad es que méas bien daria algo que pensar sobre la otra
persona.

Cuando usted revisa una CCP, tiene mucho lugar para la creatividad y para la individualidad.
Ademas, si revisa la creencia reflexionando bien, puede incluso librarse de lo malo sin renunciar a
lo bueno. No tendra que renunciar a nada de lo que usted valora o en lo que usted cree. Desarro-
llara un sistema de valores mas robusto y realista que no se le hundird encima cuando las cosas se
pongan dificiles.

Cuando haya revisado su creencia, querra cambiarla a nivel visceral. ;Qué clase de experimen-
to puede realizar para poner a prueba la creencia: «No puedo sentirme verdaderamente feliz ni rea-
lizado sin ser querido. Si me rechazan o me quedo solo, me sentiré sin valor y desgraciado»? Es-
criba aqui sus ideas:

Solucion

Podria organizar actividades a solas y actividades con los demés y comparar en qué medida son
gratificantes y satisfactorias. Para realizar este experimento, utilice la hoja de prediccidn de placer
de la pagina 114. He escrito en la parte superior la creencia que vamos a poner a prueba. En la co-
lumna de la izquierda escriba varias actividades planificadas que tienen posibilidades de producir
placer, aprendizaje o desarrollo personal. No olvide incluir actividades que puede hacer a solas, co-
mo por ejemplo correr u ordenar su mesa de trabajo, ademas de actividades que puede hacer con
otras personas, como ir al cine o dar un paseo con un amigo. En la columna de «Compafero», in-
dique con quién piensa realizar cada actividad. Si piensa hacer algo a solas, escriba «Yo» en esa
columna. No escriba la palabra «Solo» porque en realidad usted nunca esta solo; siempre esta con-
$igo mismo.

En la columna de «Satisfaccidon prevista», escriba una prevision de lo satisfactoria y gratifi-
cante que cree que serd cada actividad en una escala del 0% (nada en absoluto) al 100% (al maxi-
mo). No olvide cumplimentar esta columna anftes de realizar cada actividad. Después de haber rea-
lizado la actividad, puntfie en la columna de «Satisfaccidon real» el grado de satisfaccidon que le
aporto seglin la misma escala.

Cuando vea los datos, podra comparar sus niveles previstos de satisfaccion con la satisfaccion
real que tuvo. Descubrird en muchos casos que muchas actividades resultan ser mucho mas grati-
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ficantes y satisfactorias de lo que usted esperaba. Este descubrimiento puede motivarlo para hacer
todavia mas. También puede comparar la satisfaccion que le producen las actividades que realiza
con otras personas con la satisfaccion que le producen las actividades que hace a solas. Puede que
descubra que algunos de sus momentos mas felices se producen cuando esté solo.

No pretendo restar importancia a las relaciones con los demas. Sin embargo, la hoja de predic-
cion de placer puede servir para demostrarle que su capacidad para la felicidad no tiene por qué de-
pender de los demas. Esta idea puede liberarle de la trampa de tener que obtener su autoestima de
los demaés y, paraddjicamente, puede conducirle a unas relaciones mas satisfactorias con las demas
personas.






9

La técnica del «Qué pasaria si»

La técnica de la flecha descendente le ayuda a localizar las creencias contraproducentes que lo
hacen vulnerable a la ansiedad, a la depresion y a los problemas en sus relaciones con las demas
personas. La técnica del «Qué pasaria si» le ayuda a desvelar una fantasia terrorifica que desenca-
dena su ansiedad. Cuando usted plante cara a esa fantasia, podra derrotar sus miedos para siempre.

Kristin era una mujer divorciada que vivia en Filadelfia con sus dos hijos, de 9 y 11 ahos. Pro-
cedia de una familia destacada y se dedicaba con interés a las actividades caritativas. Sin embar-
go, hacia afios que padecia agorafobia y no podia salir de su casa a no ser que fuera acompanada
por sus hijos o por un amigo de confianza.

Le pedi que cumplimentara un registro diario de estado de animo (RDEA) para enterarme de
qué era lo que temia tanto. El suceso trastornador de su RDEA era, simplemente, pensar en ir an-
dando sola a la tienda. Se sentia deprimida, angustiada, culpable, humillada, deficiente, sola, aver-
gonzada, desanimada y frustrada. Se decfa a s misma: «Si voy andando a la tienda yo sola, podria
pasarme algo terrible».

Decidi explorar este miedo aplicando la técnica del «Qué pasaria si». Esta técnica es semejan-
te a la de la flecha descendente, pero va dirigida concretamente a la ansiedad. Usted traza una fle-
cha descendente bajo un pensamiento negativo de su registro diario de estado de 4nimo y se for-
mula preguntas tales como: «; Y si esto fuera verdad?», «;Qué es lo peor que podia pasar?», «;Qué
es lo que méas temo?». Le vendra a la cabeza una fantasfa nueva. Escribala debajo de la flecha y tra-
ce otra flecha por debajo del nuevo texto. Siga formulandose preguntas del mismo tipo: «; Y si su-
cediera esto?», «;Qué es lo que mas temo?». Si repite el proceso varias veces, le conducira hasta
la fantasia nuclear que esta desencadenando sus miedos.

Pedf a Kristin que trazara una flecha descendente bajo su pensamiento negativo y le dije: «Su-
pongamos que decidieses ir andando a la tienda ta sola. ;Qué es lo peor que podria pasarte? ;Qué
es lo que mas temes?».

Kristin dijo: «Podria caérseme el pafiuelo en la acera sin que me diera cuenta de que lo habia per-
dido». Yo le pedi que escribiera este pensamiento debajo de la flecha y que trazara otra por debajo
del pensamiento, como se ve en la pagina 119. Nuestra conversacion prosiguid de esta manera:

DaviD: Supongamos que pasara eso. Se te cae el panhuelo, camino de la tienda. ;Qué pasarfa entonces?
(Qué es lo que més temes?

KRIsTIN: Bueno, podria cometerse un crimen terrible en el mismo lugar donde yo perdi mi pafiuelo. Po-
drian asesinar a alguien alli.



Davip: De acuerdo; escribe eso, pues, bajo la flecha y traza otra bajo el nuevo escrito. Ahora, suponga-
mos que pasara eso. Dejas caer el pafuelo en la acera y se comete un asesinato en ese mismo punto.
(Qué pasa entonces? ;Qué es lo que mas temes?

KRISTIN: La policia podria encontrar mi pafiuelo en el lugar del crimen y localizarme por él. Podrian usar
muestras de ADN, por ejemplo.

Davip: Bueno. Escribe eso y traza otra flecha por debajo. Ahora, vamos a suponer que la policia encuen-
tra tu panuelo. ;Qué pasa entonces?

KRISTIN: Y bien, podrian llegar a la conclusion de que la asesina he sido yo y detenerme. No tendria coar-
tada, ya que iba sola.

Davip: De acuerdo; supongamos que la policia te detiene y te interroga y que no tienes coartada. ;Qué
pasarfa si sucediera eso? ;Qué es lo que mas temes ahora?

KRISTIN: Podrian llevarme a juicio y condenarme por asesinato.

DaviD: ;Y después?

KRISTIN: Después me encerrarfan en la carcel para el resto de mi vida.

Davip: Esta claro que a nadie le gustaria pasarse el resto de su vida preso. Pero ;qué significaria eso pa-
ra ti? ;Qué tiene la carcel para darte tanto miedo?

Kristin exclam6 entonces: «Mis hijos tendrian que criarse solos, sin su madre. Yo no estaria all{,
a su lado». Se echo a llorar y parecid que habiamos tocado un punto sensible.

Cuando Kristin hubo llorado a gusto, le pedi que me hablase mas de aquel miedo. Naturalmen-
te, a ninguna madre le gustaria verse en la carcel y separada de sus hijos, pero aquellas circuns-
tancia parecian tremendamente improbables. ;Por qué se preocupaba tanto Kristin de sus hijos?

Kristin me explicd que Tom, su hijo de 11 afos, habia estado causando problemas en la es-
cuela. Ademas, varios vecinos se habian quejado de que alguien habia estado rompiendo venta-
nas por la noche. Algunos dias méas tarde, la policia habia pillado a Tom tirando piedras a las ven-
tanas de los vecinos y habia amenazado con enviarle a un centro de menores si no cambiaba.
Kristin habia recibido también informes de la escuela segtin los cuales Tom iba muy atrasado en
los estudios y tenfa peleas. Estaba enfadada con Tom, pero no se atrevia a hacer valer su autori-
dad. Habia intentado imponerle disciplina a base de amor y de ldgica, pero estas estrategias no
habfan dado resultado. También se sentfa frustrada porque su ex marido mimaba mucho a los ni-
fios y no le apoyaba en sus esfuerzos por imponerles disciplina. Sin embargo, Kristin no habia ex-
presado estos sentimientos en voz alta porque ella era una persona muy amable y no queria pro-
vocar problemas.

Parece que detras de los miedos de Kristin se esconden algunas emociones. En su fantasia, la
condenan por un delito que no ha cometido. Pero, en su fuero interno, en realidad teme que Tom se
esté convirtiendo en un delincuente. Tiene ira, pero se siente culpable porque cree que todo es por
su culpa, y por eso, en sus fantasias, es ella la que termina en la carcel. Al mismo tiempo, castiga
a Tom porque éste tiene que criarse sin su madre. Los psicoanalistas llaman a esto «la solucidn ma-
soquista». Dicho de otro modo, usted puede castigar a alguien con tal de que se castigue a si mis-
mo todavia mas.

Cuando Kristin esconde bajo la alfombra sus sentimientos de ira, éstos vuelven a salir, disfra-
zados de fantasias temibles. Uno puede intentar hacer caso omiso de su ira, pero ésta vuelve a sa-
lir siempre de manera indirecta. La ansiedad es casi siempre la expresion simbodlica de como se
siente uno por dentro.

Kristin y yo hablamos de cdbmo podia imponer disciplina a Tom de manera firme pero carifio-
sa. Ella estaba deseosa de aprenderlo porque era consciente de que su amabilidad no estaba dan-
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do resultado. También le ensené como podia comunicarse de manera mas practica con su ex ma-
rido para que los dos pudieran dejar de pelearse y empezaran a trabajar juntos y en equipo. Las
habilidades de Kristin para el trato interpersonal y su confianza en si misma aumentaron consi-
derablemente. El profesor de Tom envi6 una nota a Kristin informandole de que las notas y la
conducta del chico habian mejorado notablemente, y algunos meses mas tarde lo eligieron dele-
gado de su clase.

Si bien habfamos resuelto algunos de los problemas que rondaban por debajo de la superfi-
cie, Kristin seguia teniendo miedo de salir sola de casa. Tarde o temprano tendria que plantar ca-
ra a ese miedo. Yo la animé a que un sadbado por la manana saliera sola de su casa y se sentara en
un banco de un parque que estaba a varias manzanas de su casa. Le dije que se quedara sentada
en el banco hasta que la ansiedad se le pasara o mejorara notablemente, aunque tardase una ho-
ra o mas. Le dije que podia llevarse un cuaderno e ir anotando cada pocos minutos la intensidad
de su ansiedad en una escala del 0% (ninguna ansiedad) al 100% (panico puro). También podria
anotar cualquier pensamiento o fantasia temible que tuviera. Esta técnica se llama «autosegui-
miento».

Kristin dijo que la tarea le parecia terrorifica, pero accedid a probarla porque estaba determi-
nada a superar su agorafobia. Le dije que si la ansiedad empezaba a abrumarla, podia distraerse
concentrandose intensamente en algo que captase toda su atencion. Kristin dijo que se llevaria su
cubo de Rubik por si le hacia falta.

Llegd por fin el gran dia. Kristin se obligd a ir andando hasta el parque y a sentarse en un ban-
co. Su ansiedad subi6 al 90% y la inundaban las fantasias de que la detenfan y la metian en la car-
cel. Pero se quedd alli sentada y se forzd a soportar la ansiedad durante casi veinte minutos.

De pronto, vio a un policia que estaba a unos quince metros de ella. La ansiedad le subid al
100% y tuvo un impulso casi irresistible de echar a correr hacia su casa. Pero recordd su promesa
de no marcharse, por muy angustiada que estuviera, de modo que se puso a mirarse los pies, in-
tentando pasar desapercibida. Vefa al agente por el rabillo del ojo y deseaba desesperadamente que
se marchara.

En vez de ello, el policia se volvid y empez6 a caminar despacio hacia ella. jTerror puro! Kris-
tin sacd su cubo de Rubik y se puso a juguetear con él. Pero el policia se acercaba cada vez mas.
De pronto, vio dos zapatos negros en la acera, ante ella, y comprendi6 que el agente la miraba fi-
jamente, esperando algo.

Kristin comprendid que la habian pillado. Dejo el cubo de Rubik en su regazo y levantd las
manos al frente para que el policia le pudiera poner las esposas. Pero cuando levantd la vista vio
que era el agente O’Reilly, un viejo policia irlandés al que conocia desde que era nifha. El policia
le dedico una sonrisa amable y le dijo: «jBuenos dias, Kristin! Bonito dfa. jMe alegro mucho de
que salgal!».

Los temores de Kristin se desvanecieron en un instante. Pas6 unos minutos charlando con en-
tusiasmo con el agente O’Reilly y después pased durante varias horas por el centro de Filadelfia,
haciendo compras y todas las demas cosas que llevaba ahos sin poder hacer. Dijo que durante to-
do ese tiempo no sinti6 el menor atisbo de ansiedad. Jamas volvio a sufrir agorafobia.

En la recuperacion de Kristin intervinieron cinco técnicas. En primer lugar, desvelamos la fan-
tasia que se encontraba en la raiz de sus miedos empleando la técnica del «Qué pasaria si». Al
mismo tiempo, pusimos de manifiesto la frustracidon y la ira que habian estado alimentando sus
miedos. Esta fue la técnica de las emociones ocultas. Por fin, combinamos la inundacion, que es



un tipo de exposicidn intensa, con el autoseguimiento y la distraccion para que ella pudiera afron-
tar el monstruo que mas temfa.

La técnica del «Qué pasaria si» le ayudara a desvelar la fantasfa que ha estado desencadenan-
do sus miedos, pero no bastara sélo con entenderla. En Gltima instancia tendrd que afrontar su
miedo, tal como hizo Kristin. El tipo de exposicion al miedo que emplee usted dependera de la
naturaleza de sus miedos. En la tercera parte hablaremos de muchas técnicas de exposicion inno-
vadoras.
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Técnicas basadas en la compasion

La mayoria nos guiamos por un doble parametro. Cuando nos sentimos trastornados, nos criti-
camos sin piedad y nos hacemos trizas. Pero si estuviésemos hablando con un amigo que tiene el
mismo problema, seriamos mucho mas amables y objetivos. Cuando usted aplica la técnica del do-
ble parametro, opta por renunciar a su doble pardmetro y por tratar a todos los seres humanos, in-
cluido usted, con un mismo patrdn que se basa en la verdad y en la compasion.

Esto funciona de la siguiente manera. Cuando usted esta angustiado o deprimido, lo habitual se-
rd que la mente se le inunde de pensamientos negativos sobre usted mismo y sobre su vida. Puede
que se diga a s{ mismo que no sirve para nada, que lo ha echado todo a perder y que las cosas no
cambiaran nunca. Preglintese a s{ mismo: «;Como hablaria yo a un amigo querido que tuviera un
problema similar?», «;Le dirfa cosas duras?», «Si no se las dirfa, ;por qué no?».

Puede llegar a la conclusion de que no hablaria asi a un amigo porque eso seria una crueldad y
porque, de entrada, esos pensamientos no son realistas. En tal caso, pregtintese qué diria a su ami-
go. Después, preglintese si estaria dispuesto a hablarse a s mismo de esa manera compasiva.

Hace algunos ahos dirigi un seminario intensivo de tres dias para un grupo reducido de psico-
terapeutas en Florida. El seminario se centrd en la curacion personal, ademas de en la formacion
sobre psicoterapia. El tema seguia el principio de «Médico, carate a ti mismo».

Walter, un terapeuta especializado en matrimonios y familias, explico que llevaba varios afos lu-
chando contra la ansiedad y la depresion porque Paul, el hombre con el que habia vivido durante
ocho ahnos, le habia dejado por otro hombre. Cuando Walter se enterd de que Paul y su nuevo aman-
te se iban a ir a las islas Hawai para celebrar alli el cumpleanos de Paul, Walter se sinti¢ absoluta-
mente destrozado. Estaba tan humillado que ni siquiera habia dicho a sus padres que Paul y él ha-
bian roto. Se llevo la mano al pecho y dijo: «Siento un verdadero peso aqui. Toda esta experiencia
no me ha dejado més que una sensacidon de soledad y de vacfo. Yo tenfa una vida muy organizada y
previsible. De pronto, ya no la tengo y me siento muy solo. Lo siento como una cosa universal y de-
finitiva. Siento como si este dolor fuera a durar para siempre, hasta el fin de los tiempos».

Senti lastima por Walter. Se hacia duro verlo sufrir de esa manera, pues parecia una persona
muy buena y delicada. Por supuesto, es natural tener una sensacion de pérdida cuando ya no esta-
mos con una persona a la que queremos mucho. Pero la mayor parte del dolor del rechazo es con-
secuencia de nuestros pensamientos, y no del rechazo en si. Y a veces estos pensamientos estan
enormemente distorsionados y son muy dafinos.

Pregunté a Walter lo que pensaba y lo que sentia acerca de la ruptura con Paul. ;Qué se estaba
diciendo a si mismo? El dijo: «Me siento increiblemente culpable y humillado y me parece que ha



debido de ser culpa mia. Puede que me faltara habilidad, atractivo o dinamismo. Puede que no su-
piera estar a su lado en lo emocional. Tengo la sensacion de que debo de haber hecho algo mal,
pues de lo contrario Paul no me habria abandonado. A veces siento que soy un farsante absoluto.
Aqui estoy yo, psicoterapeuta especializado en matrimonios y en familias, y ni siquiera mi propia
relacidon de pareja salio bien. Siento que soy un fracasado, un fracasado total y absoluto».

Walter se sentia triste, angustiado, culpable, sin valor, solitario, avergonzado, desesperanzado,
frustrado y airado. La mayoria de estos sentimientos eran intensos. En su registro diario de estado
de 4nimo recogid estos cinco pensamientos:

1. Nunca volveré a tener una relacion de pareja.

2. Debe de ser imposible convivir conmigo o mantener una relacion de pareja conmigo.
3. Debo de tener algo malo.

4. Lo he echado todo a perder y he tirado mi vida a la basura.

5. Terminaré siendo un viejo gay solitario, gordo y canoso.

Crefa muy firmemente en todos estos pensamientos. Indique con una senal las distorsiones que
pueda encontrar en los pensamientos negativos de Walter. Puede consultar las definiciones de las
distorsiones cognitivas en la parte inferior de la pagina 75.

Distorsion ) Distorsion V)

1. Pensamiento todo o nada 6. Magnificaciéon o minimizacién
2. Generalizacién excesiva 7. Razonamiento emocional
3. Filtro mental 8. Afirmaciones del tipo «Deberia»
4. Descartar lo positivo 9. Poner etiquetas
5. Saltar a conclusiones 10. Inculpacién

* lectura del pensamiento e Autoinculpacion

e Adivinacién del porvenir e Inculpacién de los demas

Solucién

Como puede ver en la pagina 125, Walter y yo observamos que en sus pensamientos se daban
las diez distorsiones.

Puede apreciar usted que la mayor parte de los sufrimientos de Walter son consecuencia de la
manera ilogica en que piensa acerca del rechazo. Podria decirse, incluso, que Walter se esta tra-
tando con mucha mas dureza que como lo tratd Paul. Yo pensé que la técnica del doble parametro
podia resultar Gtil porque Walter parecia una persona calida y compasiva. Le pregunté qué diria a
un amigo querido al que hubiera rechazado una persona con la que llevara viviendo ocho anos. Le
pregunté: «;Le dirfas que debe de tener algo malo, que debe de ser imposible convivir con él, que
habia echado su vida a perder y que la habia tirado a la basura para siempre?».

Walter puso cara de consternacidn y dijo que jamds dirfa cosas asi a un amigo. Yo le propuse
que realizdsemos un ejercicio de representacion de papeles, para que &l me pudiera ensefar lo que



LAS DISTORSIONES DE WALTER

Distorsion

V)

Explicaciéon

Pensamiento todo o nada

Walter estd pensando en las cosas en términos
de blanco o negro. Se esta diciendo a si mismo
que su relacion ha sido un fracaso completo
y que él tiene toda la culpa de la ruptura.

Generalizacién excesiva

Walter esta generalizando desde el rechazo
hasta todo su ser y se esta diciendo que no tie-
ne valor, que no puede ser amado y que no es
bueno. Por eso se siente tan avergonzado y de-
sesperanzado.

Filtro mental

Walter se esta centrando en todas sus faltas y
filtrando sus muchas cualidades positivas.

Descartar lo positivo

Walter se esta infravalorando y esta pasando
por alto el hecho de que es una persona calu-
rosa, leal y compasiva.

Saltar a conclusiones
e Lectura del pensamiento
e Adivinacién del porvenir

Walter practica la lectura del pensamiento
cuando se dice que no volverd a mantener una
relacién de pareja con amor y que acabara
gordo y solo.

Magpnificacién o minimizacion

Estd maximizando su papel en el problema y
minimizando el de Paul. Si bien su disposicién
a examinar su papel en la ruptura es admira-
ble, no esta teniendo en cuenta que una ruptu-
ra es cosa de dos.

Razonamiento emocional

Como se siente culpable, da por supuesto que
es verdaderamente culpable de la ruptura. Se
siente sin valor y por eso llega a la conclusion
de que es un verdadero fracasado. Se siente
desesperanzado y por eso se dice que esta des-
tinado a sentirse solo siempre.

Afirmaciones del tipo «Deberia»

Walter se esta diciendo que no deberia tener
ningln defecto ni falta. También cree, al pare-
cer, que si es una pareja carifiosa y fiel, toda
relacién deberia durar para siempre.

Poner etiquetas

Se considera un farsante y un fracasado.

10.

Inculpacién
e Autoinculpacion
e Inculpacién de los demas

Se estd atribuyendo a si mismo toda la culpa
del fracaso de la relacién, aunque no es capaz
de decir nada concreto que hiciera mal.




dirfa a un amigo que se encontrase en la misma situacion. Pedi a Walter que se imaginara que te-
nia un buen amigo llamado Kirk. Este es casi un clon de Walter. También es psicoterapeuta espe-
cializado en familias y en matrimonios, tiene su misma edad y los mismos puntos fuertes y debili-
dades que Walter. Ademas, Kirk acaba de romper con su novio, Jake, después de que llevaran ocho
anos viviendo juntos. Le dije a Walter que yo representaria el papel de Kirk y que él podia repre-
sentarse a si mismo. Nuestra conversacion fue la siguiente:

KIRK (representado por David): Walter, ;puedo hablar contigo un momento?

WALTER: ;Qué hay?

KIrk: No sé si te habras enterado, pero Jake y yo hemos roto hace cosa de un mes. Acabo de enterarme
de que se va a Hawai con su nuevo novio para celebrar allf su cumpleahos. Estoy destrozado.

WALTER: Siento mucho oir esto. Debes de sentirte terriblemente mal.

KIrk: S7 que me siento terriblemente mal. Creo que he echado mi vida a perder para siempre. Tengo la
sensacion de que debo de tener algo malo y me parece que no volveré a tener jamés una relacion de
pareja. ;No te parece razonable?

WALTER: Me figuro que te llevaste un golpe muy duro cuando Jake te dejo, pero no estoy seguro de en-
tender lo que me estas diciendo. ;Como has llegado a la conclusion de que debes de tener algo malo
o de que no volveras a tener nunca una relacion de pareja?

KIrk: Siento que ha debido ser culpa mia porque me siento sin valor, culpable y humillado. Siento que no
soy bueno y que debo de tener algo de malo.

WALTER: Me parece que te estds tratando con bastante dureza. jHiciste algo que molestara a Jake? ;Qué
crees que hiciste mal?

KIrk: En realidad, no se me ocurre nada. Siento, simplemente, que ha debido de dejarme porque yo no
era lo bastante bueno. De lo contrario, ;por qué iba a dejarme?

WALTER: Es una lastima que Jake te dejara, y tienes todo mi afecto. Sé lo hundido que se puede sentir uno
asi. Pero las personas dejan las relaciones personales por todo tipo de motivos. Puede que estuviera
aburrido. Puede que estuviera enfadado. Puede que estuviera inquieto. Puede que tuviera ganas de se-
xo y lo tentara alguien atractivo que hubiera conocido. La lista de posibilidades es larga. Y aunque hu-
biera un conflicto de alguna clase entre vosotros dos, fue €l el que se marcho sin intentar resolverlo,
y no ta.

KIrk: Puede que eso sea cierto, pero la verdad es que me ha dejado, por el motivo que sea, y tengo la sen-
sacion de que no voy a volver a tener nunca una relacion de pareja. Tengo la sensacion de que mi vi-
da se esta acabando y de que ya no puedo esperar més que soledad, humillacion y tristeza durante el
resto de mi vida.

WALTER: ;Como has llegado a la conclusion de que no vas a volver a tener nunca mas una relacion de pa-
reja? Eso parece un poco extremista. {Habias tenido antes una relacion de pareja?

KIrk: Bueno, si, habia tenido una que habia durado ocho afios. Y antes de ésa tuve otras.

WALTER: De manera que, seglin parece, has tenido muchas relaciones de pareja, entre ellas una que durd
ocho afios. ;No es asi?

KIRK: Si, asi es.

WALTER: Entonces, me pregunto si tiene sentido que afirmes que no volveras a tener nunca mas una rela-
cion de pareja de ahora en adelante. A mi no me suena logico lo que dices.

KIrk: ;Quieres decir que, en vista de que he tenido muchas relaciones de pareja en el pasado, probable-
mente volveré a tener otra en el futuro, aunque ahora mismo me sienta terriblemente mal?

WALTER: jDecididamente, si!

KIrk: Y ;lo dices sodlo para consolarme o porque es verdad?

WALTER: Lo digo porque es cierto. Si que has tenido muchas relaciones de pareja en tu vida, de modo que
parece probabilisimo que tengas otra en el futuro.



DAvID (hablando de nuevo en su propio nombre): Estoy muy de acuerdo con lo que dices, Walter. ; Seria
verdad lo mismo para ti? Al fin y al cabo, tu amigo Kirk es igual que ta.
WALTER: jAh! Ya veo lo que quieres decir. Supongo que también tendria que ser verdad para mi.

Adviértase que cuando hicimos la representacion de papeles, Walter empez0 a alegar de mane-
ra bastante persuasiva que su primer pensamiento negativo, «No volveré a tener nunca una rela-
cidn de pareja», no era muy realista. Parecia que la técnica del doble parametro funcionaba clara-
mente con él, pero quise asegurarme. Le pregunté si se le ocurria alglin pensamiento positivo que
pudiera desmentir el primer pensamiento negativo de su registro diario de estado de 4&nimo. El pen-
samiento positivo que presentd puede leerse en el recuadro inferior. A Walter le parecia realista es-
te pensamiento, y por ello lo calificd con un 95% en la columna de «% creencia». Esto significa
que cumplia la condicidn necesaria para el cambio emocional. Ademas, la creencia de Walter en el
pensamiento negativo bajo del 95% al 15%. Esto significaba que el pensamiento positivo también
cumplia la condicion suficiente para el cambio emocional.

(Por qué se produjo este cambio repentino? En la representacion de papeles, Walter pudo pen-
sar en el rechazo de una manera mucho mas realista y compasiva porque sentfa que estaba hablan-
do a un viejo amigo al que habian rechazado. Pero, naturalmente, en realidad se estaba hablando a
s{ mismo.

Quise cerciorarme de que Walter estaba ganando verdaderamente la batalla contra la parte auto-
critica de su cerebro y por eso segui adelante con la representacion de papeles de doble parametro.
Esta vez me centré en el segundo pensamiento negativo de Walter: «Debe de ser imposible convi-
vir conmigo o mantener una relacion de pareja conmigo». Debati con €l de la manera mas persua-
siva que pude porque queria ver si era capaz de sacar la pelota del campo una vez mas. Estoy re-
presentando de nuevo el papel del amigo de Walter, Kirk:

KIRK (representado por David): Walter, hay otro aspecto del que no te habia hablado. Lo que t no en-
tiendes es que es imposible convivir conmigo y es imposible mantener una relacion de pareja conmi-
go. Este es el verdadero motivo por el que me siento tan mal y por eso estaré solo el resto de mi vida.

. . % % . . . o, %
Pensamientos negativos . | Distorsiones Pensamientos positivos .
antes | después creencia

1. Nunca volveré a tener 95% 15% | GE, FM, DP, | 1. No existen pruebas rea-| 95%

una relacién de pareja. LP, AP, MAG, les de ello. He manteni-
RE, ATD, Al do muchas relaciones de
pareja en el pasado. Aho-
ra tengo la sensacién de
que no volveré a tener
una relacién asi porque
estoy muy dolido. Pero
estos sentimientos se me
pasaran con el tiempo y
empezaré a conectar con
otras personas, como me
ha sucedido siempre en el
pasado.




WALTER: Caray, me sorprende que me digas eso porque te conozco desde hace mucho tiempo y nunca me
habfas dado esa impresion. La verdad es que siempre has sido calido y abierto, y un amigo fiel. ;Co-
mo es posible que hayas llegado a la conclusion de que es imposible mantener una relacion de pareja
contigo?

KIrK: Bueno, mi relacion con Jake se ha deshecho. ;No demuestra eso que es imposible mantener una re-
lacion de pareja conmigo?

WALTER: Con toda sinceridad, lo que estas diciendo no tiene mucho sentido. En primer lugar, Jake tam-
bién participaba en esa relacion de pareja. El amor es cosa de dos. Y en segundo lugar, si que mantu-
viste una relacidon de pareja con €l con bastante éxito durante ocho anos. Entonces, ;como puedes de-
cir que es imposible convivir contigo?

KIrk: Vamos a ver si te entiendo bien. ;| Me estas diciendo que yo mantuve una relacidon de pareja con bas-
tante éxito durante ocho anos, por lo que no tiene mucho sentido que diga que es imposible convivir
conmigo o que es imposible mantener una relacidon de pareja conmigo?

WALTER: Lo has entendido. jClaro como el agua!

En aquel momento, a Walter se le ilumind la cara como si se le hubiera encendido de pronto una
bombilla en el cerebro, y los dos nos echamos a reir. De pronto sus pensamientos negativos le pa-
recian absurdos, y su estado de &nimo experimentd un cambio inmediato. Le pedi que escribiera un
pensamiento positivo en su registro diario de estado de 4nimo, frente al segundo pensamiento ne-
gativo. Como se puede ver en la pagina 129, escribido: «Mantuve una relacion de bastante éxito con
Paul durante ocho afios». En la columna de «% creencia» calificd este pensamiento con un 100%.
A estas alturas, ya no creia en absoluto en el segundo pensamiento negativo.

Se puede ver como desmintid Walter el resto de sus pensamientos negativos. Sus respuestas al
tercer pensamiento negativo, «Debo de tener algo malo», son interesantes. Se le ocurrieron tres
pensamientos positivos y los crefa todos al 100%. El primer pensamiento positivo era: «La con-
ducta de Paul no es necesariamente una medida de mi valfa como ser humano». Este pensamiento
solo resultd atil hasta cierto punto y la creencia de Walter en el pensamiento negativo sélo cayd
hasta el 50%. Después escribid: «Esto parece algo extremista e injusto. También Paul contribuyd
a la ruptura». Al llegar a este punto, la creencia de Walter en el pensamiento negativo cay0 hasta el
30%. Su tercera respuesta fue todo un mate de baloncesto. Escribio: «Tengo bastantes cosas malas
y las acepto. Pero también tengo mucho que ofrecer». Este pensamiento positivo aplasto el pensa-
miento negativo de tal modo que la creencia de Walter en éste cayo hasta el 0%.

Cuando usted trabaje con alguno de sus pensamientos negativos, tal vez vera esta misma pau-
ta. Quizas ataque el pensamiento desde cierto angulo y esto le ayudara un poco, pero usted no de-
jara de aferrarse al pensamiento negativo. Después, lo atacard desde otro angulo y su creencia en
el pensamiento negativo caerd un poco mas. Mas tarde, lo abordara desde un angulo completa-
mente distinto y de pronto dejara de creer por completo en el pensamiento negativo.

Naturalmente, la meta no es s6lo cambiar su manera de pensar, sino también cambiar su mane-
ra de sentirse. Cuando Walter hubo desmentido todos sus pensamientos negativos, le pedi que vol-
viera a valorar como se sentia. ;Se encontraba algo menos trastornado? Pueden verse los cambios
de sus pensamientos negativos en la columna de «% después» de la pagina 129. Su sentimiento de
tristeza cayd del 80% al 20%. A mi me parecio bien aquello. Walter tiene derecho a tener algunos
sentimientos de tristeza, pues acaba de sufrir una pérdida. Sus sentimientos de culpa, humillacion
y ansiedad cayeron hasta el 10% y sus sentimientos de desesperanza cayeron hasta el 5%. Los sen-
timientos de soledad, verguienza, frustracion e ira desaparecieron por completo.
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Cuando la gente oye contar casos de cambio rapido y espectacular como el de Walter, casi siem-
pre se sienten un poco escépticos y preguntan: «;Durard? ;No serd un simple éxito pasajero? De
hecho, los psicoanalistas antiguos no recomendaban la recuperacion rapida. La calificaban de me-
ra «huida a la salud» pasajera y consideraban que significaba que sus pacientes estaban evitando
sus problemas.

Yo pienso de otra manera. Soy partidario ferviente de la recuperacion rapida. jPor mi, cuanto
mas rapida mejor! ; Cuando quiere usted superar sus sufrimientos? ;Dentro de un mes? ;Dentro de
un aho? ;Dentro de cinco anos? ;Hoy mismo?

La técnica del doble patrdn resultd eficaz para Walter porque era una persona buena y compasi-
va. A cierto nivel, ya sabia el modo de derrotar los pensamientos negativos que le estaban hacien-
do sentirse tan desgraciado. Yo me limité a ponerle en contacto con la parte amorosa de su mente.
Si la técnica del doble pardmetro no hubiera resultado til, habria probado con otras técnicas.

La técnica del doble pardmetro es mas dinamica con la representacion de papeles, pero ésta no
es indispensable. Usted puede aplicar esta técnica con la misma facilidad por su cuenta. Basta con
que se pregunte: «;Qué dirfa yo a un amigo querido que tuviera un problema semejante?». Si des-
cubre que tendria mas compasion y objetividad al hablar a un amigo, pregilintese si estarfa dis-
puesto a hablarse a s mismo de la misma manera. Hasta puede escribir un didlogo semejante al que
mantuve yo con Walter.

No hay una técnica Gnica que sea eficaz para todos, ni tampoco lo sera la técnica del doble pa-
rametro. Si usted no tiene un doble parametro, lo més probable es que esta técnica fracase. Algu-
nas personas son tan duras con los demés como lo son consigo mismas. La técnica puede fracasar
también si usted cree que sus principios elevados o sus autocriticas severas le estan ayudando. Al-
gunos perfeccionistas me han dicho que guieren tener un doble parametro, ya que esperan mucho
mas de s{ mismos que de los demés. Cree que si se rifien y castigan a s{ mismos cuando fracasan o
cuando cometen errores, esto los motivara para trabajar més y alcanzar mas logros.

Si el modo de pensar autocritico le esta dando resultado, no hay motivo para cambiarlo. Pero,
en mi experiencia, los sentimientos de autoinculpacion, de culpa y de inadecuacidn no suelen ser
muy motivadores y no me ayudan a aprender de mis errores. Los sentimientos de humillacion y de
culpa no me impulsan mas que a ocultar mis fracasos, porque no soy capaz de afrontarlos. Cuando
trabajo mejor es cuando me siento feliz y relajado y me acepto a mi mismo.
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Técnicas basadas en la verdad

Antes de Copérnico, la gente crefa que la Tierra era el centro del universo. Estaban convenci-
dos de que el Sol giraba alrededor de la Tierra y tenian buenas pruebas a favor de esta creencia. Al
fin y al cabo, el Sol salia todas las mananas por el este y se ponia todas las tardes por el oeste.

Copérnico y Galileo debatieron esta idea. Afirmaron que la gente estaba equivocada y que, en
realidad, la Tierra gira alrededor del Sol. Este cambio de manera de pensar condujo al desarrollo
de la astronomia moderna y transformo nuestra manera de entender el universo.

La ansiedad, la preocupacion y el panico también son consecuencia de creencias no realistas.
Los pensamientos que producen estos sentimientos siempre son distorsionados e ilogicos, aunque
den la impresion de ser absolutamente validos. Cuando usted aplica las técnicas basadas en la ver-
dad, examina las pruebas de sus pensamientos negativos o bien pone a prueba su validez por me-
dio de experimentos, tal como hacen los cientificos. El descubrimiento de que sus pensamientos
negativos no son validos puede resultar increiblemente emocionante porque usted desarrollara una
comprension radicalmente nueva de s{ mismo y del mundo.

En este capitulo aprenderd cuatro técnicas que pueden ayudarle a desmentir los pensamientos
que hacen que esté angustiado o deprimido. Se trata de la técnica de examinar las pruebas, la ex-
perimental, la de la encuesta y la de la reatribucion. La idea en que se basan estas técnicas es que
«La verdad os hara libres». Este concepto es la piedra angular de la terapia cognitiva.

Examinar las pruebas

En vez de suponer que sus pensamientos negativos son ciertos, pregiintese a s mismo: «;Qué
pruebas hay de esta afirmacidn?», «;Qué indican los hechos?». Una mujer llamada Emily, misica
profesional, tenfa miedo a volar porque estaba convencida de que habria un tumulto de pasajeros
y ella morirfa pisoteada en el pasillo. Era consciente de que sus miedos parecian tontos, pero esta-
ba convencida de que aquello podia suceder de verdad.

Le pregunté si habfa alguna prueba real que apoyara aquella creencia. ;Cuéantas personas ha-
bian muerto aplastadas en un avion en el Gltimo afo, que ella supiera? No recordaba ni un solo ca-
so. /Y en toda la historia de la aviacion? Volvid a reconocer que no recordaba que nadie hubiera
muerto aplastado por un tumulto en un avion.

Naturalmente, las personas s/ pueden morir aplastadas en un tumulto. Es una cosa rara, pe-
ro no imposible. Se han dado casos, por ejemplo, en partidos de fatbol y en conciertos de rock,



cuando el ptblico se ha descontrolado. Pero jmorir aplastado en un tumulto no es uno de los pe-
ligros més comunes de los viajes en avidon! Ademas, més de tres millones de personas vuelan
todos los dias. Cuando Emily se lo pens0, tuvo que reconocer que la probabilidad de morir
aplastada por un tumulto en un avion era microscdpica, cosa que ella no habia tenido nunca en
cuenta.

Supongamos que usted tiene miedo a volar porque cree que el avidon puede encontrarse con una
turbulencia grave y estrellarse. ; Como aplicarfa usted la técnica de examinar las pruebas para opo-
nerse a esta creencia? Escriba aqui sus ideas antes de seguir leyendo:

Solucion

Podria documentarse por Internet para comprobar los datos. ;Qué peligro tiene viajar en avion?
(Con cuanta frecuencia se estrellan los aviones? ;Qué indican las estadisticas?

Si usted consulta el dato en la pagina web de la FAA, vera que el riesgo de morir en un acci-
dente de avion es pequeiiisimo. Por ejemplo, usted tendria que volar todos los dias durante 22.000
afos para correr un riesgo significativo de morir en un accidente aéreo. En el afo 2004 no murid
una sola persona en un vuelo comercial en Estados Unidos; sin embargo, murieron mas de 40.000
personas en accidentes de automdvil. Es un dato sorprendente si se tiene en cuenta que en aquel afio
hubo mas de quince millones de vuelos comerciales. jLos datos demuestran que los viajes en vue-
los comerciales son mucho mas seguros que viajar en automovil, en yate privado o incluso en bici-
cleta!

Examinar las pruebas puede resultar especialmente ttil cuando su pensamiento negativo con-
tiene la distorsion llamada «Saltar a conclusiones». Como recordara, esta distorsion tiene dos for-
mas comunes: la adivinacion del porvenir y la lectura del pensamiento. La adivinacion del porve-
nir consiste en que usted hace predicciones temibles, no justificadas por los hechos. Por ejemplo,
si tiene miedo a volar, puede que se diga a s{ mismo que volar es peligrosisimo y que la probabili-
dad de estrellarse es elevada. La lectura del pensamiento se da cuando usted realiza supuestos in-
justificados sobre los sentimientos de las demas personas. Por ejemplo, si usted es timido, puede
suponer que las demas personas no se sienten inseguras jamas, y que si supieran lo nervioso que se
siente usted, le despreciarfan y le tomarfan por raro.

También puede resultar Gtil examinar las pruebas para el razonamiento emocional. Cuando us-
ted esta trastornado, puede sentir algo de manera tan fuerte que cree que es cierto. Cuando esté an-
gustiado, se dice a si mismo: «Me siento asustado, de modo que debo de estar verdaderamente en
peligro». Cuando esta deprimido, puede decirse: «Me siento fracasado, de modo que debo de ser-
lo de verdad» o bien: «Me siento desesperanzado, de modo que no debo de rener esperanzas de
verdad». El razonamiento emocional puede ser muy engafnoso porque sus sentimientos son con-
secuencia de sus pensamientos, no de la realidad. Si sus pensamientos estan distorsionados, sus
sentimientos seran tan engaflosos como las imagenes distorsionadas que se ven en los espejos con-
Vexos.



Sus sentimientos le pueden enganar. ;Ha jugado alguna vez a las maquinas tragaperras en un
casino? Cuando metia su moneda en la maquina, quiza se decfa a s mismo: «Esta es mi moneda de
la suerte. Sé que me va a tocar el premio especial de 1 millon de dodlares. jLo noto en los huesos!».
Después, tird de la palanca y vio girar los tambores con gran expectacion. Y ;qué pasd? ;Le tocod
el premio especial de 1 millon de dbdlares? Pues eso es lo que quiero decir cuando afirmo que los
sentimientos no siempre reflejan la verdad.

La técnica experimental

Cuando usted aplica la técnica experimental, realiza un verdadero experimento para poner a
prueba la validez de un pensamiento negativo o de una creencia contraproducente, de manera
muy semejante al modo en que un cientifico pone a prueba una teorfa para descubrir si es vali-
da. La técnica experimental es la técnica mas poderosa que se ha desarrollado nunca para el tra-
tamiento de la ansiedad. Usted ya ha visto algunos ejemplos. En el capitulo 3 vio como usd Tre-
vor un ejercicio de ataque a la vergiienza para poner a prueba su creencia de que sus axilas
sudorosas repugnarian a las mujeres. Estos experimentos requerian valor, pero arrojaban unos
beneficios enormes.

Existe una diferencia sutil entre el ejercicio de examinar las pruebas y la técnica experimental.
Cuando usted practica el ejercicio de examinar las pruebas, analiza unos datos que ya estin a su
alcance. Se parece mucho a buscar datos en una biblioteca. Cuando practica la técnica experimen-
tal, pone a prueba sus pensamientos negativos de una manera mas dindmica y mas dramatica.

Voy a ilustrar la diferencia entre estos dos planteamientos. Una profesora de secundaria llamada
Kim tenia fobia a conducir, sobre todo al atravesar puentes. No le gustaba tener que depender tanto
de su marido y de sus amigos para que la llevaran siempre que tenfa que cruzar un puente. Ademas,
se sentfa avergonzada de su fobia y tenia la sensacidon de que era débil o anormal. Los pensamien-
tos negativos de Kim se pueden ver en su registro diario de estado de animo, en la pagina 134.

El razonamiento emocional es una de las distorsiones de los pensamientos de Kim, la cual razo-
na a partir de su manera de sentirse. Como se aprecia en su primer pensamiento negativo, siente que
si cruza un puente conduciendo el coche, la ansiedad hard que le suden las manos y que estén tan
resbalosas que no sera capaz de sujetar el volante. También siente que las piernas se le pondran tan
flacidas que no sera capaz de pisar el acelerador ni el freno; por lo tanto, llega a la conclusion de que
eso sucedera de verdad. Tiene la sensacidon de que los puentes son peligrosos y de que pueden caer-
se en cualquier momento y, por lo tanto, llega a la conclusion de que es verdad.

(Como puede aplicar Kim la técnica de examinar las pruebas para oponerse a estos pensa-
mientos? ;Qué demuestran los hechos? Anote aqui sus ideas antes de seguir leyendo:
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Solucion
Kim podia formularse preguntas como las siguientes:

e ;Me brota agua de las manos a raudales cuando estoy angustiada? ;Suelo dejar caer las co-
sas, como los vasos, por ejemplo, porque se me ponen resbalosas las manos? ;Se me han
puesto alguna vez tan mojadas y resbalosas mientras conducia que no pudiera mover el vo-
lante por mucho que lo intentara? ;De qué estd hecho el volante? ;Es de alglin material muy
resbaloso, como el plastico?

e ;He perdido alguna vez el control de un coche y he matado a gente inocente por no ser capaz
de mover el volante o de usar los frenos? ;A cuantos he matado de momento?

e ;De cuantos hundimientos de puentes me he enterado que se hayan producido en mi region
en el Gltimo afno? ;Y en todo Estados Unidos de cien afios a esta parte?* ;Cuantos coches
cruzan puentes todos los dfas? ;A cuantos amigos o familiares he perdido porque se hundie-
ra un puente cuando ellos lo estaban atravesando?

Este tipo de anélisis puede ayudar a Kim a ver que est4 agrandando mucho el peligro real que pue-
da existir, pero ella quiza siga creyendo en sus pensamientos negativos porque se dice: «Me doy cuen-
ta de que mis pensamientos no son realistas del todo, pero todavia tengo la sensacion de que el puen-
te se puede hundir». En este caso, quiza necesitemos una técnica mas poderosa. Aqui es donde entra
en juego la técnica experimental. ;Se le ocurre alglin experimento que pudiera hacer Kim para po-
ner a prueba la validez de sus pensamientos negativos? Anote aqui sus ideas antes de seguir leyendo:

Solucion
Kim realiz6 muchos experimentos para poner a prueba sus pensamientos. Por ejemplo:

* Llevo a su coche un cubo de agua y lo dejo en el asiento del pasajero delantero cuando esta-
ba aparcado en la calle. Metid las manos en el cubo y cogid el volante para ver si podia mo-
verlo. Descubrid con sorpresa que era capaz de moverlo con facilidad aun teniendo las ma-
nos empapadas.

* Tenia en el coche una servilleta de papel y la cogia de vez en cuando para ver cuanta humedad
absorbia de sus manos. Se sorprendio al ver que no parecia que tuviera las manos nada htime-
das ni sudadas. Seguian completamente secas a pesar de que estaba bastante angustiada.

* Mientras se sentia angustiada, probd a cambiar de carril varias veces para ver si podia con-
trolar el coche. Descubrid que no le costaba ninglin trabajo cambiar de carril.

* Muchos lectores recordaran la pelicula dramética del célebre hundimiento del puente de Tacoma Narrows, el 7 de
noviembre de 1940. El puente se derrumbd por las vibraciones provocadas por el viento y por su mal disefio. Sin embar-
20, los hundimientos de puentes son rarisimos en nuestros tiempos.



e Puso a prueba su creencia de que tenia las piernas demasiado flacidas y débiles para usar el
acelerador y el freno aumentando la velocidad en 10 km/h y reduciéndola después en 10
km/h. Aquello también le resultd facil.

¢ Puso a prueba su creencia de que los puentes son fragiles y de que corren peligro de hundir-
se entrando a pie en el puente del Golden Gate, que estaba cerca de su casa, y dando saltos.
Dio pisotones con todas sus fuerzas e intentd sacudir los tensores para ver si era capaz de
desestabilizar el puente. Se sorprendid al ver lo solido y macizo que era.

e Como prueba final, cruzd el puente conduciendo su coche y descubri6 con sorpresa que se-
guia pareciendo perfectamente estable. {Ademas, Kim no mat6 a nadie ni perdio el control
del coche!

Kim dijo que aquellos experimentos le habfan dado miedo al principio, pero que pronto habian
empezado a parecerle divertidos y absurdos. Se daba cuenta de que sus pensamientos negativos
eran falsos de manera palpable y de que ella se habia estado engahando. Ademas, habia dejado de
huir, habia plantado cara al monstruo que més temia y habia descubierto que el monstruo no tenia
dientes.

La técnica experimental no es una formula sencilla. Requiere cierta reflexidon, pues los miedos
de cada persona son Gnicos. Los experimentos que realice usted tendran que estar cortados a la me-
dida de sus pensamientos negativos.

La técnica experimental puede resultar Gtil para la depresion y para la ansiedad, pero donde bri-
Ila con luz propia es en el tratamiento de los ataques de panico. En el capitulo 2 aprendi6é que un
ataque de panico es un episodio inesperado de terror abrumador que sobreviene de pronto y que al-
canza su culminacion a los pocos minutos. Después, desaparece con la misma rapidez con que lle-
g0, dejandolo a usted confuso, humillado y aterrorizado por el temor de que vuelvan a presentarse
esas sensaciones.

Durante un ataque de panico, usted puede decirse:

* «Tengo un ataque al corazdon».

* «Estoy a punto de morir.»

* «No puedo respirar bien. Me voy a ahogar.»

* «Estoy a punto de desmayarme.»

* «Voy a perder el control y me voy a volver loco.»

La mayorfa de las personas sufre muchos sintomas fisicos de ansiedad durante el ataque. Usted
puede sentir:

e Palpitaciones o pulso acelerado.

* Dolor o presion en el pecho.

¢ Falta de aliento.

* Mareo o sensacion de que todo le da vueltas.
¢ Insensibilidad u hormigueos en los dedos.

e Un nudo en la garganta.

¢ Sensacion de ahogo.

¢ Sudor frio o sofocos.



e Temblores.

e Tension muscular.

* Sensacion de que usted es irreal o de que lo es el mundo.

* Nauseas, estdbmago revuelto o sensacion de estar a punto de perder el control del vientre.

Si ha tenido alguna vez un ataque de pénico, sabe exactamente de qué le estoy hablando. La
mayorfa de las personas que sufren ataques de panicos estan convencidas, al principio, de que tie-
nen una enfermedad fisica, como puede ser una enfermedad de corazon o un tumor cerebral, pero
nunca se les encuentra ningin mal fisico que explique los sintomas. Es posible que acudan co-
rriendo a Urgencias en cada ataque y que consulten a muchos médicos hasta que alguno pronuncia
por fin el diagndstico correcto de ataques de panico.

Los ataques de panico son consecuencia de la mala interpretacidon de sintomas fisicos inofen-
sivos. La mayoria de nosotros tenemos de cuando en cuando sintomas tales como mareo, presion
en el pecho u hormigueo en los dedos, pero no les prestamos gran atencidn y no tardan en desa-
parecer. Sin embargo, las personas proclives a los ataques de panico se obsesionan por estos sin-
tomas y se dicen que estd a punto de pasar algo catastrofico, pensamientos que desencadenan un
ataque de panico.

Por ejemplo, si usted se marea puede decirse que esta a punto de tener un ataque de apoplejia o
un ataque de nervios. Si siente presion en el pecho, puede pensar que esta a punto de tener un in-
farto. Pero, de hecho, no esta a punto de tener un infarto, un ataque de nervios ni una apoplejia. Los
ataques de panico son consecuencia de un engano mental. Por eso es tan eficaz la técnica experi-
mental, aunque para aplicarla haga falta valor.

Terri era una mujer feliz en su matrimonio que llevaba méas de diez ahos sufriendo depresion
grave y ataques de panico. Siempre le venian los ataques de panico cuando notaba mareos, dolores
en el pecho u hormigueo en los dedos. Entonces se decia a s{ misma que se estaba ahogando y que
estaba a punto de morir de un infarto masivo, y esos pensamientos le desencadenaban sentimien-
tos intensos de panico. Tenia varios ataques declarados de panico cada semana y sufria intensa-
mente. Sus puntuaciones en los test de depresion y de ansiedad se salian de la tabla.

Terri habia acudido a un médico tras otro, entre ellos varios cardidlogos, pero siempre le de-
cfan que tenfa el corazdn y los pulmones perfectamente. Todos los médicos le aseguraban su-
cesivamente que estaba sana. Pero el efecto tranquilizador s6lo duraba hasta el ataque de an-
siedad siguiente, algunos dias mas tardes. Entonces se decia: «jA lo mejor esta vez si que es un
infarto!».

Por fin, uno de los médicos realiz6 el diagndstico de trastorno de panico y envid a Terri a un
psiquiatra. Desde entonces, habia visitado a muchos psiquiatras, que le habian recetado pastillas
de todo tipo, pero nada le habia ayudado. Su marido y ella tenian cuatro hijos y querian tener uno
mas, pero el psiquiatra de Terri le dijo que tendria que empezar por deshabituarse de todos los me-
dicamentos que le habia recetado, pues podian provocar defectos en el recién nacido. A Terri le ate-
rrorizaba la idea de dejar de tomar los medicamentos a pesar de que sabia que no le estaban ayu-
dando. Algunos dias més tarde, vio en la librerfa de su barrio mi libro Sentirse bien y se fijo en el
subtitulo que aparece en la cubierta: Una nueva terapia contra las depresiones. «Puede que este
doctor pueda ayudarme», pensd, y llamo6 a mi consulta para pedir hora.

En la pagina 138 se puede ver uno de los registros diarios de estado de 4nimo de Terri. Los tres
primeros pensamientos negativos conducen a sentimientos de vergiienza, depresion e inferioridad.
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Terri se esta diciendo a si misma que no deberia tener esos problemas y que cualquiera que se en-
terara de ellos la despreciarfa y la tomarfa por loca o por una desagradecida, ya que la carrera pro-
fesional de su marido iba bien, sus hijos estaban bien y no tenia en su vida verdaderos problemas
aparte de su depresion y su ansiedad.

Terri y yo probamos bastantes técnicas que no dieron resultados, y ella seguia tan deprimida y
tan angustiada como siempre. En nuestra quinta sesion de terapia, le pregunté si me permitiria que
le indujera un ataque de panico en mi consulta para que yo pudiera ensefarle a desmentir sus pen-
samientos negativos usando la técnica experimental. Le expliqué que este método era mucho mas
potente que los que habiamos probado hasta entonces y que a mi me parecia que habfa llegado el
momento de sacar la artilleria pesada.

Terri dijo que la idea le parecia estupenda, pero después no se presento a las dos sesiones si-
guientes. Llamd cada semana para confirmarme que no lo dejaba y que le gustaba mucho trabajar
conmigo, pero que le aterrorizaba la idea de tener un ataque de panico en mi consulta y queria pre-
guntarme si podiamos probar alglin método menos terrorifico.

Le dije que ella mandaba, en Gltima instancia, y que yo no podia obligarle a hacer nada contra
su voluntad porque su confianza en mi era absolutamente fundamental para nuestro éxito. Le ex-
pliqué que existian muchas otras técnicas que podiamos probar, pero que si queria curarse, tarde
o temprano tendria que plantar cara al monstruo que mas temia. Le hice ver que, al fin y al cabo,
ya estaba teniendo muchos ataques de panico todas las semanas. Podria valer la pena que tuviera
uno bajo mi supervision y entonces podriamos poner fin al problema. Le recordé que mi consul-
ta estaba cerca de Urgencias, de manera que la ayuda estarfa al alcance de la mano en caso de que
la necesitara.

Terri prometid que se lo pensaria. Unos dias mas tarde, volvid a llamar y dijo que, aunque es-
taba completamente aterrorizada, habia decidido ponerlo a prueba. Yo le reservé una sesion doble
para que tuviésemos bastante tiempo para trabajar juntos.

Al principio de la sesion le induje un ataque de panico pidiéndole que respirara hondo y tan de-
prisa como pudiera durante un par de minutos. Esto se llama hiperventilacion. Aumenta el conte-
nido de oxigeno en la sangre y produce sensaciones fisicas como mareo y hormigueo en los dedos.
Si la persona es proclive a los ataques de panico, puede sentir de pronto la sensacion de estar al
borde de la muerte.

Para agudizar el efecto, le dije que se concentrara en los pensamientos negativos que suele
tener durante un ataque de panico. Le dije: «<Observa que empiezas a sentir presion en el pecho,
que tienes un hormigueo en los dedos y que sientes que no puedes respirar hondo. Imaginate que
los dedos y los labios se te ponen azules porque no estas recibiendo suficiente aire en los pul-
mones. Se te cierra la triquea, de forma que vamos a tener que llamar a una ambulancia. ; Ves
la luz roja giratoria de la ambulancia? Imaginate que los sanitarios te ponen en una camilla y te
dan oxigeno con una mascarilla, pero estan asustados porque no da resultado. Imaginate que el
pulso se te vuelve cada vez mas débil e irregular y que estas al borde de un infarto agudo de
corazon».

En efecto, estas afirmaciones le desencadenaron un ataque de panico abrumador. Terri se puso
a sollozar y exclamo que le dolia el pecho y que sentia que estaba a punto de morir.

— ¢ Por qué te vas a morir? —le pregunté—. ;Por falta de oxigeno en la sangre?

—Si{ —dijo ella—. Me siento mareada y tengo hormigueos en los dedos. No puedo respirar
hondo. El pecho me duele mucho. jMe siento muy mal y siempre me pasa esto!



Le pregunté en qué medida creia que no podia respirar hondo y que estaba a punto de morir, en
una escala del 0% al 100%. Ella exclamo: «EI 100%». Después, yo le dije: «Terri, si de verdad no pu-
dieras respirar ahora mismo, y si fuvieras un ataque cardiaco, dime una cosa que no podrias hacer».

Terri estaba tan perturbada que apenas era capaz de entender mi pregunta. Empez6 a sollozar y
me suplicod que lo dejara. Parecia tan abrumada por el terror que estuve tentado de dejarlo por un
sentimiento de compasidn, pero me parecid que aquello serfa un gran error, pues reforzaria su
creencia ilogica de que corria un verdadero peligro. Terri habria llegado a esta conclusion: «jHas-
ta mi médico cree que estoy a punto de morir! Esta situacion debe de ser peligrosa de verdad».

Por otra parte, Terri no estaba a punto de ahogarse ni de morirse. ;Coémo podia conseguir yo
que se diera cuenta de que se estaba enganando? ;Se le ocurre a usted algin experimento que pu-
diera llevar a cabo Terri para poner a prueba su creencia de que no era capaz de respirar lo bastan-
te hondo o que estaba a punto de morir de un ataque al corazdn? Anote aqui sus ideas antes de se-
guir leyendo:

Solucion

—Terri —le dije—, si de verdad te estuvieras muriendo de un ataque al corazodn y si de verdad
te estuvieras ahogando, ;crees que serias capaz de hacer un ejercicio vigoroso?

Ella dijo que seria imposible porque no podria absorber oxigeno. Dijo que incluso si intentaba
ponerse de pie «se desmayaria o algo asi», y me suplicod que pusiera fin a aquello. También dijo
que le dolia tanto el pecho que sentia que estaba a punto de morirse.

—Veo que esto te asusta mucho —dije yo—, pero quiero que aguantes. Quiero que ahora te
pongas de pie para que veamos si estds o no a punto de desmayarte. Después, puedes probar a ha-
cer alglin ejercicio violento, como correr, para que nos enteremos de si es verdad que no puedes
respirar o que estas a punto de morirte.

Esta propuesta puede parecer arriesgada. ;Y si Terri se desmayaba de verdad cuando intenta-
ra ponerse de pie? Pero recordemos que la depresion y la ansiedad son consecuencia de pensa-
mientos distorsionados. Terri se estd engafiando a si misma de manera muy profunda cuando se
dice que esta a punto de desmayarse o de morirse. ;Sabe usted cual es la causa fisiologica del
desmayo? El desmayo se produce cuando el corazdn late mas despacio y la presion arterial cae.
A consecuencia de ello, el corazdn no es capaz de bombear sangre y oxigeno suficiente al cere-
bro. El desmayo es un mecanismo de defensa: cuando la persona esta tendida en el suelo, el co-
raz6on puede bombear sangre al cerebro con mucha mayor facilidad porque no tiene que bom-
bearla hacia arriba. Pronto vuelve a fluir bastante sangre y oxigeno por el cerebro y la persona
vuelve en si.

(Corre Terri algin peligro de caerse? ;Se le ha desacelerado el ritmo cardiaco? ;Le ha bajado
la presion arterial? ; Tiene poco oxigeno en la sangre?

De hecho, a Terri se le ha acelerado el corazon y la presion arterial le ha subido, en vez de ba-
jarle. Ademas, esta respirando tan deprisa que tiene la sangre saturada de oxigeno. jTerri no podria



desmayarse aunque quisiera! El desmayo seria fisioldgicamente imposible teniendo en cuenta lo
deprisa que le late el corazon.*

Terri se levantd poco a poco... y no se desmayd. Yo la animé a que corriera para poner a prue-
ba su creencia de que sufria un ataque al corazdon. Empez0 a correr muy despacio, diciendo que se
sentia ridicula. Yo le dije que valdria la pena hacer una cosa ridicula si nos servia para poner fin a
sus sufrimientos de una vez por todas. Ella segufa dando vueltas a sus sintomas y dijo:

—Noto un hormigueo en los dedos. jMe siento rara! Siento que no puedo respirar hondo.

—Sigue —dije yo—. ;No puedes correr un poco mas?

Terri acelerd y empez0 a correr con méas energia. Al cabo de un par de minutos se detuvo y di-
jo que estaba demasiado cansada para seguir y que todavia le costaba respirar hondo.

— ¢ Por qué no pruebas a dar unos saltos? —dije.

Ella dijo que no podia saltar porque estaba demasiado agotada.

—¢(Por qué no pruebas a dar unos cuantos saltos? —repeti.

Terri empez0 a dar saltos, a disgusto. No tardd en recobrar el aliento y siguid saltando con en-
tusiasmo. Al cabo de otro minuto, dijo:

—Me pregunto si podria estar haciendo esto si tuviera un ataque al corazon...

—iBien dicho! —dije—. ;Es esto lo que se suele ver en las salas de Urgencia de los hospitales?
(Se suele ver a los pacientes con infarto agudo, de pie junto a sus camillas, dando saltos?

A Terri le dio de pronto la risa, en vista de lo cual le dije:

—Sigue saltando. jEstoy seguro de que vas a caer muerta en cualquier momento!

Entonces empezd a soltar tales carcajadas que se doblaba de risa. Le pregunté en qué medida
creia ahora que estaba a punto de morir de un ataque al corazon.

—Mucho menos —exclamo6 ella—. jLa verdad es que ya me siento muchisimo mejor!

Era la primera vez que Terri sentia alglin alivio tras mas de diez afios de sufrimientos. Con el per-
miso de Terri, he mostrado la grabacion en video de esa sesion en seminarios que he dirigido en todo
el pafs. Al principio de la grabacion se ve a Terri sollozando, dominada por el panico. Seis minutos
mas tarde, esta riéndose y completamente libre de todo sentimiento de ansiedad o de depresion.

(A qué se debid esta transformacion espectacular del estado de 4nimo de Terri? ;Por qué se sin-
ti6 mucho mejor de pronto? ;Por qué desaparecieron sus sentimientos de panico y de depresion?

Terri se sintid mejor desde el momento en que dijo: «Me pregunto si podria estar haciendo es-
to si tuviera un ataque al corazon...». Entonces se dio cuenta, de pronto, de que sus pensamientos
dramaticos no podian ser validos de ninguna manera, y sus sentimientos de panico y de impoten-
cia desaparecieron. Esta es la idea basica de la terapia cognitiva: cuando usted cambia su manera
de pensar, cambia su manera de sentirse.

Algunas personas lo entienden mal y llegan a la conclusion de que fue el ejercicio lo que curd
a Terri y de que correr seria un buen tratamiento para la ansiedad y la depresion. Eso seria enten-
derlo todo al revés. El ejercicio si que puede tener efectos beneficiosos, fisicos y emocionales, pe-
ro la verdadera clave de la recuperacion de Terri fue la técnica experimental.

Cuando las personas se recuperan por primera vez, pueden atribuirlo a algin factor externo,
quizés a un cambio climatico, a haber quedado con alguien para salir o a haber encontrado traba-

* Las personas que padecen ansiedad si pueden desmayarse en algunas ocasiones. Por ejemplo, las que padecen fobia
a la sangre o a las agujas pueden desmayarse porque el ritmo cardiaco se reduce y la tension arterial cae cuando ven una
aguja o sangre. Pero no tienen miedo al desmayo, sino a la aguja o a la sangre. El problema es completamente distinto.



jo. No siempre se dan cuenta de que su recuperacion era consecuencia directa de las técnicas que
aplicaban. Esto es problematico, porque si usted no sabe lo que le ha ayudado y de qué manera, se-
ra susceptible de sufrir recaidas. La proxima vez que esté angustiado o deprimido, volvera a sen-
tirse igualmente impotente y desconcertado. Por el contrario, si sabe exactamente por qué y como
superd su depresion o su ansiedad, podra volver a aplicar el mismo método cuando se sienta tras-
tornado en adelante. Asi, no tendra que sentir ansiedad o depresion nunca mas.

Terri me pregunt6 qué debia hacer si tenfa un ataque de panico en su casa, entre sesion y sesion.
Yo le expliqué que tendria que volver a saltar. Ella me preguntd:

—Pero ;y si tengo un ataque de panico mientras conduzco?

—Entonces, para el coche al lado de la carretera —dije— y sal para saltar.

Terri insistio en que no podia hacer eso de ninguna manera porque podrian verla los vecinos y
se pensarian que estaba loca. Entonces, impulsivamente, salté de mi butaca, abri la puerta de la
consulta y sali a la sala de espera. Terri, desde su sitio, no vefa mas que una parte de la sala de es-
pera, pero veia que yo estaba de pie en el centro de ésta. Entonces empecé a dar saltos y a hacer
disparates, gritando: «jEstoy loco! jEstoy pirado! jEstoy dando saltos! jBieeeen!».

Después, volvi a entrar en la consulta, cerré la puerta y me senté. Me volvi{ hacia Terri y le pre-
gunté con voz muy seria:

— ¢ Qué te ha parecido esto, Terri?

—Doctor Burns, si usted ha tenido el valor de hacer el tonto delante de todos sus pacientes, jeso
me da el valor que necesito para hacer lo que tengo que hacer con tal de superar esto! —dijo atonita.

iLo que no sabfa ella era que la sala de espera habia estado completamente vacia en esos mo-
mentos!

Aquella sesion tuvo lugar en 1988. El verano pasado la llamé para pedirle permiso para seguir
ensenando la cinta de su sesion en mis seminarios. Ella dijo que ojalé todas las personas con pro-
blemas de ansiedad de Estados Unidos tuvieran la oportunidad de verla. Todavia se sentia estu-
pendamente y s6lo habia tenido un ataque de panico desde aquella sesion. Se le habia pasado en-
seguida cuando se puso a saltar. Me dijo, muy orgullosa, que después de tener a su quinto hijo, se
habia puesto a escribir y acababa de publicar su primera novela.

Muchos psicoterapeutas podian haber supuesto que el caso de Terri iba a ser dificil, ya que no
habfa respondido a diversas medicaciones y habia recibido mucha psicoterapia que no resultd efi-
caz. Sin embargo, cuando encontramos la técnica que daba resultado para ella, se recuperd en po-
cas sesiones. De hecho, estoy convencido de que si alguien hubiera ensefiado a Terri a usar la téc-
nica experimental diez ahos antes, cuando sufrid su primer ataque de panico, se habria recuperado
inmediatamente y no habria sufrido tanto tiempo.

Ahora que ya ha entendido como funciona la técnica experimental, voy a pedirle que haga de
psiquiatra. Una mujer de 71 afos llamada June acudi6 a mi consulta de Filadelfia, pues padecia
agorafobia y ataques de panico. June llevaba luchando contra estos problemas desde los 18 ahos y
la habfan tratado irregularmente con medicamentos y psicoterapia cincuenta y tres afios. Ya hemos
dicho que la agorafobia es el miedo a estar solos fuera de casa por temor a sufrir un ataque de pa-
nico sin que haya nadie para ayudarnos. Algunas personas que padecen agorafobia acaban por no
salir nunca de sus casas, pues les da miedo salir sin contar con un acompanante de confianza.

June venia a las sesiones desde Nueva York, donde su marido tenfa una farmacia. Siempre la
acompanaba una amiga intima. June tenia mucha personalidad y era todo un personaje. Se presen-
taba vestida con trajes formales y adornada con mucha bisuteria. Me dijo que era una persona ver-



daderamente sociable. Queria a la gente y la gente la queria a ella. Siempre era el centro de aten-
cion en las fiestas, casi como si fuera una humorista actuando. Todo el mundo se divertia mucho
con ella. Pero no soportaba quedarse sola porque tenia miedo de volverse loca. Aunque no se ha-
bia vuelto loca nunca, solfa tener la sensacidon de que estaba a punto de perder el juicio.

(Corria June algin peligro verdadero de perder el juicio? Las personas que sufren ataques de
panico no se vuelven locas en realidad. So6lo se preocupan por el miedo a volverse locas. Las per-
sonas verdaderamente psicoticas, como las que sufren esquizofrenia, no se preocupan por el mie-
do a volverse locas. Estan convencidas de que estdn completamente cuerdas y creen que el FBI
conspira contra ellas o las espia con aparatos electronicos secretos. Dicho de otra manera, lo que
creen es que todos los demas estan locos. As{ pues, sabemos que June no corre ningiin peligro de
perder el juicio por el hecho mismo de que se preocupa constantemente por ello.

Pero June cree que sus miedos son completamente realistas. ; Qué experimento podria hacer pa-
ra determinar si esta a punto de perder el juicio y de volverse loca? Anote aqui sus ideas antes de
seguir leyendo:

Solucion

Pregunté a June qué pasaria si acababa por perder el juicio y se volvia loca allif mismo, en mi
despacho. ;Qué aspecto tendria aquello? Me dijo que probablemente se tenderia en el suelo, como
una tortuga vuelta de espaldas, agitando los brazos y las piernas desenfrenadamente. Dir{a cosas
inconexas, chillarfa y balbucirfa incoherencias. Después, se levantaria y darfa vueltas sobre si mis-
ma, cantando y bailando como un derviche en trance. Se darfa de cabezazos en la pared, gritando
a pleno pulmon.

Yo le dije:

—June, llevas cincuenta y tres afios temiendo esto. Vamos a descubrir si tus suefios son realis-
tas. Quiero que intentes llegar hasta alli.

Ella dio muestras de consternacidon y me preguntd qué queria decir.

Le dije:

—June, desde que tenfas 18 afos has estado pensando que podias perder la cabeza en cualquier
momento, pero no lo has comprobado nunca. Quiero que intentes ahora mismo volverte loca. Pue-
des hacer todas las cosas que has descrito. Puedes tenderte de espaldas en el suelo, gritar y balbu-
cir incoherencias. Prueba a ver si eres capaz de volverte loca intentandolo mucho. As{ podremos
averiguar de una vez por todas si tus miedos son realistas.

—iDe eso nada, monada! —dijo June.

Debatimos el asunto durante varios minutos. Yo insisti porque sabia que ella tenfa aguante y
que confiaba en mi. Por fin, dijo:

—Doctor, como veo que no voy a poder ganar esta discusion, he decidido seguir adelante y pro-
bar, pero con una condicion.

—jConcedida! —dije yo—. ;Cudl es la condicidon?



—iQue lo haga usted primero! —dijo ella.

Entonces me tendi de espaldas en la moqueta y empecé a agitar los brazos y las piernas como un
loco mientras gritaba cosas incoherentes. Después, me levanté y me puse a girar sobre mi mismo
como un derviche, cantando, chillando, moviendo las caderas y balbuciendo como un demente. Me
di cabezazos contra la pared de la consulta y grité: «jEstoy majareta! {Me estoy volviendo loco! jTa-
rari!».

De vez en cuando miraba a June por el rabillo del ojo para ver como reaccionaba. Al parecer, el
espectéaculo le estaba gustando.

Después de un par de minutos, volvi a sentarme en mi butaca y dije: «jTe toca!».

June se levantd de su sillon, se tendio con prudencia en la moqueta y se arregld meticulosa-
mente el vestido. Después, extendio débilmente el brazo y la pierna derechos primero, el brazo y
la pierna izquierdos después, y dijo con suavidad:

—Uuu, uuu.

—Eso no vale, June —dije yo—. Esto tienen que ser los Juegos Olimpicos de la psicosis. Tie-
nes que esforzarte al maximo. Pon en ello toda tu alma. Ve por el oro. {Sé que puedes hacerlo!

Entonces, June se aplicd. Empez6 a rodar por el suelo, agitando desenfrenadamente los brazos
y las piernas y diciendo palabras sin sentido. Después, se levantd, recorrid la consulta girando so-
bre si misma y se puso a darse cabezazos, gritando a todo pulmon.

Tenia la voz mucho mas fuerte de lo que yo habia esperado. De hecho, parecia una cantante de
opera en plena forma. Pensé entonces que mi consulta no estaba insonorizada y me pregunté qué
pensarfan mis colegas y mis pacientes de todos esos gritos y chillidos que sonaban en mi consulta.

June siguid as{ varios minutos hasta que por fin se quedo sin aliento y se sent6 en su sillon. Le
pregunté entonces:

—June, ;cOémo te encuentras?

—Doctor Burns —me dijo—, llevo cincuenta y tres ahos luchando por aferrarme a mi sano jui-
cio, pensando que podia volverme loca en cualquier momento. jAhora acabo de descubrir que no
puedo volverme loca por mucho que lo intente! De hecho, jamds me habia sentido tan controlada
como me siento en este momento!

Le pedi que realizara de nuevo los test de depresion y de ansiedad. Sus puntuaciones fueron
de 0, lo que indicaba que sus sintomas habian desaparecido por completo. De hecho, era la pri-
mera vez que sentia alivio durante mas de medio siglo. Aquélla habia sido nuestra cuarta sesion
de terapia. Después volvi a ver a June dos veces, y los miedos no le habian vuelto a aparecer. Me
dijo que la agorafobia le habia desaparecido por completo y que podia ir sola donde quisiera, de
modo que dimos por terminado el tratamiento. Lamenté dejar de verla, pues habfa sido muy di-
vertido trabajar con ella.

Aunque los métodos que apliqué con Terri y con June pueden parecer divertidos, no quiero quitar
importancia al terror que sentian estas mujeres al principio. Nunca es facil afrontar nuestros miedos,
sobre todo si llevan atormentandonos anos enteros o incluso decenios. Si usted no quiere realizar ex-
perimentos tan extremos como los que practicaron Terri y June, puede poner a prueba sus pensa-
mientos negativos de maneras menos amenazadoras. Supongamos que cuando usted se marea, tiene
a veces una sensacion de panico porque cree que esta a punto de perder el juicio y se va a volver lo-
co. Podria inducirse un ataque de panico a base de girar sobre s{ mismo en una butaca giratoria hasta
que esté mareado. No obstante, podria optar por parar cuando solo sienta panico al 50% en vez de se-
guir adelante hasta tener un ataque de panico pleno. Acto seguido, puede probar a hacer algo como



contar hacia atras desde 100 y de 7 en 7, en voz alta. Dirfa: «Cien, noventa y tres, ochenta y seis, se-
tenta y nueve, setenta y dos», y asi sucesivamente. Puede parecer bastante dificil hacer esto mientras
sienta panico, pero lo mas probable es que descubra que es capaz de hacerlo.

Después, podria probar a llamar a Informacion para pedir el teléfono de alguna persona y tomar
nota del mismo. También puede leer una frase de un libro e intentar resumirla en voz alta. Aunque
quiza sienta que estd perdiendo el juicio y que se estd volviendo loco, descubrird que es capaz de
hacer estas cosas tan bien como siempre. Esto le demostrara que todavia puede funcionar normal-
mente, a pesar de tener la sensacidon de que esti a punto de perder el juicio. Naturalmente, estos ex-
perimentos s6lo daran resultado si usted cree que esta a punto de volverse loco.

Desarrollé esta técnica a finales de la década de 1970, pero so6lo ha cobrado popularidad en los
altimos tiempos. Segln los investigadores, aproximadamente un 80% de las personas que sufren
ataques de ansiedad se recupera después de cinco a diez sesiones de terapia por el planteamiento
de la exposicion gradual que acabo de describir. Es un resultado notable si se tiene en cuenta el
tiempo que llevan sufriendo la mayoria de las personas con este problema y a cuanta psicoterapia
se han sometido sin resultado.

Sin embargo, el planteamiento que apliqué con Terri y con June se llama «inundacidén» porque
la persona se inunda de una vez con la peor ansiedad posible. La inundacidon produce resultados
mas rapidos que la exposicion gradual. De hecho, a veces basta con una sola sesion. Sin embargo,
para practicar la inundacion hace falta mas valor. Tanto la inundacion como la exposicion gradual
son eficaces, asi que usted puede elegir la que mas le atraiga.

La técnica de la encuesta

Los investigadores suelen realizar encuestas para conocer las opiniones de la gente sobre la po-
litica o sobre los productos de consumo. Usted puede aplicar el mismo planteamiento para poner a
prueba sus pensamientos y sus actitudes negativas. Una psicdloga llamada Deborah sentia ansie-
dad por hablar en pablico, lo que le resultaba especialmente incbmodo, dado que se ganaba la vi-
da impartiendo seminarios para los profesionales de la salud mental. Aunque lo hacia bastante
bien, teniendo en cuenta sus miedos, se sentia una farsante porque pensaba que una psicdloga de-
bia estar bien.

Le propuse que al comienzo de su siguiente presentacidon preguntara cuantos psicdlogos del pi-
blico sufrian ansiedad al hablar en ptblico. Se llevo una sorpresa y un gran alivio al ver que dos
terceras partes de los presentes levantaban la mano.

Usted puede aplicar también la técnica de la encuesta para poner a prueba los pensamientos ne-
gativos que desencadenan los sentimientos de depresion. Al comienzo de las reuniones de un gru-
po de pacientes internos, en mi hospital, una mujer gravemente deprimida llamada Diane anunci6
que habia decidido suicidarse. Explico que llevaba quince afos tratindose de un trastorno bipolar
de ciclo rapido y que habia tomado un medicamento tras otro, sin que nada la ayudara. De hecho,
los médicos le hacian tomar cinco medicamentos a la vez la mayor parte del tiempo y, a pesar de
ello, seguia sufriendo grandes cambios en su estado de animo. Aquélla era su octava hospitaliza-
cion.

El trastorno bipolar de ciclo rapido es una de las formas mas graves de enfermedad maniaco-
depresiva y puede ser dificil de tratar. Los pacientes que padecen este trastorno atraviesan ciclos



de depresion o de mania que se alternan varias veces al aho. A pesar de su lucha contra la enfer-
medad, Diane estaba casada y tenia tres hijos. También se habia establecido a tiempo parcial, al
crear un servicio de diseho de paginas web que recibia muchos clientes.

Le pregunté si estaba decidida a suicidarse pasara lo que pasara o si estaba dispuesta a recibir
ayuda. Dijo que estaba deseosa de recibir ayuda, si era posible, y que si habia decidido suicidarse
era sOlo porque parecia la medida méas logica.

Diane se sentia intensamente deprimida, angustiada, avergonzada, inadecuada, desesperanza-
da, frustrada y airada, y anot6 en su registro diario de estado de &nimo cuatro pensamientos nega-
tivos inquietantes:

1. Estaj enfermedad me ha arruinado la vida.

2. No tengo solucidon. No mejoraré nunca.

3. Soy una carga para mi familia y para mis médicos.

4. Mis padres, mi marido, mis hijos y mis médicos estarian mejor si yo estuviera muerta.

Le pregunté con qué pensamiento queria trabajar primero. Ella eligio el cuarto: «Mis padres, mi
marido, mis hijos y mis médicos estarian mejor si yo estuviera muerta». Después de probar con va-
rias técnicas que no dieron resultado, decidi probar la técnica de la encuesta. Dije: «Diane, dices
que tu familia y tus médicos estarian mejor si estuvieras muerta. Ya sé que esto puede parecer gro-
tesco, pero ;les has preguntado a ellos si quieren que te suicides?».

Diane reconoci6 que no habia debatido el tema con ellos, pero que parecia evidente que era una
carga y que estarfan mejor sin ella. Yo le comenté que su marido iba a acudir aquel mismo dia pa-
ra mantener una reunion familiar con la trabajadora social y que podia valer la pena preguntarselo
a él, ya que quizas ella estuviera saltando a unas conclusiones que no estaban justificadas por los
hechos. Dije que, dado que su familia no estaba presente en esta reunion de grupo, al menos podia
preguntar a los demés pacientes qué opinaban. ;Crefan ellos que sus padres, sus hijos y su marido
estarfan mejor si ella se quitaba la vida?

Diane protestd, alegando que lo méas probable seria que las personas del grupo no fueran since-
ras con ella. Yo le propuse que preguntase a algunos su opinion y que después ella y yo les har{a-
mos diversas preguntas para determinar si eran sinceros o si se estaban limitando a decirle lo que
queria ofr.

Diane se dirigi6 a la joven que estaba sentada a mi lado y le dijo:

—Martha, ;crees que mi familia estarfa mejor si yo me suicidara?

—Debes de estar loca, Diane. No sabes lo que dices. Mi hermano menor se suicidd hace cinco
anos. Estaba en el dormitorio contiguo al mio. Of un disparo y me lo encontré con una pistola a su
lado y con un tiro en la cabeza.

Martha, sollozando, cont6 lo destrozados que se sentian todavia sus padres y ella.

—¢Que si mi hermano pequefo era una carga? Claro que lo era —anadio—. Llevaba deprimi-
do varios ahos y a veces podia resultar inaguantable. ;Que si querfamos que se matara? jJamas! Le
queriamos y deseabamos que viviera. La carga de su depresion no era nada comparada con la de
su muerte. Pienso en ¢él todos los dias y siempre se me parte el corazon. No creo que llegue a su-
perarlo nunca. Tu familia también te quiere y, si te matases, se quedarian destrozados. Jamas su-
perarian tu pérdida.

Yo pregunté:



—Diane, ;crees que Martha te esta diciendo la verdad o que te estd mintiendo?

Diane dijo que parecia que Martha decia la verdad.

Observé que una de las enfermeras presentes, llamada Erika, también tenia lagrimas en los ojos.

—Diane, ;por qué no se lo preguntas a Erika? —djije.

Diane se dirigid a ella y le pregunto:

—¢Qué opinas? ;Crees que debo suicidarme? ;Estarfa mejor mi familia si yo estuviera muerta?

Erika se echo a llorar y contd el suicidio de su hijo, hacfa veinte ahos. Dijo que el sentimiento
insoportable de dolor no se habia aliviado nunca, que pensaba en él constantemente y que darfa
cualquier cosa por volver a tener a su hijo.

Diane pidid su opinidn a diversos miembros del grupo, uno tras otro. Todos dijeron lo mismo.
Muchos tenfan amigos o familiares que se habian suicidado. Todos describieron sentimientos in-
tensos de culpa, de vergiienza y de pérdida. Algunos agradecieron a Diane que hubiera sido tan
abierta y le dijeron que les habfa hecho mas facil hablar de sus propios sentimientos de desespe-
ranza y de falta de valor.

Pregunté a Diane en qué medida crefa ahora en el pensamiento negativo: «Mis padres, mi ma-
rido, mis hijos y mis médicos estarian mejor si yo estuviera muerta». Ella dijo que su creencia en
¢l habfa caido al 0%. De hecho, le parecia que era una idea tan irracional que no tenia idea de co-
mo habfa podido creérsela en un primer momento. Preguntd como podria hablar de sus otros pen-
samientos negativos, sobre todo el de «Esta j enfermedad me ha arruinado la vida» y el de
«Soy una carga para mi familia y para mis médicos».

Le dije que ella y yo podiamos representar los papeles de las dos voces que debatian dentro de
su cabeza. Ella representaria el papel de sus pensamientos negativos, atacandome, y yo represen-
taria el papel de sus pensamientos positivos. Esta técnica se llama externalizacion de voces y
aprendera mas acerca de ella en el capitulo 15. El didlogo transcurri6 asi:

PENSAMIENTOS NEGATIVOS (representados por Diane): Tienes que afrontar los hechos, Diane. Estaj__
enfermedad te ha arruinado la vida.

PENSAMIENTOS POSITIVOS (representados por David): Eso parece un caso de pensamiento todo o nada. No
cabe duda de que esta enfermedad ha sido una verdadera lata, pero he conseguido muchas cosas a pe-
sar de ella. He sido buena esposa y buena madre, y he criado a tres hijos maravillosos que me quieren
mucho. También he tenido éxito con mi empresa de disefio de paginas web a pesar de mis alteracio-
nes del estado de 4nimo. Estoy orgullosa de lo que he conseguido.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: Bueno, eso puede ser verdad, pero has estado hospitalizada ocho veces en los
altimos quince afos. Eso demuestra que eres una carga para tus padres, para tu marido, para tus hijos
y para tus médicos.

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Tienes razon en eso, jsabes? Es cierto que tengo una enfermedad maniaco-de-
presiva, y a veces si que soy una carga. Pero ¢sabes una cosa? Yo no tengo esta enfermedad por vo-
luntad propia, de modo que si Dios quiere que yo sea una carga, que asi sea. Lo aceptaré. | Y voy a ser
la mejor carga posible!

Esta respuesta hizo sonreir a Diane, que preguntd:

— ¢ Bstas diciendo que no importa ser una carga?

—Decididamente! —respondi—. Y ése es tu destino ahora mismo; acéptalo. Desde luego que
no es culpa tuya. Tu problema no es el hecho de que seas una carga, sino el hecho de que no dejas
de refirte y castigarte a ti misma, ni de decirte que no deberias ser una carga. La verdad es que to-
dos somos una carga a veces. Es propio del ser humano.



Diane dijo que se le habia encendido una bombilla. No habia considerado nunca la idea de que
podia limitarse a aceptar sin mas el hecho de que tenfa una enfermedad manfaco-depresiva y que a
veces tenia derecho a ser una carga. jParaddjicamente, desde el momento en que Diane acepto que
era una carga, dejo de serlo!

A mi también me parecid interesante el hecho de que la enfermedad maniaco-depresiva no era
la verdadera causa del sufrimiento de Diane. Si bien se considera que este trastorno es de caracter
biologico, el sufrimiento de Diane era consecuencia, en realidad, de sus pensamientos negativos
distorsionados. Cuando Diane desmintid esos pensamientos, su depresion se desvanecid.

La técnica de la encuesta es un buen método para probarlo cuando en sus pensamientos negati-
vos interviene la lectura del pensamiento, es decir, cuando salta a conclusiones sobre lo que piensan
o sienten las demas personas acerca de usted. Entonces, usted puede sentirse angustiado o deprimi-
do y dar por supuesto que la otra persona esta verdaderamente molesta con usted. Naturalmente, a
veces si que existe un verdadero conflicto y quiza deba hablar con la otra persona para despejar el
ambiente. Pero otras veces el problema so6lo existe en su cabeza. En vez de hacer suposiciones so-
bre como piensa y como se siente la otra persona, puede preguntarselo y enterarse. Esta técnica, a
pesar de lo sencilla que parece, puede resultar notablemente atil en algunas ocasiones.

La reatribucion

La autoinculpacion y el razonamiento emocional son dos de las distorsiones cognitivas mas co-
munes y mas dolorosas. Cuando usted esta deprimido y angustiado, puede culparse a s{ mismo de
problemas de los que en realidad no es responsable. Sin embargo se dice a s mismo: «Me siento
culpable; por lo tanto, debo de tener la culpa». A veces, el problema no es tanto que usted tenga
la culpa, sino que se esta culpando a s mismo. Al aplicar la reatribucidn, usted identifica todos los
factores que contribuyeron a un problema para poder desarrollar una perspectiva mas realista. Des-
pués, puede concentrarse en resolver el problema en vez de agotar toda su energia en refirse y cas-
tigarse a s mismo y en hacerse desgraciado.

Un joven llamado Jason tenia problemas con la timidez. Aunque era apuesto y atractivo, se que-
daba paralizado cuando se encontraba cerca de mujeres interesantes. Un sabado por la mahana es-
taba en la cola del supermercado y vio que la cajera era una mujer atractiva. Le parecid que le son-
refa. Jason se dijo que estaria estupendo coquetear con ella cuando le llegara el turno. Pero se
sentia tan incobmodo que no hizo otra cosa que mirar nerviosamente el mostrador mientras pagaba,
sin decirle ni una sola palabra y sin mirarla a los ojos siquiera. Salid de la tienda sintiéndose frus-
trado y humillado. Después me dijo que ese tipo de cosas le pasaban constantemente.

Cuando Jason estaba en la cola, penso: «Si intento coquetear con ella, lo méas probable es que
me dé un corte. Eso demostraria que soy un fracasado». En este pensamiento se contiene casi el
conjunto completo de las diez distorsiones cognitivas, pero es un ejemplo clasico de autoinculpa-
cion, porque Jason se dispone a hacerse trizas si la mujer no reacciona positivamente a sus inten-
tos de coquetear con ella. ;Como puede aplicar Jason la reatribucion para replantearse este pensa-
miento?

Voy a ser un poco mas concreto. Jason se esta diciendo a si mismo que si intenta coquetear con
ella y le da un corte, eso demostrara que él es un fracasado. ;Se le ocurren a usted algunos otros
motivos por los que una joven que esta en la caja de un supermercado podria no responder con en-



tusiasmo a un cliente que coquetea con ella? Anote varias explicaciones posibles antes de seguir
leyendo:

A e

Solucion
Existen muchas explicaciones posibles. Por ejemplo:

* Puede que esté casada.

* Puede que tenga novio

* Puede que sea lesbiana.

* Puede que esté de mal humor.

* Es posible que los clientes intenten coquetear con ella constantemente y a ella le resulte una
molestia.

* Es posible que haya una cola larga de clientes que esperan turno ante la caja.

e Puede que las normas de la empresa le prohiban entablar conversacion con los clientes.

* Puede que sea timida o se sienta insegura.

* Quiza Jason no sea su tipo. Es posible que prefiera a los hombres de un aspecto determinado
0 mayores.

e Puede que Jason parezca incomodo o muy necesitado de carifo.

Ademas, es posible que Jason no domine bien el arte del coqueteo. Esto tampoco querria decir
que es «un fracasado»; lo Ginico que quiere decir es que le falta experiencia y necesita algo mas de
practica.

El objetivo de la reatribucidn no es racionalizar los fracasos, sino poner las cosas en una pers-
pectiva mas realista. Una mujer llamada Clarisse, que habia roto con un hombre con el que habia
estado saliendo varias semanas, se quedo angustiada y deprimida, pues se decia a s misma: «To-
do ha sido culpa mia. Siempre me pasa esto. Siempre estaré sola». Después de mantener una con-
versacion sincera con una amiga, Clarisse empez0 a pensar en su problema de manera distinta. Se
decia: «No ha sido culpa mia, después de todo. jPaul es un desgraciado total! ; Yo me merezco a al-
guien mejor!».

Esta aplicacion de la reatribucion es errdnea, pues lo Ginico que ha hecho Clarisse ha sido tras-
ladar del esquema mental del «Yo no soy buena» al de «T1 no eres bueno». En vez de culparse a si
misma, culpa al hombre que rompi6 con ella. Ahora se sentira airada y resentida, en vez de angus-
tiada y culpable.

Mas que culpar a Paul o a si misma, Clarisse podria procurar detectar los motivos por los que
su relacion de pareja se acabo para poder aprender de la situacion y madurar. jEs que elige a hom-
bres interesantes pero narcisistas? ;Se aferra a ellos demasiado y demasiado pronto, ahuyentando-
los por su necesidad de carifio? ;Le fue infiel con otro hombre? ;Le resultaba dificil prestar aten-



cidn a Paul o se ponia a la defensiva cuando €l la criticaba o cuando intentaba hablar con ella de
las dificultades de su relacion? ;Tenfan valores o intereses diferentes? ;Tendrd que aceptar, sin
mas, el hecho de que no habia una quimica adecuada entre los dos? Este tipo de informacion pue-
de ayudarle a tener mejores relaciones de pareja en el futuro.

En este capitulo, el lector ha aprendido cuatro técnicas basadas en la verdad que pueden ayu-
darle a vencer los pensamientos que desencadenan la depresion y la ansiedad: la técnica de exami-
nar las pruebas, la técnica experimental, la técnica de la encuesta y la reatribucion. Algunas perso-
nas han preguntado si deben probar una sola técnica basada en la verdad y pasar a otro tipo de
técnica si ésta no funciona. No necesariamente. Por ejemplo, la técnica de examinar las pruebas no
sirvid a Terri. Si bien ella reconocia que no habia ninguna prueba tangible de que estuviera a pun-
to de ahogarse o de morir de un ataque cardiaco, seguia creyéndolo de manera visceral. Cuando
aplico la técnica experimental y se puso a saltar, se dio cuenta de pronto de que sus pensamientos
negativos eran completamente absurdos. En aquel momento, su ansiedad y su depresion se desva-
necieron. En suma, jcuantas mas técnicas pruebe, antes encontrara la que le da resultado!
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Técnicas logicas y semanticas

Probablemente haya advertido usted que, cuando esta angustiado o deprimido, tiene tendencia
a criticarse a sf mismo en términos extremos. Puede que se diga que es un fracasado o que se em-
peiie en que no deberia sentirse tan angustiado y tan inseguro. Si examina los términos que utiliza,
casi siempre vera que esta pensando en s mismo de manera dura e ilogica. Las técnicas logicas y
semanticas pueden ayudarle a cambiar esos mensajes negativos de manera que pueda empezar a ha-
blarse a s mismo de una manera més compasiva y realista.

Pensar en términos matizados

El pensamiento todo o nada puede provocar ansiedad por la actuacidon porque usted piensa que
toda su actuacion tiene que ser fabulosa, pues de lo contrario no valdria nada. Esta manera de pen-
sar no tiene mucho de realista, ya que en la mayoria de los casos su actuacion estaria en algtn lu-
gar entre los dos extremos. Puede reducir mucho la presion si opta por evaluarse a sf mismo en tér-
minos matizados o grises, en vez de verlo todo o blanco o negro.

Cuando yo estaba empezando a estudiar la terapia cognitiva, impart{ un seminario con un cole-
ga, el doctor Aaron Beck, en la reunion anual de la Asociacidon para el Progreso de la Terapia Con-
ductista. El seminario no estuvo mal, pero tampoco fue tan bien como esperaba. El doctor Beck me
notd molesto y me preguntd qué me pasaba. Por entonces, yo todavia era muy perfeccionista. Le di-
je que me sentia desanimado porque me parecia que nuestro seminario habia sido inferior a la me-
dia en cuanto a resultados.

El me dijo: «Bueno, David, jpodemos agradecérselo a nuestra buena suerte! Recuerda que
la media es el punto medio. Por definicidn, la mitad de nuestras presentaciones seran inferiores a la
media y la mitad seran superiores. Asi que es una suerte que nos hayamos quitado de en medio és-
ta. jPodemos esperar que la proxima sera estupenda!». Esto represent6 un alivio enorme para mf,
pues empecé a comprender que no tenia la obligacion de ser perfecto constantemente y que siem-
pre se podria mejorar.

En el capitulo anterior leyo6 usted el caso de un joven llamado Jason que tuvo que debatirse con
sus sentimientos de timidez cuando vio a una mujer atractiva en la caja del supermercado. Aunque
le pareci6 que le sonrefa, se sentfa tan incomodo y nervioso que salid del supermercado sin haberle
dicho nada y sin haberle devuelto siquiera la sonrisa. En la pagina 152 se puede ver el registro dia-
rio de estado de animo de Jason. El suceso trastornador fue «Estar en la cola del supermercado».
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DISTORSIONES DE JASON

Distorsion

V)

Explicaciéon

1. Pensamiento todo o nada

Jason piensa en la situacién en términos extre-
mos, o blanco o negro. Cree que no tiene nada
que ofrecer y que si intenta coquetear con ella
tendrd un éxito tremendo o un fracaso absoluto.
Cree también que si consigue una cita con ella,
su vida estard completa, pero que si ella no esta
interesada, eso demostrara que él es un fracasa-
do total. {No es de extrafiar que sienta tanta pre-
sion!

2. Generalizacién excesiva

Jason cree que si una persona le toma por un as-
queroso, todo el mundo pensard lo mismo. Asf,
toda desaprobacion parece enormemente amena-
zadora.

Filtro mental

b

Jason da vueltas a lo angustiado y a lo apurado
que se siente y por eso dice que no tiene perso-
nalidad.

=

Descartar lo positivo

Jason descarta sus buenas cualidades. Es relativa-
mente atractivo e inteligente y no tiene ningin
motivo para creer que parecerd tonto o que le da-
ran un corte si coquetea con alguien que le atrae.
Tampoco tiene en cuenta el hecho de que, al pa-
recer, ella le esta sonriendo.

Saltar a conclusiones
e Lectura del pensamiento
e Adivinacién del porvenir

%]

Jason no tiene ninguna prueba de que le vayan
a dar un corte ni de que todos los presentes en
el supermercado le despreciaran si intenta co-
quetear con ella. ;Se quedaran consternados de
verdad si él sonrfe y saluda a la mujer que esta
en la caja? ;Le admirardn en secreto si reprime
sus sentimientos y se comporta como un mon-
je?

6. Magnificacion o minimizacion

Jason magnifica su importancia. jLe interesa tan-
to a la gente que estd en la cola lo que hace?

7. Razonamiento emocional

Tiene la sensacion de que le daran un corte y
cree, por lo tanto, que se lo dardn. Se siente co-
Mo un asqueroso egocéntrico y, por tanto, piensa
que lo es de verdad.

8. Afirmaciones del tipo «Deberia»

Jason piensa que deberia ser siempre callado y
humilde y que nunca debe parecer tonto ni reci-
bir un corte.

°

Poner etiquetas

Jason se pone la etiqueta de «asqueroso egocén-
trico».

10

Inculpacion
e Autoinculpacion
* Inculpacion de los demds

Jason piensa que si esta chica lo rechaza, eso sig-
nifica que hay algo malo en él. De hecho, aunque
fuera muy atractivo y encantador, todavia podia
suceder que a ella no le interesara.




Jason se sentia triste, angustiado, culpable, avergonzado, inadecuado, solo, humillado, desani-
mado, frustrado y airado consigo mismo. Si usted se ha sentido avergonzado alguna vez, lo mas
probable es que pueda identificarse con este tipo de sentimientos. Las altas puntuaciones de la co-
lumna de «% antes» indicaban que todos esos sentimientos eran bastante intensos.

Jason anotd los pensamientos que le pasaron por la mente mientras estaba en la cola. Todos le
parecian completamente validos, por lo que valord su grado de creencia en ellos en un 100% en to-
dos los casos. Senale aqui las distorsiones que encuentra usted en sus pensamientos. Puede con-
sultar las definiciones de las distorsiones de la pagina 75 si lo necesita.

Distorsién ) Distorsién )

1. Pensamiento todo o nada 6. Magnificacion o minimizacién
2. Generalizacién excesiva 7. Razonamiento emocional
3. Filtro mental 8. Afirmaciones del tipo «Deberia»
4. Descartar lo positivo 9. Poner etiquetas
5. Saltar a conclusiones 10. Inculpacién

e Lectura del pensamiento e Autoinculpacién

e Adivinacién del porvenir e Inculpacién de los demas

Solucion

Jason y yo identificamos en sus pensamientos las diez distorsiones.

Veamos si podemos ayudar en algo a Jason. Su primer pensamiento negativo es éste: «No ten-
go nada interesante que decir». Este pensamiento contiene muchas distorsiones, pero es un ejem-
plo clasico del pensamiento todo o nada. Jason se dice a s{ mismo que se producird uno de dos po-
sibles resultados extremos: o bien dira algo ingeniosisimo que tirara de espaldas a la mujer o bien
quedara como un completo idiota.

Este esquema mental le dificulta bastante la tarea. En primer lugar, no tiene gran experiencia,
por lo que esté claro que no va a tirar de espaldas a la mujer con lo que le diga. Y esta convencido
de que si intenta coquetear con ella, todas las demas personas que estan en la cola pensaran que es
un indeseable. De manera que, pase lo que pase, tendra que pagar un precio muy alto. Con su pen-
samiento todo o nada se ha encerrado en un callejon sin salida, y es facil comprender por qué se
siente atascado. ;Como puede rebatir su primer pensamiento negativo, «No tengo nada interesan-
te que decir», por medio de la técnica de pensar en términos matizados?

Recuerde que cuando aplique esta técnica usted deja de evaluarse a si mismo o sus circuns-
tancias en términos extremos, de todo blanco o negro. En vez de ello, se evaltia a s mismo o la si-
tuacion en términos matizados de una escala de grises, en alglin lugar entre el 0% (fracaso abso-
luto) y el 100% (éxito total). Jason opina que deberia tener algo interesantisimo que decir a la
cajera. Naturalmente, este pensamiento le dejara la mente en blanco porque le somete a una pre-
sion terrible en cuanto a su actuacion. jExiste algin otro mensaje que se pudiera transmitir a si
mismo para aliviar en parte la presion que siente? Escriba a continuacion sus ideas antes de se-
guir leyendo:



Solucion

Jason lleg6 a la conclusidon de que podia decirse a si mismo: «Lo mas probable es que no tenga
por qué decir nada ingeniosisimo ni interesante. Podia empezar por sonreir y decir “Hola”, y eso
serfa un primer paso muy bueno». Como puede apreciarse en la columna de «% creencia», creyo
en este pensamiento al 100% y su creencia en el pensamiento negativo bajo al 25%.

(Recuerda cuales son las condiciones necesaria y suficiente para el cambio emocional? El
pensamiento positivo tiene que ser cierto al 100% (condicidn necesaria) y tiene que desmentir el pen-
samiento negativo (condicidn suficiente). Jason dijo que este pensamiento positivo le aliviaba la
presion a la que se sometia, porque no tendria que esforzarse con tanto ahinco.

. . % % . . . i %
Pensamientos negativos . | Distorsiones Pensamientos positivos .
antes | después creencia

1. No tengo nada que decir | 100% 25% PTN, GE, | 1. Lo mds probable es que | 100%

FM, DP, LP, no tenga por qué decir
MIN, RE, nada ingeniosisimo ni in-
ATD, Al teresante. Podia empezar

por sonreir y decir «Ho-
la», y eso seria un primer
paso muy bueno.

Proceso contra resultado

Usted puede evaluar su actuacidon basandose en el proceso (en el esfuerzo que hace usted) o en
el resultado. Ambas medidas son importantes. Sin embargo, aunque puede controlar su grado de
preparacion y su trabajo, el resultado no siempre es controlable.

Por ejemplo, su nota en un examen importante puede depender del tipo de preguntas que for-
mula el profesor, de lo bien que lo hacen los demas estudiantes y del nivel de exigencia del profe-
sor. También puede tener su importancia el estado de 4nimo del profesor o profesora al corregir su
examen. Usted no puede controlar ninguno de estos factores.

Por el contrario, s que puede controlar el grado de esfuerzo que dedica a prepararse. Por ejemplo,
puede asistir a todas las clases, tomar buenos apuntes y preguntar al profesor todas las dudas que
tenga. También puede hacer bien y con cuidado todos los ejercicios y trabajos y estudiar cuidado-
samente para el examen. Si hace todas estas cosas, se puede poner un sobresaliente en cuanto a su
trabajo, pero tendra que esperar que pase lo que tenga que pasar en lo que se refiere al resultado.

(Como podria aplicar Jason la técnica del proceso contra el resultado para rebatir su noveno
pensamiento negativo: «Si intento coquetear con ella, seguramente me dara un corte»? Anote aqui
sus ideas antes de seguir leyendo:



Solucion

Jason podria recordarse a si mismo que puede controlar sus actos, pero que el resultado esta
fuera de su control. Si sonrie a la mujer y le dice «<Hola», ya puede ponerse un sobresaliente en es-
ta tarea con independencia de como reaccione ella, pues habra dado ese primer paso fundamental
para salir de la cércel en la que lleva recluido tanto tiempo.

La técnica del proceso contra el resultado me ha resultado Gtil en muchas ocasiones. Como psi-
quiatra, a veces tengo que afrontar situaciones dificiles y estresantes que parecen estar fuera de mi
control. Por ejemplo, en cierta ocasion traté a una mujer gravemente deprimida, llamada Rachel, a
la que habfan diagnosticado un trastorno limite de la personalidad. Esta es una forma de depresion
dificilisima, con mucha manipulacidon y conducta autodestructiva. Rachel era turbulenta, impulsi-
va y no cooperativa. La habian tratado muchos psicoterapeutas y habia tenido varios intentos de
suicidio graves.

Poco después de que empezasemos a trabajar juntos, Rachel me anunci6 en son de desafio
que pensaba suicidarse en cuanto terminase la sesidon. Yo le expliqué que el prondstico de mejo-
ria era positivo y que estaba seguro de que podria mejorar mucho si seguia con el tratamiento.
También le dije que me preocupaba por ella y que mi obligacion ética y legal era evitar que inten-
tara suicidarse.

Rachel se empen6 en que yo no podia impedirselo. De pronto, se levantd de su sillon y corrid
hacia la puerta. Consegui interponerme entre la puerta y ella y procuré sujetarla mientras ella gri-
taba y forcejeaba intentando huir. La cogi de una muhneca y tomé el teléfono con la otra mano pa-
ra llamar a Urgencias.

Al cabo de un par de minutos se presentaron dos agentes de policia y les expliqué lo que pasaba.
Preguntaron a Rachel si tenfa intencion de suicidarse. Ella dijo que si. Se la llevaron retenida y me
dijaron que se pondrian en contacto con su familia y que se ocuparian de que Rachel fuera hospita-
lizada si no retiraba sus amenazas. Mientras se la llevaban a la fuerza de mi consulta, ella gritaba
obscenidades y decia que yo era el peor y mas estlipido loquero de todo el mundo y que me odiaba.

Me sentia culpable y enormemente desilusionado, y comprendi que lo mas probable era que no
volviera a verla nunca. Me sent{ fracasado en vista de que el resultado de mi tratamiento no habia
parecido demasiado impresionante. Con todo, al evaluar mi actuacion concreta, no apreciaba nin-
gln error en todo lo que habfa hecho. Decidi decirme que habia hecho un buen trabajo en una si-
tuacion dificil, a pesar de que no hubiera salido precisamente como yo queria. Me recordé que qui-
74 le hubiera salvado la vida.

A lo largo de los afios siguientes me acordé de Rachel de vez en cuando. A veces me decia:
«Bueno, con esa paciente si que meti la pata hasta el fondo». Después me decia: «;De qué manera
meti la pata? ;Qué hice mal? ;Debi hacer algo de otra manera?». Cuando miraba la situacidn de
manera objetiva, me parecia que habia hecho lo correcto, a pesar de que el resultado pareciera tan
desalentador.



Cinco aflos mas tarde recibi una llamada del director del National Institute of Mental Health.
Me pregunt6: «;Trato usted a una joven llamada Rachel Clark?».

El corazon empez0 a palpitarme con fuerza y se apoderd de mi la ansiedad. Pensé: «Seguro que
ha presentado una queja ante el Colegio de Psicologos o me ha denunciado por negligencia. Lo
mas probable es que ahora me estén llamando para soltarme una bronca por lo mal que lo hice».
Reconoci con humildad que si habia trabajado con ella algunos afos atras, «aunque so6lo unas
cuantas sesiones».

El me preguntd qué métodos de tratamiento habia usado.

Yo le expliqué que habiamos empezado a aplicar técnicas de terapia cognitiva para que se opu-
siera a sus pensamientos negativos, pero que cuando le dije que tendria que hacer tareas de psico-
terapia entre sesion y sesion, ella se enfadd y amenazd con suicidarse. En consecuencia, habian te-
nido que hospitalizarla y no volvid nunca para completar la terapia. Acto seguido, le pregunté por
qué me llamaba.

Lo que me dijo entonces me sorprendid. Me explicd que la noche que Rachel se habia marcha-
do de mi consulta la habfan hospitalizado en Washington, D. C., cerca de la casa de sus padres.
Desde entonces la habian tratado ocho psiquiatras, pero ninguno habfa conseguido conectar con
ella, de modo que habian recurrido a él. jRachel le habia dicho que el Gnico psiquiatra que la ha-
bia ayudado habia sido yo y él me llamaba para enterarse de qué habia hecho!

Hasta la fecha, no tengo claro qué habia hecho. Quizé fue porque la traté con carifio firme o
porque me habia negado a aceptar su creencia de que era un caso perdido y sin valor. Creo que, en
realidad, aquel dia se puso furiosa porque yo la estaba obligando a que fuera responsable por pri-
mera vez. Estaba muy claro que su recuperacion no llegaria mas que con el trabajo de equipo y que
si queria trabajar conmigo tendria que hacer tareas de psicoterapia por su cuenta, entre sesion y se-
sion. Ese fue el momento en que estallo.

Si yo hubiera evaluado mi actuacidon basandome en el hecho de que se la habia tenido que lle-
var la policia de mi consulta a la fuerza, mientras ella pataleaba y gritaba obscenidades y amena-
zaba con suicidarse, habria llegado a la conclusion de que habia fracasado miserablemente. Sin
embargo, los mensajes que transmiti aquel dia a Rachel habian sido los que ella tenfa que oir y mis
actos le salvaron la vida, probablemente.

El método semantico

Cuando se aplica el método semantico, no se hace més que sustituir las palabras dolorosas y car-
gadas de tintes emocionales que se utilizan cuando uno se siente trastornado por otras palabras mas
suaves y delicadas. Quizas haya advertido usted que, cuando esta angustiado o deprimido, se rifie a
sf mismo a base de «Debes», «Deberia», «Tienes que» y «Tendria que». Unas veces dirige las afir-
maciones del tipo «Deberia» hacia s{ mismo y otras veces las dirige hacia las demas personas o ha-
cia el mundo en general. Las afirmaciones del tipo «Deberia» dirigidas a s mismo provocan senti-
mientos de depresion, ansiedad, inferioridad, culpa y vergiienza. Por ejemplo, si tiene sentimientos
de timidez y de inseguridad, quiza se sienta avergonzado e inferior porque se dice a si mismo:
«;Qué me pasa? jNo deberia sentirme tan nervioso y tan inseguro!». Si estd haciendo dieta pero la
rompe y se da un atracon, puede decirse a si mismo: «No deberia haberme comido medio kilo de
tarta helada. jSoy un cerdo gordinflon! Soy incapaz de controlarme». Si ha estado teniendo senti-



mientos de inferioridad o de falta de valor, puede que se diga a si mismo que no es tan bueno como
los demas, o que no es tan bueno como usted cree que deberia ser.

Las afirmaciones del tipo «Deberfa» dirigidas a los demés provocan sentimientos de resenti-
miento y de ira. Por ejemplo, si usted estd molesto con un amigo, puede que piense: «jEs un repe-
lente! ;No tiene derecho a tratarme asi!». Esto es lo que se llama una afirmacion del tipo «Debe-
ria» oculta, porque el deberia queda implicito. Lo que est4 diciendo usted es: «;El no deberia ser
asi!». Si usted se llena de ira cuando otro conductor le corta el paso en la autopista, puede decirse
a s{ mismo algo como: «jQué agresivo es ese sinvergiienza!». Esta es también una afirmacion del
tipo «Deberia» oculta. Lo que esta diciendo usted es que el otro conductor no deberia ser tan te-
merario y agresivo. También es un ejemplo de poner etiquetas porque usted estd juzgando todo el
caracter de la otra persona en funcidn de su manera de conducir. Las afirmaciones del tipo «Debe-
ria» suelen acompanar el hecho de poner etiquetas. El método semantico puede resultar ttil para
resolver ambas distorsiones.

Cuando usted dirige las afirmaciones del tipo «Deberia» sobre el mundo en general, siente frus-
tracion. Por ejemplo, si se ha estado entrenando para correr en una maratdon pero dos dias antes de
la carrera se tuerce un tobillo, puede sentirse frustrado porque se dice a s mismo: «jEs una injus-
ticia!». Esta es una afirmacion del tipo «Deberia» oculta porque esta dando a entender que las co-
sas deberian ser siempre tal como espera. También es un ejemplo de poner etiquetas porque tor-
cerse un tobillo es «una desventura», pero no «una injusticia». Al fin y al cabo, si usted pis6 una
piedra y se torcio el tobillo, la piedra no estaba siendo «injusta». Cuando usted la pisd, estaba all{
tan tranquila en el camino, sin meterse con nadie.

Puede resultar muy dificil liberarse de las afirmaciones del tipo «Deberfa» porque son adicti-
vas y hacen que usted se sienta superior moralmente. Ademas, puede pensar que cuando las cosas
no van como quisiera, puede pasar algo bueno si protesta con la fuerza suficiente. Por ejemplo,
puede creer que si cada vez que no alcanza sus objetivos usted se rifie, se castiga a s{ mismo y se
obliga a sentirse desgraciado, acabara por conseguir cosas fantasticas.

Muchos psiquiatras y psicdlogos famosos (entre ellos Sigmund Freud) han intentado ayudar a
las personas a superar esta tendencia a castigarse a s{ mismas y a los demaés. La doctora Karen Hor-
ney, psiquiatra feminista de la década de 1950, saltd a la fama cuando escribid acerca de «la tiranfa
de los “deberia”». El doctor Albert Ellis, célebre psicologo de Nueva York, también cree que la ma-
yor parte de los sufrimientos emocionales se deben a los «deberfa» y a las exigencias absolutistas
que tenemos sobre nosotros mismos y sobre los deméas. Llama a esta tendencia musturbation.*

Para aplicar el método semantico, usted se limita a sustituir los términos que utiliza al pensar
en si mismo y en sus problemas por otros menos cargados de tintes emocionales. Por ejemplo, en
vez de decirse a s mismo: «No deberia ser tan timido», puede decirse: «Seria preferible que no
fuera tan timido». En vez de decirse: «No deberia haber cometido ese error», puede decirse: «Se-
ria estupendo que no hubiera cometido ese error, pero soy un ser humano y por eso cometo errores
de vez en cuando. Quizés esta situacion pueda enseharme algo». Como vera, la técnica es bastan-
te sencilla. En vez de decirse a s{ mismo: «Deberia haber hecho X» o: «No deberia haber hecho
Y», sustituya estos términos por otros del tipo: «Seria preferible que hubiera hecho X» o «que no
hubiera hecho Y». Aunque estas modificaciones semanticas parezcan pequefas, pueden ejercer un
impacto enorme sobre el modo en que se siente usted.

* Musturbation: palabra inventada a partir de masturbation (masturbacion) y must (deber, obligacion). (N. del t.)



Las afirmaciones del tipo «Deberia» no siempre son irracionales ni contraproducentes. Pode-
mos considerar tres tipos de afirmaciones del tipo «Deberfa» que son validas: las morales, las ju-
ridicas y las que expresan leyes universales. Es valido decir: «No deberias matar» porque es una afir-
macion de tipo moral. También es valido decir: «No deberias atracar un banco» porque es una
afirmacion de tipo legal. Y también es valido decir: «Si suelto este lapiz ahora mismo, deberia caer
hacia el suelo» porque es una afirmacion que expresa una ley universal.

Las afirmaciones del tipo «Deberfa» que provocan afliccidon emocional no suelen corresponder
a ninguna de estas tres categorias. Por ejemplo, cuando usted se dice a si mismo: «No deberia ser
tan timido», jes una afirmacion de tipo moral? Ser timido no es inmoral, solo es incomodo. (Es
una afirmacioén de tipo legal? Ser timido no es ilegal. ;Es una afirmacién que expresa una ley uni-
versal? Cuando usted se siente timido, no esta violando ninguna ley fisica. As{ pues, cuando se di-
ce que no deberia ser timido, esta creando dos problemas por el precio de uno. Ahora tendra que
enfrentarse no s6lo a su timidez, sino también a los sentimientos de vergiienza y de inferioridad
que se crea cuando se dice que no deberia ser de esa manera.

Cuando utiliza afirmaciones del tipo «Deberia», lo que hace en realidad es rehirse a si mismo o
a otras personas. Al aplicar el método seméntico, lo que pretende no es precisamente desmentir la
afirmacion del tipo «Deberia», sino més bien quitar a ésta el aguijon.

Una mujer llamada Regina que estaba preparando su boda se sentia angustiada porque se de-
cfa a s misma: «Tiene que ser perfecta. Si sale algo mal, todo el mundo me despreciara». Quizas
haya advertido usted que en este pensamiento aparece una afirmacion del tipo «Deberia» oculta.
Este pensamiento le producia una presion tremenda y le hacia sentir que su novio y ella iban a es-
tar sometidos al escrutinio constante de un pablico exigente durante su boda. ;Coémo podria re-
batir Regina este pensamiento aplicando el método semantico? Anote aquf sus ideas antes de se-
guir leyendo:

Solucion
Regina decidid pensarlo, més bien, de esta manera:

No sé cdmo serfa una boda «perfecta», pero mi novio y yo podemos preparar una ceremonia sencilla
y cargada de sentimiento, con un grupo de familiares y de amigos que nos importan de verdad, y pode-
mos contraer un compromiso matrimonial que tendra sentido para nosotros. No es probable que salga mal
nada importante, pero estoy segura de que si hay alglin contratiempo, las personas que nos quieren de ver-
dad intervendran y nos sacaran del apuro.

Este pensamiento alivid la presion que habia estado sintiendo Regina. Lo Gnico que hizo fue re-
plantearse la boda como una ocasion para hacer una afirmacion puablica de los valores que tenian
sentido para ella y para sentirse unida a sus amigos y a sus familiares.



Definamos los términos

Cuando usted se siente deprimido o angustiado, es posible que se asigne la etiqueta de «infe-
rior», «tonto», «farsante» o «fracasado». Preglintese qué significan estas etiquetas. Si intenta defi-
nir lo que quiere decir con «un ser humano inferior», un «tonto», un «farsante» o un «fracasado»,
lo mas probable es que descubra que se cumple una de estas cuatro circunstancias:

* La etiqueta se puede aplicar a todos los seres humanos.
* La etiqueta no se puede aplicar a ningin ser humano.
La etiqueta carece de significado.

La etiqueta no se le puede aplicar a usted.

Por ejemplo, ;como definirfamos a un «tonto»? ;Es una persona que hace tonterfas todo el
tiempo o parte del tiempo? Si dice usted que «todo el tiempo», entonces nadie es tonto, porque na-
die hace tonterias todo el tiempo. Pero si dice que «parte del tiempo», entonces todos somos ton-
tos, porque todos hacemos tonterias parte del tiempo. Defina el término como lo defina, su defini-
cidn siempre se podra desmontar.

Esto puede parecer un mero juego de palabras, pero nos hace ver una cosa que tiene importan-
cia desde el punto de vista filosofico: las conductas tontas existen, pero no existen los «tontos».
Dado que no existe la «cosa» que llamamos «tonto», jes imposible que usted lo sea! Pero si se
asigna la etiqueta de «tonto», se sentira angustiado, inferior y avergonzado, y se sentira tonto, a pe-
sar de que no existe tal cosa.

Muchos de mis pacientes se han asignado las etiquetas de «pirados» o de «majaretas» porque
crefan que los sentimientos como la timidez o el panico son vergonzosos, raros o anormales. Na-
turalmente, si usted se asigna una etiqueta de este tipo, el precio que tendra que pagar seré eleva-
do. Pero ;como se define a un «majareta»? ;Existe tal cosa?

Supongamos que usted define a un «majareta» diciendo que es una persona que esta loca. En-
tonces yo le preguntaria: «; Y como define usted a una persona que esta loca?».

Usted podria decirme: «Es una persona que tiene un trastorno mental, como la esquizofrenia».

Entonces yo le harfa ver que las personas que tienen esquizofrenia sufren enormemente, pero
que sus sintomas son muy distintos de los de la ansiedad. Por ejemplo, oyen voces que proceden
de fuera de sus cabezas y tienen alucinaciones extraiias. Las personas que tienen sentimientos de
timidez o que sufren ansiedad no suelen tener esquizofrenia, en general. Ademas, seria bastante
cruel calificar de «majareta» a una persona que padece esquizofrenia.

Supongamos que usted define de otra manera a un «majareta». Usted dice: «Bueno, lo que quie-
ro decir en realidad es que un majareta es una persona que tiene miedos irracionales». ;Advierte
alguna trampa en esta definicion? Escriba aqui sus ideas:




Resulta bastante facil rebatir esta definicion. ;Qué porcentaje de los seres humanos han tenido
miedos irracionales en algn momento de sus vidas? Si lo piensa, tendra que reconocer que el por-
centaje se acerca mucho al 100%. Por ejemplo, es posible que usted sintiera ansiedad la primera
vez que tuvo que meter la cabeza bajo el agua cuando aprendia a nadar, pero no tardd en descubrir
que podia contener la respiracion y que en realidad bucear es divertido. As{ pues, segiin esta defi-
nicion, todos estamos «majaretas».

Supongamos que usted define a un «majareta» diciendo que es una persona que tiene mas mie-
dos irracionales que las demas personas. Ahora podria preguntarse a s mismo lo siguiente: «;Mas
miedos irracionales que todas las demas personas o que algunas personas?». |Si dice que «mas que
todas las demas personas», entonces no puede estar majareta, ya que siempre habra en el mundo
alguien mas loco que usted! Pero si dice que «mas que algunas personas», entonces todos estamos
majaretas, porque siempre habra personas mas y menos cuerdas que nosotros.

Veo todos los dias a pacientes que se asignan etiquetas con pensamientos como éstos:

e Soy inferior.

* No valgo nada.

* Soy un fracasado.

e Soy un caso desesperado.

Vamos a centrarnos en el pensamiento «Soy un fracasado». Supongamos que usted define a un
«fracasado» como una persona que no ha conseguido nunca nada. Veamos si es capaz de rebatir es-
ta definicidn. Intente demostrar que carece de significado, que se puede aplicar a todos los seres
humanos o que no se puede aplicar a ninguno:

Si un «fracasado» es una persona que no ha conseguido nunca nada, entonces no existe ningin
«fracasado», porque todos hemos conseguido muchas cosas. Usted aprendid a hablar, a leer, a es-
cribir, a hacer sus necesidades en el retrete, etc.

En vista de que esta definicion no ha servido, opta por definir a un «fracasado» como una per-
sona que fracasa mas que la media. ;COomo podria rebatir esta definicion?

En tal caso, y teniendo en cuenta que somos mas de seis mil millones de seres humanos, mas de
tres mil millones serian unos «fracasados». La media esta en el punto medio, por definicion.

Supongamos que hace usted otro intento. Esta vez, define a un «fracasado» como una persona
que no ha conseguido nunca nada que sea verdaderamente espectacular. ; Como rebatiria usted es-
ta definicion?



Seglin esta definicidn, casi todos somos unos «fracasados». Al fin y al cabo, s6lo una propor-
cion infima de los seres humanos pueden alcanzar éxitos como los de un Einstein, un Beethoven,
un Michael Jordan o un Bill Gates. Y, ademas, si todos somos unos «fracasados», jtampoco puede
ser tan malo ser un fracasado! Tenemos mucha compania. Defina como defina este término, la de-
finicion siempre se podra desmontar.

El objetivo de definir los términos no es que usted niegue sus defectos ni sus fracasos. Todos
tenemos que afrontar el fracaso y todos tenemos verdaderos defectos que debemos trabajar. El ob-
jetivo de esta técnica no es mas que liberarlo de la vergiienza, del desdnimo y del efecto paraliza-
dor consecuencia de las etiquetas dahinas y carentes de significado.

Concretar

La ansiedad por la actuacion es consecuencia del miedo al fracaso. Usted se dice: «;Y si lo echo
todo a perder? jEso seria espantoso! jNo lo soportaria!». Puede decirse que si fracasa todo el mun-
do le despreciara y significara que usted es un fracasado como ser humano. Naturalmente, en este
pensamiento hay una generalizacidn excesiva, porque usted estd generalizando de su actuacion a
todo su ser. La generalizacion excesiva puede producir ansiedad ademas de depresion, porque us-
ted tiene la sensacion de que esta en juego su sentido de la autoestima y su orgullo. Cuando aplica
la técnica de concretar, se queda con la realidad y evita hacer juicios generales sobre sf mismo. En
vez de considerarse un «fracasado», puede centrarse en sus puntos fuertes y en sus debilidades
concretas.

Un estudiante de posgrado de la Universidad de California que se llamaba Jackson acudi6 a mi
para que le ayudara tras toda una vida de ansiedad y de depresion. Si bien Jackson estaba hacien-
do un trabajo brillante y era de los primeros de su clase, se despertaba todas las mafianas sumido
en la desesperacion, pues se decfa a s{ mismo:

* ;No entiendo nada!

* Soy torpe y estipido.

* Si no fuera por mis logros, estarfa en un término medio. En realidad, no tengo nada de espe-
cial.

e De aqui a poco, todo el mundo descubrird que soy un retrasado.

Las autocriticas constantes de Jackson le despojaban de toda posibilidad de placer o de satis-
faccion con la vida. Por muchas cosas que lograra, se decia que aquello no era suficiente y que de-
beria estar haciéndolo mejor. En una sesion en la que hice de supervisor, Jackson describio asi su
problema: «Me despierto todas las mafianas con una sensacidon funesta. Me digo a mi mismo que
jamas conseguiré nada que valga la pena y me siento como una persona espantosa, terrible. Al caer



la tarde suelo sentirme mejor, pero por la mahana me parece que todo mi mundo esta a punto de
hundirse. Tengo tal ansiedad que me falta el aliento. Siempre he basado mi autoestima en mis lo-
gros y he recibido muchas alabanzas por mi trabajo académico. Pero nunca he tenido la sensacion
de tener ninguna valfa propia. Parece que no soy capaz de valorarme ni siquiera cuando las cosas
van francamente bien».

Jackson habia enviado recientemente un trabajo cientifico a la revista mas destacada de su es-
pecialidad y se lo habian aceptado para publicarselo. Sin embargo, en vez de sentirse emocionado,
sentia panico. Estaba convencido de que todos los que leyeran el trabajo percibirian las lagunas de
sus razonamientos y se darfan cuenta de que era un farsante.

Jackson me cont6 que habia tenido sentimientos de inseguridad desde donde le alcanzaba la
memoria. Cuando era nifio, sus padres se habian divorciado. Jackson se habfa cerrado emocional-
mente y se habfa absorbido tanto en sus estudios que habia perdido el interés por sus amigos y ha-
bia dejado de jugar con los demés chicos del barrio. Su madre le habia enviado a un orientador, pe-
ro no le habia servido.

Jackson me dijo que todavia lo acosaban los sentimientos de miedo intenso y de inadecuacion,
y que esos sentimientos se disparaban siempre que tenia que asistir a una reunidon con su supervisor.
Pregunté a Jackson qué se decia a si mismo. El me dijo: «Tengo la sensacidon de que mi supervi-
sor vera todos los defectos de mi proyecto y reaccionara de manera negativa». Yo queria enterarme
de qué era lo que tanto temia Jackson, por lo que apliqué la técnica de la flecha descendente, que
describimos en el capitulo 7. Le pedi que escribiera: «Mi supervisor vera todos los defectos de mi
proyecto y reaccionard de manera negativa» en su registro diario de estado de animo y que trazara
por debajo de esta afirmacidn una flecha descendente. Nuestro didlogo transcurrid asi:

DaviD: Jackson, vamos a suponer que tu supervisor plantea, en efecto, algunas criticas a tu trabajo. ;Qué
significarfa eso para ti? ; Te trastornaria?

JacksoN: He trabajado muchisimo en el proyecto, de modo que eso significaria que mi mejor trabajo no
es bueno.

DAviD: Y entonces, ;qué? Supongamos que tu mejor trabajo no fuera bueno. ;Qué significaria eso para
ti?

Jackson: Significaria que yo tengo algo malo.

DaviD: Y entonces, ;qué? Supongamos que si tienes algo malo. ; Supondria eso un problema?

JACKSON: Ah, si. Supondria que soy un ser humano retrasado e incompetente.

El lector advertira que los pensamientos negativos de Jackson estan cargados de distorsiones
cognitivas, pero las dos que me saltaron a la vista de manera mas notable fueron la generalizacion
excesiva y poner etiquetas. Jackson se estaba diciendo que si su trabajo no brillaba a gran altura,
eso significaria que él era un retrasado. Como se ve, basa todo su sentimiento de la autoestima en
sus logros, y el hecho de que un solo proyecto le saliera mal querria decir que es un fracasado.
Ademas, ni siquiera tiene ninguna prueba de que su proyecto vaya a salirle mal. De momento, va
muy bien.

(Como vamos a ayudar a Jackson a cambiar los pensamientos y las actitudes negativas que le
hacen sentirse tan inseguro? Recordemos que nuestros sufrimientos no son consecuencia de la
realidad, sino de los juicios que hacemos. Ademas, estos juicios son ilusiones. Por ejemplo, el
«éxito» o el «fracaso» no son cosas que tengan existencia. No son mas que conceptos en nues-
tras mentes.



En el didlogo siguiente, Jackson y yo nos adentraremos en un mundo de pesadilla donde se ha-
cen realidad sus peores temores. Jackson se encontrard con un supervisor infernal que le ataca de
los mismos modos en que ¢l se habia estado atacando a sf mismo. EI supervisor infernal represen-
ta la parte de su mente que le hace sentirse angustiado e inseguro. Yo represento el papel del su-
pervisor y atacaré a Jackson del mismo modo en que él se critica a si mismo. Le pedi que hiciera
todo lo posible por rebatirme. Nuestro didlogo transcurrio asf:

SUPERVISOR INFERNAL (representado por David): Jackson, he revisado tu proyecto y tengo que informar-
te de que no es bueno.
JACKSON: Bueno, tiene derecho a expresar su opinion, pero yo creo que mi propuesta si que tiene mérito.

Esta respuesta tiene un problema. Jackson se estad defendiendo. Cuando usted se defiende a s{
mismo, produce un estado de guerra porque el critico se sentira obligado a atacarle de nuevo. En
nuestro caso, el critico no es méas que la proyeccion de las autocriticas de Jackson, de manera que
acabara entablando una batalla consigo mismo. Ademas, su defensa no resulta convincente. Te-
niendo en cuenta que el supervisor infernal es un experto, la respuesta defensiva de Jackson no ten-
dra ninguna credibilidad.

Propuse a Jackson que intercambidsemos los papeles para que yo pudiera presentarle el mode-
lo de una manera radicalmente distinta de responder al supervisor infernal. En el didlogo siguien-
te, utilizo el concretar y la paradoja de la aceptacion.

SUPERVISOR INFERNAL (representado por Jackson): Jackson, he revisado tu proyecto.

JACKSON (representado por David): ;Qué le ha parecido?

SUPERVISOR INFERNAL: Por desgracia, no es bueno.

JAacksoN: Caray, eso no era lo que yo esperaba que me dijera porque he trabajado mucho en el proyecto,
aunque no me cabe duda de que hay muchas posibilidades de mejoria. ;Puede decirme algunas de las
cosas que no le han gustado?

SUPERVISOR INFERNAL: Lo siento, no puedo. Tu proyecto es una birria y no sabria ni por donde empezar.
De hecho, lo que me preocupa no es sdlo tu proyecto. Eres ti. Me he dado cuenta de que eres un ser
humano retrasado e incompetente.

JACKSON: Vaya, es una critica bastante dura. Quiero asegurarme de que entiendo lo que me esta diciendo.
Sé que tengo muchos defectos, pero no estoy seguro de en qué esta pensando cuando dice que soy un
ser humano deficiente e incompetente. ;Puede darme detalles concretos?

SUPERVISOR INFERNAL: No hay detalles concretos. Eres retrasado en términos globales. ;Como quieres que
te lo diga?

JACKSON: Me vendria muy bien que me diera detalles.

SUPERVISOR INFERNAL: Ya te lo he dicho. {No hay detalles concretos! ;Es que no me escuchas? ;Si tuvie-
ras dos dedos de frente, entenderias lo que te estoy diciendo!

JACKSON: Si parezco corto de entendederas, le pido disculpas. ;Me esta diciendo que no me puede seha-
lar ningtin defecto concreto de mi proyecto ni de mi vida?

SUPERVISOR INFERNAL: {No, imbécil! Ya te he dicho que hay tantos defectos que no sabria por donde em-
pezar. Seria como intentar limpiar todo el alcantarillado de Nueva York con una cuchara.

JacksoNn: Chico, si que parece una tarea desagradable, pero tengo que reconocer que sigo sin tener una
idea clara de lo que esta pensando usted. Parece que estd enfadado conmigo y desde luego que su
voz tiene un matiz cortante. Sigo intentando entender lo que me esta diciendo porque le tengo un
gran respeto a usted y a su experiencia. ;Me he centrado en cuestiones equivocadas en mi proyec-
to? ;He propuesto métodos inadecuados para intentar resolver las cuestiones? ;He elegido un tema



inconveniente? ;He escrito de manera poco clara? Me parece que tendria que tener algiin dato para
apoyarme.

SUPERVISOR INFERNAL: Ya te lo he dicho. Eres una birria. Tus ideas son una birria. Tu trabajo es una birria.
iY basta! jAdios!

Jackson comprendi6 que, por mucho que dijera, no podria imponerme con sus ataques genera-
les e imprecisos. Se dio cuenta de que el verdadero imbécil era el supervisor infernal, y no él. Una
conversacion de este tipo puede resultar bastante desconcertante, pero Jackson comprendid que era
el supervisor infernal el que necesitaba ayuda.

Supongamos que el supervisor infernal hubiera planteado alguna critica concreta, como por
ejemplo: «Tu proyecto es demasiado largo». Entonces, Jackson podria haber dicho: «Buen detalle.
Lo acortaré. ;Cuantas paginas me recomendaria que tuviera?».

Jackson y yo invertimos los papeles para asegurarnos de que seria capaz de derrotar al supervi-
sor infernal. Lo hizo muy bien y yo no fui capaz de rebatirlo. Al final de esta sesidon se sentfa mu-
cho mejor.

Usted puede practicar esta técnica sin la ayuda de otra persona. Puede resultar igualmente efec-
tivo escribir un didlogo con un critico imaginario, en vez de representar papeles con un amigo.

La idea en que se basa esta técnica es pasar de las generalizaciones excesivas e inconcretas so-
bre su valia como ser humano a las faltas o defectos concretos. Una critica concreta no podra ha-
cer que se sienta deprimido o angustiado porque serd completamente vélida, védlida en parte o no
valida en absoluto. Si no es vélida en absoluto, no tiene usted por qué sentir que esta en juego su
autoestima. Si es valida completamente o en parte, tampoco tiene motivos para sentirse sin valor o
inferior. Puede limitarse a aceptar la critica y procurar aprender de ella.
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Técnicas cuantitativas

(Ha oido usted hablar del biofeedback? El biofeedback o biorretroalimentacidén consiste en co-
nectarse a un aparato electronico que va registrando continuamente una funcion corporal determi-
nada, como las pulsaciones de su corazdn, su presion sanguinea, sus ondas cerebrales o su tension
muscular, cuyos resultados aparecen en un monitor. Por medio del biofeedback, usted es cons-
ciente de una actividad fisioldgica que no suele notar y puede controlar dicha actividad. Por ejem-
plo, puede aprender a reducir las pulsaciones de su corazdn o su presion sanguinea. Por desgracia,
todavia no contamos con aparatos electronicos tan sofisticados que le permitan controlar sus pen-
samientos, pero puede conseguir resultados similares por medio de dos técnicas cuantitativas lla-
madas «autoseguimiento» y «ratos de preocupacion».

Autoseguimiento

La técnica del autoseguimiento es francamente sencilla. Lo Ginico que tiene que hacer usted es
contar sus pensamientos negativos a lo largo del dfa. Si sigue practicando el autoseguimiento du-
rante cierto perfodo de tiempo, en muchos casos advertird una reducciodn significativa de sus pen-
samientos negativos y se sentird notablemente mejor.

Una manera sencilla de practicar el autoseguimiento es comprarse un contador de puntos co-
mo los que llevan algunos golfistas en la mufieca para llevar la cuenta de sus golpes. Puede en-
contrarlos en tiendas de deportes o especializadas en golf o los puede comprar por Internet. No
son caros (cuestan menos de 10 dolares) y parecen relojes de pulsera. Cada vez que tiene un pen-
samiento negativo, pulsa el botdn del borde del contador y el nimero aumenta en una unidad. Al
final del dia puede tomar nota del nimero total de pensamientos que ha tenido y poner a cero el
contador. Normalmente es necesario seguir practicindolo durante varias semanas hasta que se
siente alivio.

Si no encuentra un contador de puntos de pulsera, puede llevar una ficha en el bolsillo. Cada
vez que tenga un pensamiento negativo, haga una marca en la ficha. Al final del dia, cuente las
marcas y anote el total.

Esta técnica le resultd ttil a un oftalmdlogo llamado José que estaba angustiado porque veia
moscas volantes en los ojos. Se llama «mosca volante» a una manchita que pasa flotando por el
campo visual. Es completamente normal y generalmente no significa nada. Puede que usted haya
visto moscas volantes en su campo visual de vez en cuando.



Pero cada vez que José veia una mosca volante, pensaba: «Puede que me esté quedando ciego».
Este pensamiento lo ponia tan nervioso que se hacia una revision ocular a sf mismo para cercio-
rarse. Naturalmente, siempre resultaba que tenia la vista perfecta y se sentia aliviado temporal-
mente, pero al cabo de un rato veia otra mosca volante y se alteraba. Al poco tiempo, ya estaba
revisandose la vista otra vez.

En casos raros, las moscas volantes pueden indicar un principio de degeneracion retinal, sobre
todo si la persona tiene diabetes desde la infancia. En estos casos puede resultar (til la cirugfa por
laser. Pero José no tenia diabetes y no habia ninglin motivo para que se revisara la vista con tanta
frecuencia.

Podria decirse que era un hipocondriaco, con la peculiaridad de que €l era el paciente y el mé-
dico a la vez. También podria decirse que padecia un trastorno obsesivo compulsivo (TOC) porque
tenfa un pensamiento obsesivo recurrente, «Puede que me esté quedando ciego», y un rito com-
pulsivo, el de revisarse la vista una y otra vez.

José se revisaba la vista hasta veinte veces al dia en el trabajo. A veces se hacia una revision ra-
pida entre paciente y paciente. Los fines de semana, lo consumia tanto el miedo de quedarse ciego
que, para desahogarse, se pasaba todo el dia revisandose la vista. Esto puede parecer una excentri-
cidad, pero asi es el TOC. Es como una adiccion. José no estaba loco. Era un médico destacado y
una persona muy delicada y carifosa. Pero lo consumia su ansiedad y la compulsion de revisarse
la vista, del mismo modo que el multimillonario Howard Hughes llegd a estar completamente con-
sumido por el miedo a las infecciones.

El suceso trastornador que anotd José en su registro diario de estado de &nimo fue simplemente
«Ver una mosca volante». Se sentia decaido, angustiado, lleno de pénico, asustado, avergonzado,
tonto, frustrado y molesto. Los pensamientos que desencadenaban estos sentimientos eran: «Puede
que me esté quedando ciego» y «Serd mejor que me revise la vista, solo para estar seguro». ;Qué
distorsiones estan presentes en estos dos pensamientos negativos? Utilice el simbolo v para indicar
sus respuestas. Puede consultar en la pagina 75 las definiciones de las distorsiones cognitivas.

Distorsion V) Distorsion V)

1. Pensamiento todo o nada 6. Magnificacién o minimizacién
2. Generalizacién excesiva 7. Razonamiento emocional
3. Filtro mental 8. Afirmaciones del tipo «Deberia»
4. Descartar lo positivo 9. Poner etiquetas
5. Saltar a conclusiones 10. Inculpacién

* Lectura del pensamiento * Autoinculpacién

e Adivinacién del porvenir e Inculpacién de los demas

Solucién

Como puede ver en la pagina 169, José y yo encontramos seis distorsiones en sus pensamien-
tos negativos: «Puede que me esté quedando ciego» y «Serd mejor que me revise la vista, sdlo pa-
ra estar seguro».



DISTORSIONES DE JOSE

Distorsion V) Explicacién

1. Pensamiento todo o nada v No esta presente.

2. Generalizacion excesiva v No esta presente.

3. Filtro mental v José se obsesiona constantemente por las mos-
cas volantes, aunque sabe que no tienen nin-
guna importancia.

4. Descartar lo positivo v Descarta el hecho de que tiene una visién
perfecta y de que no hay ninglin motivo para
sospechar que tenga algin problema en los
0jos.

5. Saltar a conclusiones 4 Se preocupa constantemente temiendo estar a

e Lectura del pensamiento punto de quedarse ciego, aunque sabe que no
e Adivinacién del porvenir lo esta (adivinacion del porvenir).

6. Magnificacion o minimizacién v Exagera mucho la importancia de las moscas
volantes, y minimiza el hecho de que tiene una
vision perfecta.

7. Razonamiento emocional v José tira la légica por la ventana y razona en
funcién de como se siente. Siente que va a
quedarse ciego, por lo que supone que corre
peligro de verdad.

8. Afirmaciones del tipo «Deberia» v Se dice a si mismo que deberia revisarse la vis-
ta, aunque intelectualmente sabe que es inne-
cesario.

9. Poner etiquetas 4 No estd presente.

10. Inculpacién v No estd presente.
* Autoinculpacién
e Inculpacién de los demds

Yo queria descubrir si José estaba motivado para superar sus obsesiones y sus compulsiones,
por lo que le pedi que hiciera una lista de todas las ventajas y las desventajas de revisarse la vista
cada vez que veia una mosca volante. Como puede ver, hizo una lista con varias ventajas. Por
ejemplo, si se revisaba la vista con frecuencia, podia descubrir a tiempo cualquier problema que
hubiera y recibir tratamiento. Sin embargo, también existian algunas desventajas, entre ellas el he-
cho de que la ansiedad le estaba destrozando la vida.

José llegd a la conclusidn de que las desventajas pesaban mas que las ventajas en una pro-
porcidon de 60 contra 40, y dijo que estaba dispuesto a dejar de revisarse la vista, a pesar de



ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DE JOSE

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar: Revisarme la vista muchas veces al
dia.

Ventajas Desventajas
1. Es tranquilizador. 1. La probabilidad de que tenga un verdadero
2. Podré detectar enseguida cualquier problema. problema es baja.
3. Podré buscar ayuda si me hace falta. 2. Las revisiones constantes no son necesarias.

3. La ansiedad me estd arruinando la vida.

40 60

que existian algunas ventajas concretas. Para estar completamente seguro de que lo sentia asf,
le dije:

—José, supongamos que en esta mesa hay un botdn. Si aprietas ese boton, desaparece de pron-
to toda tu ansiedad y tu preocupacion sobre las moscas volantes. ;Lo apretarias?

—Claro que si, doctor.

—Pero, entonces, si vieras una mosca volante, no te revisarias la vista y podrias acabar con un
problema ocular grave o incluso quedarte ciego —dije yo—. ;Estas seguro de que querrias apretar
ese boton?

José se lo pensé un momento y me explicd que todavia querrfa apretar el botdon porque en los
ojos no le pasaba nada. Ademads, si tuviera algiin problema grave en los ojos (cosa muy poco pro-
bable) tendria, ademas, otros sintomas, como por ejemplo vision borrosa, por lo que no tenia nin-
glin motivo valido para estar revisandose la vista una y otra vez todos los dias. Estaba claro que Jo-
sé estaba muy motivado para hacer lo que fuera necesario para superar aquel problema.

Le pregunté si accederia a dejar de revisarse la vista un mes entero, por muy angustiado que es-
tuviera. Esto se llama prevencion de respuesta y es extremadamente importante para el tratamiento
del TOC. La prevencion de respuesta significa que usted se impide reaccionar a su ansiedad como lo
hace habitualmente, como podria ser comprobar, lavarse, contar, rezar, ordenar las cosas de manera
simétrica o practicar otros ritos supersticiosos. José tenia la adiccion de revisarse la vista cada vez
que estaba angustiado porque el acto de revisarsela le producia sentimientos inmediatos de alivio. Si
queria superar el problema, tendria que dejar de hacer eso. Cuando usted abandona un habito com-
pulsivo, la ansiedad casi siempre aumenta durante varios dias. Esto se parece mucho al sindrome de
abstinencia que tienen que soportar los drogadictos cuando dejan de tomar la droga bruscamente. Pe-
ro si usted aguanta, sus impulsos compulsivos desapareceran, generalmente.

También le propuse el autoseguimiento. Le recomendé que durante las siguientes semanas, con-
tara las veces que pensaba «Puede que me esté quedando ciego» con un contador de pulsera. Asi
podria llevar la cuenta de cuantas veces habia tenido ese pensamiento y veria si sus miedos se ha-
bian reducido con el tiempo.

Los progresos de José se aprecian en su grafica de autoseguimiento de la pagina 171. Los dias
aparecen en el eje de abscisas y el nimero de pensamientos obsesivos que tuvo cada dia se repre-
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sentan en el eje de ordenadas. José anotd durante veintidos dias el nimero de veces que pensd en
su vision. Como se ve, el primer dia tuvo mas de sesenta pensamientos. Hacia el tercer dia alcan-
z6 un nivel constante de unos noventa pensamientos al dia. El dia 13, el nimero de pensamientos
cayd por debajo de ochenta, pero volvid a saltar al noventa y ocho al dfa siguiente. El dia 17, sus
pensamientos obsesivos sobre su vision cayeron por debajo del sesenta. El dfa 18, cayeron por de-
bajo del cuarenta. El dia 20 s6lo tuvo cinco pensamientos sobre su vision y el dia 22 dej6 de tener
pensamientos acerca de la misma. José ya no crefa que se estaba quedando ciego y no volvid a te-
ner més impulsos de revisarse la vista.

Como cualquier otra intervencion, el autoseguimiento tiene una probabilidad sobre diez, apro-
ximadamente, de resultar eficaz. Si hubiera fracasado, yo habria probado con otras técnicas, una
tras otra, hasta encontrar alguna que fuera eficaz. Si usted quiere probar el autoseguimiento, re-
cuerde que los pensamientos trastornadores suelen tardar algiin tiempo en desaparecer, por lo que
debera prepararse para aguantar durante tres semanas al menos. Puede contar los pensamientos ne-
gativos en general o un tipo determinado de pensamientos negativos. Durante los primeros dias, el
namero de pensamientos negativos puede aumentar porque usted va dominando mejor el arte de
advertirlos. Con el tiempo, suelen reducirse o desaparecer.

Los cientificos no saben por qué funciona el autoseguimiento, pero es posible que funcione del
mismo modo que la meditacion. Al meditar, nos concentramos en una sola cosa. Por ejemplo, puede
usted imaginarse el aire que entra despacio por su nariz y que sale por su boca mientras respira despa-
cio y hondo. Al principio puede resultarle dificil, porque la mente se le desvia ripidamente a otros te-
mas, como por ejemplo lo que va a hacer usted después aquel dia o algo que le estd molestando. Cuan-
do le pasa esto, usted se limita a advertir el pensamiento que le ha distraido y se vuelve a centrar en la
respiracion. Cada vez que se desvia su mente, usted la vuelve a llevar con delicadeza al mismo sitio.

Del mismo modo, cuando practica el autoseguimiento, se limita a advertir cada pensamiento
negativo que lo distrae. Cuando lo haya contado con su contador de pulsera o lo haya anotado en
su ficha, puede soltarlo y centrarse de nuevo en lo que estuviera haciendo cuando le vino a la men-
te el pensamiento.



El autoseguimiento también le resultd Gtil a un carpintero que se llamaba Phil y que sufri6 de-
presion y ansiedad después de un ataque de apoplejia. Phil tenfa arrebatos de llanto o de risa in-
controlables al mas minimo estimulo. Ver una puesta de Sol, un nifio recién nacido o incluso una
flor le suscitaba sollozos repentinos y hasta el chiste mas malo le provocaba paroxismos de risa in-
controlable. Esta pauta de arrebatos emocionales es corriente después de determinados tipos de
ataques de apoplejia y se debe a danos cerebrales.

El suceso trastornador que anotd Phil en su registro diario de estado de 4nimo fue: «Estar ju-
gando al pdquer con mis amigos y echarme a llorar de pronto». El poquer era una de las cosas que
mas le gustaban a Phil en la vida, pero le estaba costando mucho a causa de sus arrebatos emocio-
nales imprevisibles. Si tenfa buenas cartas, se echaba a reir sin poder controlarse, y si las tenfa ma-
las se ponia a sollozar. Asf le resultaba dificilisimo tirarse faroles y, por lo tanto, comprensible-
mente, se sentia frustrado, avergonzado, angustiado e inadecuado.

Su primer pensamiento negativo era: «No puedo controlarme». Una de las distorsiones de este
pensamiento era el pensamiento todo o nada, ya que si que podia controlarse hasta cierto punto.
Simplemente, no podia controlarse todo lo que queria. El segundo pensamiento negativo de Phil
era: «Les daré lastima y ya no querran jugar conmigo al pdquer». Este pensamiento es un ejemplo
clasico de lectura del pensamiento, ya que estaba haciendo suposiciones sobre los pensamientos y
los sentimientos de sus amigos.

Animé a Phil a que adquiriese un crondmetro pequeno y lo llevara en el bolsillo. Cada vez que
notase que estaba a punto de echarse a llorar o a reir, debia poner en marcha el cronometro. Des-
pués, cuando empezara a reirse o a llorar, tenia que detener de nuevo el crondémetro y anotar en una
libretita que llevaba en el bolsillo los segundos que habian transcurrido.

Asi podia hacer un seguimiento del tiempo que era capaz de retrasar cada arrebato emocio-
nal, de manera muy semejante a lo que hacen los atletas cuando se cronometran al prepararse pa-
ra una prueba. La idea era que, si bien Phil no podia controlar sus emociones por completo, quiza
fuera capaz de controlarlas un poco. Con la practica, su control emocional podria mejorar. Este
plan interes6 a Phil, ya que habia sido muy deportista durante toda su vida y estaba familiari-
zado con la idea de ponerse en forma mediante el entrenamiento regular. Sinti6 curiosidad por
descubrir si serfa también capaz de dominar sus arrebatos emocionales por medio del entrena-
miento.

El primer dfa solo fue capaz de retrasar la risa o el llanto durante unos segundos, pero al final
de la primera semana ya era capaz de retrasarla habitualmente durante veinte segundos. Al final de
la segunda semana podia retrasar los arrebatos durante casi un minuto. Al final de la tercera sema-
na, Phil era capaz de retrasarlos indefinidamente.

La gente suele preguntar como es posible que sea eficaz la terapia cognitiva si la depresion y la
ansiedad son consecuencia de un desequilibrio quimico del cerebro. ;Acaso no hay que tomarse
una pastilla para modificar la quimica del cerebro? El caso de Phil nos aporta una respuesta bas-
tante patente. Sus arrebatos emocionales eran consecuencia de una lesion cerebral, claramente; no
obstante, una técnica bastante modesta de terapia cognitiva hizo que se recuperara rapidamente de
su depresion y de su ansiedad. No fue necesaria la medicacion.

Los estudios recientes de imagenes cerebrales han confirmado que la terapia cognitivo-con-
ductual cambia, en efecto, la quimica del cerebro del mismo modo que la cambian los medica-
mentos antidepresivos. A mi me parece interesantisimo que dispongamos ahora de tantas armas pa-
ra combatir la afliccion emocional y que no siempre tengamos que depender de las pastillas.



Lo maés bonito del autoseguimiento es que es sencillo y funciona muchas veces como por arte
de magia. Sin embargo, no resulta eficaz con todo el mundo, por lo que pueden necesitarse técni-
cas mas sofisticadas.

Ratos de preocupacion

Los ratos de preocupacion son una técnica paraddjica. En vez de combatir sus pensamientos ne-
gativos, usted se deja llevar por la corriente y cede ante ellos. Dedica uno o varios ratos fijos cada
dia a sentirse preocupado, deprimido o culpable. Durante esos ratos, procura estar lo mas trastor-
nado posible a base de bombardearse con pensamientos negativos. El resto del tiempo puede dedi-
carse a vivir su vida de manera positiva y productiva.

Puede aplicar esta técnica para superar los pensamientos que desencadenan la ansiedad o la de-
presion. En cierta ocasion traté a un médico deprimido y angustiado llamado Mark que se bom-
bardeaba constantemente con pensamientos negativos. Aunque era un médico excelente, cuando
examinaba a sus pacientes en el hospital tenfa pensamientos como los siguientes:

e Soy un médico malisimo.

* ;Le he auscultado bien el corazdon?

e Seguramente habré pasado por alto algo importante.

e ;Qué me pasa?

e Otros médicos saben tratar mejor a sus pacientes. Yo soy poco amable y poco atento.

* Todos mis colegas dan la impresion de tener confianza en s{ mismos.

e ;Por qué estoy tan nervioso y tan inseguro? No deberia tener estos pensamientos negativos.
* Toda mi vida esta destrozada.

Los compaiieros y los pacientes de Mark lo consideraban un médico excelente y trabajador; por
lo tanto, estos pensamientos no eran muy realistas. Ademas, tampoco era productivo por su parte
refirse y castigarse de esta manera, ya que los sentimientos de culpa, de ansiedad y de falta de va-
lor le distrafan y afectaban a su capacidad para concentrarse en sus pacientes. También le resulta-
ba mas dificil escuchar a los pacientes cuando éstos le exponian sus molestias, ya que el bombar-
deo constante de autocriticas le distrafa mucho.

Como a Mark no le era posible anotar sus pensamientos negativos mientras examinaba a sus pa-
cientes, adquiri6 una pequefia grabadora que llevaba en el bolsillo de la bata durante sus visitas.
Cuando pasaba de una habitacidn a otra, sacaba la grabadora y dictaba en voz baja sus pensamien-
tos negativos. No intentaba replicar a sus pensamientos. Se limitaba a verbalizarlos, de este modo:
«jAy, qué mal lo he hecho con esa paciente! Lo méas probable es que tenga algo en el higado y que
se me haya pasado por alto. Cualquier otro médico lo habria hecho mejor. Hasta un estudiante de
medicina lo podria haber hecho mejor. Parecia que la paciente tenfa hoy mas molestias de lo habi-
tual y yo ni siquiera he prestado atencion a lo que me decia».

Cuando estaba con sus pacientes, intentaba centrarse en sus inquietudes y problemas salud,
mas que en sus propios pensamientos negativos, ya que sabia que podia dictarlos a la grabadora
en cuanto hubiera terminado. Al final de las visitas, iba a su consulta, rebobinaba la cinta y se
obligaba a escuchar todas sus autocriticas. Esto lo trastornaba al principio, pero al cabo de unos



dias los pensamientos negativos empezaron a parecerle ridiculos. Al cabo de poco tiempo, le pa-
recian tan absurdos que ya no los crefa en absoluto. Se le redujeron notablemente la ansiedad y
la depresidn y le aumentaron los sentimientos de autoestima.

Vale la pena probar con los ratos de preocupacidon siempre que la preocupacion le obstaculice
una tarea que usted intenta realizar, como por ejemplo estudiar. En vez de luchar contra sus pen-
samientos, puede limitarse a asignarles unos ratos breves en los que se entregara a ellos. Durante
los ratos de preocupacion puede:

e Escribir sus pensamientos negativos en un papel, sin discutirlos.

Quedarse sentado en silencio, bombardeadndose con pensamientos negativos.
Verbalizar sus pensamientos negativos en voz alta.
Dictarlos a una grabadora, como hizo Mark.

La duracion y la frecuencia de los ratos de preocupacion dependera de usted. Si estd estudian-
do para unos examenes finales y se siente tan angustiado que no puede concentrarse, quiza tenga
que acordar un rato de preocupacion de un minuto cada media hora o quiza descubra que le basta
con un gran desahogo de cinco minutos de preocupacion cada dia. Si los ratos de preocupacion le
causan perturbaciones o no le parecen ftiles, no los fuerce. Déjelos y pase a otra técnica. Existen
muchas maneras de vencer los pensamientos negativos que le producen ansiedad.
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Técnicas basadas en el humor

Yo dirigia grupos de terapia cognitiva en la unidad de pacientes internos del Hospital Universi-
tario de Stanford, dentro de mi trabajo voluntario para la Facultad de Medicina. Los pacientes su-
frian las formas mas graves de la ansiedad y la depresion, trastornos de la alimentacion y adicciones.
Al principio de las reuniones de cada grupo solian llorar y manifestaban sentimientos abrumadores
de desesperanza, de falta de valor, de panico o de frustracion. La mayoria llevaban afos enteros re-
cibiendo psicoterapia y habfan tomado muchos medicamentos sin éxito.

Usabamos los registros diarios de estado de animo y atacibamos los pensamientos negativos y
autocriticos de los pacientes con las mismas técnicas que esta aprendiendo usted a usar con este li-
bro. Los pacientes solian experimentar mejorias significativas, y a veces sus sintomas desaparecian
por completo. Hacia el final de las sesiones de grupo, los pacientes y yo soliamos terminar riéndo-
nos de manera incontrolada durante algunos minutos. He tenido algunas de las experiencias mas ale-
gres y memorables de mi carrera profesional riendo y bromeando con mis pacientes.

Lo mismo pasa con la ensefianza. En mis seminarios solemos pasar mucho tiempo riéndonos.
Siempre que el plblico y yo nos refmos mucho, sé que el seminario va muy bien. La risa nos en-
seha cosas a las que las palabras sdlo pueden aludir indirectamente. Cuando usted se rie, deja de
pronto de tomarse tan en serio y puede ver lo absurdo de los miedos o de los sentimientos de duda
que le han intimidado tanto tiempo. La risa transmite un mensaje de autoaceptacion, asi como de
aceptacion de los demas.

De hecho, debo reconocer con vergilenza que una vez me pasé una sesion entera riéndome sin
control con una paciente llamada Marie. No podiamos parar y yo temia que me estaba comportan-
do de una manera nada profesional. Pero aquello hacia que la situacion pareciera mas absurda to-
davia, como una pelicula de los Monty Python, y yo estaba pricticamente revolcandome por el
suelo de risa.

Y ;qué era lo que tenia tanta gracia? Pues bien, esto es lo peor. Al principio de la sesion, Marie
llegd, se sentd y me comunicod que su padre acababa de morir. jCielo santo! ;Por qué van a reirse
un psiquiatra y una paciente de la muerte repentina de su padre? Usted estara pensando que estoy
francamente loco de atar. Y bien, es que en realidad era la quinta vez que se moria el padre de Ma-
rie. Al parecer, su madre tenia por costumbre casarse con hombres mayores y ricos que se morian
al ano o a los dos anos de la boda. Asi pues, su madre se hacia cada vez mas rica y Marie tenfa un
padre tras otro. Pero no apreciaba a ninguno, y a los tres Gltimos apenas los habia conocido.

Naturalmente, habia querido mucho a su verdadero padre, pero éste habia muerto de un infarto
cuando ella tenfa sdlo 14 afos. Ahora, Marie tenfa 31, y desde hacfa diez anos habia tenido un des-



file de «padres» a los que apenas habia conocido. El que acababa de morirse le desagradaba espe-
cialmente, de modo que cuando se enterd de que habfia fallecido, se alegrd. Sin embargo, la sensa-
cion parecia ser completamente incorrecta y eso hizo que los dos nos riéramos incontrolablemente.

Cuando empezamos a reirnos, ya no lo pudimos dejar. Yo no hacfa més que decirme a mi mis-
mo: «jCaray, eres psiquiatra y te estas riendo de la muerte del padre de tu paciente!». La idea me
hacfia reir todavia mas. Aquello se parecia mucho a cuando nos daba la risa floja en la iglesia, de
nifnos. El hecho mismo de que debemos estar callados y serios hace que la risa nos haga més gra-
cia. Y cuando Marie vio que yo tenia la risa floja, aquello estableci6 un vinculo entre los dos que
a ella le permiti6 aceptar sus sentimientos.

Si bien la risa mas memorable es la que se produce espontaneamente durante las sesiones de te-
rapia, existen tres técnicas que hacen un uso intencionado del humor: los ejercicios de ataque a la
vergiienza, la magnificacion paraddjica y las imégenes humoristicas.

Los ejercicios de ataque a la vergiienza

Si usted sufre ansiedad social, probablemente tenga un miedo intenso a quedar como un tonto
delante de otras personas. Los ejercicios de ataque a la vergiienza pueden ser un antidoto podero-
so contra este miedo. Para realizar un ejercicio de ataque a la vergienza, hara intencionadamente
alguna tonteria en ptblico. En general, descubrird que la mayoria de la gente no le desprecia y que
en realidad no se acaba el mundo. De hecho, casi siempre sucede que todos terminan divirtiéndo-
se mucho. Este descubrimiento puede resultar tremendamente liberador, pero también puede pro-
vocar terror al principio.

Ya hemos visto un buen ejemplo de ejercicio de ataque a la vergienza. Seguramente se acorda-
ra de Trevor, el joven que tenia fobia al sudor. Cuando entramos él y yo en la tienda del barrio, nos
sehalamos las axilas y anunciamos en voz alta lo sudados que estdbamos, las reacciones amistosas
de la gente le cambiaron la vida.

Si no me equivoco, los ejercicios de ataque a la vergiienza los inventd el doctor Albert Ellis.
Aunque el doctor Ellis ya tiene mas de 90 afios, sigue ejerciendo con energia. El doctor Ellis otorga
un premio al psicoterapeuta que haya realizado el ejercicio de ataque a la verglienza mas creativo y
descarado del ano. Hace poco se llevo el premio un psicologo de Portland. Entrd en una farmacia
llena de clientes y pregunt6 al farmacéutico en voz alta: «;Me da cuatro docenas de condones, por
favor?».

El farmacéutico asinti6. A continuacion, cuando ya se habia vuelto a mirar todo el mundo, el
psicologo se forzo a preguntar, también en voz alta: «;Tiene de los mas pequeiitos, de la talla me-
nor?». Por fortuna, no es preciso que el ejercicio de ataque a la vergiienza sea tan extremo para que
resulte eficaz.

Conoci por primera vez los ejercicios de ataque a la vergiienza después de un seminario que di-
rigi en el instituto del doctor Ellis, en Nueva York. Después de mi presentacion, fui a cenar a un
restaurante chino con varios de sus colegas. El restaurante tenfa fama y tuvimos que hacer cola pa-
ra esperar a que nos dieran mesa. La cola era larga y daba vueltas por dentro del restaurante, de
modo que estibamos de pie cerca de mesas donde ya habia personas cenando.

Dije a uno de los colegas del doctor Ellis que habia oido hablar de los ejercicios de ataque a la
verglienza pero que no sabia como funcionaban exactamente. El me explicd que consistian en ha-



cer intencionadamente alguna tonteria en pablico para poder superar el miedo de quedar por ton-
to. Me dijo que la Gnica manera de entender los ejercicios de ataque a la vergilenza era probar a
realizar uno personalmente y me explico que todos los psicoterapeutas que se formaban en el ins-
tituto del doctor Ellis tenfan que realizar ejercicios de ataque a la vergiienza dentro de su progra-
ma de estudios.

Le pregunté si podia darme alglin ejemplo de ejercicio de ataque a la vergiienza que hubiera
realizado él. Dijo que serfa mejor todavia que yo mismo probara a practicar uno mientras hacfamos
cola, asf sabrfa exactamente como funcionaban. Me sent{ algo inquieto y le pregunté qué se le ha-
bia ocurrido. El me dijo que podia acercarme a la gente que estaba sentada en una de las mesas y
preguntarles si me dejaban probar su comida. Aquello parecia absolutamente extravagante y una
oleada de panico me invadio el corazon. jMe tiré de los pelos por habérseme ocurrido preguntar
por los ejercicios de ataque a la verglienza!

Sin embargo, sentia una fuerte presion social del grupo que me acompanaba. Todos intervinie-
ron y dijeron que todos ellos habian practicado ejercicios de ataque a la vergiienza y que yo no iba
a ser menos. Me di cuenta de que no iban a aceptar una negativa, de modo que me acerqué muy a
disgusto a una mesa donde estaban cenando seis personas. Tenfan la mesa cubierta de diversos pla-
tos de aspecto muy apetitoso. Yo les comenté que la comida tenfa muy buena pinta y les pregunté
si estaba tan buena como parecia. Ellos dijeron que estaba estupenda y comentaron que llevaban
afnos acudiendo a aquel restaurante. Yo tenia la esperanza de que me ofrecieran probar uno de los
platos por iniciativa propia, pero no sucedi0 asf.

Miré a mi alrededor, nervioso, y adverti que todos mis colegas me estaban mirando fijamente.
jEra mi hora de la verdad! Asf{ pues, tragué saliva, sefialé uno de los platos y dije: «Ya sé que esto
parece una excentricidad increible, pero es que quisiera saber a qué sabe ese plato. ;No podrian de-
jarmelo probar?».

Ellos no parecieron consternados en absoluto y dijeron: «jClaro! Tenga, pruébelo». Con gran
sorpresa por mi parte, me ofrecieron un tenedor y me animaron a que probara el plato. Lo probé y
dije que estaba fabuloso. Después, me dijeron: «Pruebe éste también. Es fantastico». De modo que
probé el otro plato y también era excelente. De pronto, todos los del instituto se congregaron alre-
dedor de la mesa y preguntaron si podian probar ellos también. Las personas de la mesa se pusie-
ron a darnos porciones de su comida con gran entusiasmo. Al poco rato, todos estabamos riéndo-
nos y pasandolo bien a pesar de que no conociamos a esas personas. Fue uno de los mejores ratos
de mi viaje a Nueva York.

Esta experiencia me enseid que no hace falta que seamos siempre tan rigidos ni que nos tome-
mos tan en serio a nosotros mismos. La mayoria de las personas agradecen un poco de humor bie-
nintencionado o de excentricidad. La gente se aburre y busca algo que les anime el dia. Si usted se
comporta de una manera un poco tonta, sin hacer dafno a nadie, a la mayoria de las personas les pa-
recera divertido. Esto puede parecerle trivial o evidente si es una persona abierta, pero si es timi-
da, el descubrimiento puede dejarle anonadado.

Desde aquel dia he realizado muchos ejercicios de ataque a la vergiienza. El segundo lo pro-
bé algunas semanas mas tarde, estando de vacaciones con mi familia en el lago Tahoe, en Neva-
da. En nuestro hotel habia un casino en la planta baja y nuestra habitacion estaba en el piso ca-
torce. Yo me puse un sombrero y botas de vaquero, una gran pulsera de turquesas y gafas oscuras
y me sub{ al ascensor con mis dos hijos. Les dije que su padre les iba a ensehar una cosa impor-
tante.



Cuando el ascensor empez0 a bajar, me obligué a anunciar en voz alta el nimero de piso en ca-
da parada. Al principio me resultaba dificilisimo y mis hijos se pusieron de color rojo. Me decian
«jPapdaaal», tirandome de la manga para hacerme callar, con cara de apuro.

Las personas que iban en el ascensor empezaron a reirse por lo bajo, pero yo me obligué a se-
guir, y las risas se hicieron méas fuertes a cada parada. Cuando llegamos a la planta baja, todos lo
estabamos pasando bien riéndonos. Entonces se abrieron las puertas y los que iban en el ascensor
se dispersaron por el casino y se pusieron a jugar a las miquinas tragaperras. Yo comprendi enton-
ces que aquella experiencia en el ascensor les habia parecido simplemente algo entretenida y que
les habia animado un poco el dia, pero tampoco tenfa mayor importancia dentro del plan general
de las cosas.

Si usted esta dispuesto a probar un ejercicio de ataque a la verglienza, sus nicos limites son su
imaginacion y su sentido comiin. Por ejemplo, viajando en autobls o en metro, puede levantarse
en cada parada y anunciar en voz alta el nombre de la calle o de la estacion. O puede acercarse a
un grupo de personas que esperan en la parada del autobts y brindarse a divertirles cantandoles
una cancion. Si esto le parece un desafio demasiado grande, puede limitarse a pasear por una calle
llena de gente, cantando en voz alta y con entusiasmo.

Cuando practique un ejercicio de ataque a la vergienza, nunca debera proponerse hacer nada
que pudiera parecer agresivo o desconsiderado o que pudiera hacer que otras personas se sintieran
incomodas. Cuando Trevor y yo entramos en la tienda y anunciamos en voz alta lo sudadas que te-
niamos las axilas, aquello no hacia dafio a nadie y parecid que nuestra conducta estrambdtica di-
vertia a todos. No estdbamos faltando al respeto a nadie ni abusando de nadie. Sin embargo, habria
sido una falta de consideracion practicar nuestros ejercicios de ataque a la vergiienza en un hospi-
tal, porque aquello habria incomodado a los pacientes y al personal. El contexto lo es todo. La idea
consiste simplemente en ser un poquito descarados y divertirse.

La magnificaciéon paradéjica

En vez de refutar sus pensamientos negativos, puede aceptarlos y exagerarlos. No intente dis-
cutirlos. En lugar de ello, hagalos todo lo extremados que pueda. Por ejemplo, si se siente inferior,
puede decirse a si mismo: «S{, es verdad. De hecho, lo més probable es que ahora mismo yo sea la
persona mas inferior de toda la region y puede que de todo el pais». Paraddjicamente, los mensa-
jes absurdos de este tipo pueden servir a veces para aportar objetividad y alivio.

Una mujer joven llamada Mandy se preparaba para el examen del cinturon marr6n en aikido,
un arte marcial japonesa. Durante las semanas anteriores al examen estaba muy nerviosa porque
no dejaba de decirse: «Voy a meter la pata delante de todo el mundo». Sab{a racionalmente que
aquello era poco probable, pues se habia estado preparando en las clases y los exdmenes anterio-
res los habia hecho bien. Sin embargo, no era capaz de dejar de preocuparse y de obsesionarse.
Aquello resultaba especialmente frustrante para Mandy porque, segiin la filosoffa en que se basa
el aikido, para practicarlo verdaderamente bien es preciso liberarse de la tension y dejarse llevar
por el flujo.

Le propuse la magnificacion paraddjica. En vez de esforzarse en relajarse, lo cual podia tener
un efecto contraproducente, Mandy podia hacer lo contrario y decirse durante tres minutos, dos ve-
ces al dia, cosas como éstas: «No solo voy a meter la pata, sino que no me cabe duda de que voy a



ser la peor de la clase, y quiza la peor de todo el pafs. Lo mas probable es que pierda la coordina-
cion y empiece a agitar los brazos y las piernas de una manera torpe y tonta, mientras me pongo
colorada como un tomate por los nervios. Todos se burlaran y se reirdn de mi. No solo veran que
mi técnica es una birria, sino que ademas veran que soy un desastre emocional. Correra la voz por
toda la ciudad y pronto sabran todos lo terrible que soy, no sb6lo en aikido, sino también en la vi-
da».

Después de haber practicado unas cuantas veces la magnificacion paraddjica, a Mandy le em-
pezaron a parecer absurdos sus miedos. Decidio dejar de lado su orgullo y limitarse a ver la expe-
riencia como una oportunidad mas para practicar y aprender de sus errores. Mas tarde me conto
que el examen habia sido muy divertido y que sus profesores la habian felicitado.

Las imagenes humoristicas

Cuando usted esta angustiado, su mente se inundard a menudo de imagenes temibles. Con fre-
cuencia podra desenterrar la fantasia que se encuentra en la raiz de sus miedos aplicando la técni-
ca del «Qué pasaria si». Por ejemplo, si le produce ansiedad hablar en pablico, puede que se re-
presente la imagen del ptblico aburrido y quedandose dormido mientras usted pronuncia su
discurso con voz monotona y sosa. O bien, si le dan miedo los perros, puede que tenga la imagen
mental temible de un perro que le grune y le muerde. Si tiene preocupaciones obsesivas por su sa-
lud, puede que una rozadura en un pie le haga imaginar que se muere de cancer.

Existen muchas maneras de tratar este tipo de imagenes temibles, del mismo modo que existen
muchos modos de oponerse a un pensamiento negativo. Al aplicar las imagenes humoristicas, usted
sustituye la imagen que le ha estado produciendo ansiedad por otra divertida y absurda.

(Se acuerda de José, el oftalmologo angustiado que se revisaba la vista constantemente porque
tenfa un miedo irracional a quedarse ciego? Si bien el autoseguimiento y la prevencion de res-
puesta le dieron resultado, pudimos probar en su caso otras muchas técnicas, entre ellas las ima-
genes humoristicas. José podria haberse imaginado algo humoristico que pusiera de manifiesto lo
absurdos que eran sus temores.

Por ejemplo, José podia haber tenido la fantasia de que se ha quedado completamente ciego pe-
ro que ha decidido valerosamente seguir trabajando como oftalmdlogo, a pesar de que no ve nada
en absoluto. Empieza a correr la voz del trabajo increible que realiza y al poco tiempo empiezan a
publicarse articulos en los periddicos y en las revistas sobre el médico milagroso que sigue practi-
cando operaciones a pesar de que estd completamente ciego. Incluso le invitan a aparecer en el pro-
grama de television de David Letterman, en el que explica al ptblico de todo el pais como examina
los ojos de sus pacientes con la punta de los dedos y como practica operaciones complicadas ayu-
dado por su perro lazarillo. En el programa muestran videos en los que se le ve conduciendo a toda
velocidad por las carreteras de Los Angeles en su Porsche trucado, acompanado del perro lazarillo,
que va moviendo el volante con el hocico. Si esta fantasia llegara a hacer gracia a José, podria ima-
ginarsela cada vez que empezara a obsesionarse por el miedo a quedarse ciego.

El doctor Michael Yapko, psicologo cognitivo innovador e hipnotista de San Diego, dice a sus
pacientes que se imaginen que sus pensamientos negativos suenan con la voz graciosa de un per-
sonaje de dibujos animados, como la de Elmer Fudd o la del ratobn Mickey. Anima a los pacientes
a que oigan que la voz que los rifie y desprecia es la del personaje, en vez de la de ellos mismos. A



veces, para potenciar el efecto humoristico, les pide que aiadan una imagen visual més absurda to-
davia que acompate la voz critica. Por ejemplo, el paciente puede imaginarse que la voz critica sa-
le de una axila o de un trasero.

El objetivo de esta técnica es ayudarle a cambiar su reaccion ante la voz autocritica de su men-
te, de manera que méas que hacerle dafo, le divierta. El doctor Yapko sefiala que si bien la presen-
cia ocasional de la voz interior negativa es inevitable, su forma y nuestras reacciones ante ella son
negociables. Poner sus preocupaciones en un contexto méis humoristico puede servir de antidoto
natural contra los sentimientos intensos de inadecuacion, culpa y duda que tenemos cuando nos to-
mamos demasiado en serio.

Una mujer timida llamada Nadine solia fijarse en un abogado soltero y atractivo que se habia
mudado hacia poco tiempo al edificio de apartamentos donde vivia ella. Yo le pregunté si habia in-
tentado coquetear con él un poco. Nadine dijo que le encantaria, pero le producia demasiados ner-
vios mirarle siquiera a los o0jos. Temia parecer torpe o demasiado necesitada de carifio y ahuyen-
tarlo.

Yo le sugeri que, cuando hablara con él, podria mirarle directamente a los ojos e imaginarse que
el abogado estaba defendiendo un caso en los tribunales en calzoncillos. Asf se le aligeraria el es-
tado de animo y el hombre la intimidaria menos. La idea le parecio interesante, y decidid ponerla
a prueba, aunque seguia sintiendo bastante ansiedad.

A la mafana siguiente, Nadine coincidi6 a solas con €l en el ascensor cuando salia de su casa
para ir a trabajar. Decidio dar el salto. Le mir6 a los 0jos y le comentd que llevaba una corbata muy
bonita. Al mismo tiempo, se lo imagin6 andando por la sala del tribunal en ropa interior. As{ dejo
de sentirse tensa y se le escapd la risa.

El le agradecid el cumplido y le preguntd de qué se refa. Nadine dijo que no lo sabia, pero que
tenia algo que le hacia sentirse contenta. El parecio interesado, y no tardaron en entablar una con-
versacion animada. Cuando salieron del ascensor, en la planta baja, él le confesd que habia estado
deseando conocerla y le preguntd si podrian quedar para tomar café juntos y conocerse mejor.
Acordaron una cita y Nadine sali6 hacia su trabajo como en una nube.

El objetivo de las técnicas basadas en el humor es ayudarle a que vea lo que tienen de absurdo
sus miedos. Cuando estas técnicas dan resultado, pueden ser magicas y muy sanadoras. Sin em-
bargo, si usted siente ira o enfado, pueden tener el efecto no deseado de hacer que se sienta toda-
via peor. Si no resultan tiles, no pasa nada. Limitese a probar con otra técnica.
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Representacion de papeles y técnicas espirituales

En este capitulo nos centraremos en una técnica de representacion de papeles llamada exter-
nalizacidon de voces y en una técnica espiritual llamada paradoja de la aceptacion. Mis pacientes
suelen decir que son las mas sanadoras y las mas impresionantes de todas las técnicas de la tera-
pia cognitiva. Yo las aplico casi siempre juntas, pero voy a describirlas por separado para expli-
carlas mejor.

La externalizacion de voces

En la practica de la externalizacion de voces intervienen dos personas. La otra persona puede
ser un amigo o un familiar suyo, o su psicoterapeuta. Si no le atrae la idea de representar papeles o
si no tiene a nadie con quien pueda hacerlo, puede practicar la técnica a solas, sin otra persona. Al
final de este apartado le ensefiaré como hacerlo.

Vamos a suponer que usted ha estado trabajando con el registro diario de estado de animo y
que ha registrado sus pensamientos trastornadores en la columna de pensamientos negativos.
Podria tratarse de los pensamientos que desencadenan la depresion, la ansiedad o cualquier otra
emocidn negativa que intenta superar. Su compafiero y usted tendran que servirse de su regis-
tro diario de estado de 4nimo para hacer esto de manera eficaz. Uno de los dos representara el
papel de sus pensamientos negativos, y el otro representara el papel de sus pensamientos posi-
tivos. Dicho de otra manera, las partes autocritica y autoamante de su cerebro van a librar ba-
talla.

Para empezar, su compaiiero puede representar el papel de la voz negativa de su mente, y usted
representara el papel de la voz positiva, autoamante. Su companero le atacara con los papeles ne-
gativos de su registro diario de estado de 4&nimo. Su tarea consiste en rebatir al critico. Cuando se
queden atascados, pueden invertir los papeles.

La externalizacion de voces puede ser todo un desafio e incluso intimidar un poco al principio.
Supongamos que usted se siente nervioso porque tiene que pronunciar una charla en su trabajo la
semana que viene y se estd bombardeando con pensamientos negativos acerca de lo mal que lo va
a hacer. He aqui un ejemplo de como podria funcionar la externalizacidon de voces.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS (representados por su compariiero): Cuando des la charla en el trabajo la sema-
na que viene, lo mas probable es que te quedes en blanco y que parezcas un idiota total.



PENSAMIENTOS POSITIVOS (representados por usted): La verdad es que eso no me ha pasado nunca. Aun-
que suelo preocuparme por eso, jaméis me he quedado en blanco cuando he dado charlas en el trabajo
y jamés he parecido un idiota total. Sin embargo, mis dotes para la oratoria son medianas, como mu-
cho, y puedo mejorar bastante.

Advierta que la persona que representa el papel de los pensamientos negativos suena como otra
persona que le esta atacando, pero lo que esta pasando no es eso. La otra persona no hace mas que
representar la parte negativa de su mente. Usted combate consigo mismo.

Ademas, la persona que representa el papel de los pensamientos negativos debe hablar siempre
en segunda persona, «tl». Por el contrario, la persona que representa el papel de los pensamientos
positivos habla siempre en primera persona, «yo». Esta regla tiene una importancia fundamental
para el éxito de esta técnica. Si pasan por alto la regla, y la persona que representa los pensamien-
tos positivos habla en segunda persona, «tli», mientras que la que representa los pensamientos ne-
gativos usa la primera persona, «yo», la técnica degenerara en simple comunicacion de consejos y
fracasard miserablemente.

Supongamos, por ejemplo, que usted ha estado deprimido y que se siente fracasado. Cuan-
do realice la representacion de papeles, podria decir: «Soy un fracasado». Esto serfa un error,
porque estaria hablando en primera persona, «yo». Entonces, lo méas probable seria que su com-
pafiero se confundiera y le dijera algo asi como: «No eres un fracasado. Eres una buena perso-
na. Piensa en todas las personas que te aprecian y en todas las cosas que has conseguido». Es-
to seria un error grave porque la otra persona pareceria un simple amigo o familiar que intenta
darle animos.

Esto es lo que suele hacer la gente con las personas que se sienten deprimidas o angustiadas. Es
una conducta molesta y paternalista, y nunca resulta eficaz. Este error se produjo a consecuencia
de que la persona que representaba el papel de los pensamientos negativos habl6 en primera per-
sona, «yo». En consecuencia, la segunda persona, que representaba el papel de los pensamientos
positivos, usd la segunda persona, «tl». Recuerde: cuando usted represente el papel de los pensa-
mientos negativos, siempre debe decir «tii»; cuando represente el papel de los pensamientos posi-
tivos, diga siempre «yo». Con esta regla ird siempre por el buen camino.

El mejor momento para practicar la externalizacion de voces es cuando haya desmentido los
pensamientos negativos del registro diario de estado de animo por medio de otras técnicas. Acto
seguido, puede servirse de la externalizacion de voces para convertir la comprension intelectual en
cambio visceral.

En el capitulo 10 conocimos a Walter, un psicoterapeuta especializado en matrimonios y en fa-
milias que se quedd angustiado y deprimido cuando Paul, que era su pareja desde hacia ocho anos,
lo abandond y encontrd otra pareja. Walter se decia:

Nunca volveré a tener una relacion de pareja.

Debe de ser imposible convivir conmigo o mantener una relacion de pareja conmigo.
Debo de tener algo malo.

Lo he echado todo a perder y he tirado mi vida a la basura.

Terminaré siendo un viejo gay solitario, gordo y canoso.

A

Cuando aplicamos la técnica del doble patron, Walter fue capaz de desmentir sus pensamientos
negativos y sus sentimientos intensos de vergiienza, deficiencia y desesperanza desaparecieron de



pronto. Es el momento ideal para aplicar la externalizacion de voces. Esta técnica ayudara a Wal-
ter a asentar lo que ha avanzado y a reducir enormemente la probabilidad de que vuelvan a pre-
sentarsele los pensamientos autocriticos para atormentarle en el futuro.

En el ejemplo siguiente, Walter representara el papel de la parte negativa de su mente y yo re-
presentaré el papel de la parte positiva, autoamante. Aunque la conversacion parezca una discusion
entre dos personas, recuerde que lo nico que representamos son las dos voces opuestas en el ce-
rebro de Walter:

PENSAMIENTOS NEGATIVOS (representados por Walter): Caray, Paul te ha dejado. Eso demuestra lo indig-
no de ser amado y lo deficiente que eres.

PENSAMIENTOS POSITIVOS (representados por David): No me lo creo. He mantenido en mi vida muchas re-
laciones de pareja, y creo que soy una persona muy carinosa.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: Si eres tan estupendo, ;por qué te ha dejado Paul?

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Yo no he dicho nunca que sea «tan estupendo», ni mucho menos. Pero las
personas se quieren por motivos de todo tipo. Yo no sé exactamente por qué me ha dejado Paul.
Puede que estuviera harto de mi, o puede que estuviera aburrido y que lo tentara alguien que hu-
biera conocido.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS. Es igual. Lo que queda claro es que vas a acabar siendo un viejo gay solitario,
gordo y canoso.

PENSAMIENTOS POSITIVOS. Bueno, la verdad es que en eso si que hay algo de verdad. No puedo evitar ha-
cerme viejo ni que me salgan canas, y puede que engorde. Tampoco creo que vaya a cambiar mi orien-
tacion sexual. Pero en lo que respecta a «solitario», lo dudo. Ahora mismo si que me siento solo, pero
eso es natural cuando te han rechazado. Estos sentimientos pasaran.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: Puedes racionalizar todo lo que quieras, pero lo que queda es que te han deja-
do. ;Por qué no te limitas a afrontar la realidad de que eres deficiente? Tienes algo malo.

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Lo que dices no queda claro del todo y tampoco veo como se deduce una cosa
de la otra. De hecho, ni siquiera sé qué significan esos términos de «deficiente» y «malo». Si estas
pensando en algunos defectos concretos, podemos hablar de ellos. jDe éstos tengo bastantes, te lo
aseguro!

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: Ya lo creo que los tienes. En realidad, es imposible mantener una relacion de
pareja contigo.

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Eso no parece cierto. Mis amigos me han dicho que soy calido y abierto y que el
trato conmigo es facil. Ademas, acabo de mantener una relacidon que ha durado ocho afios con bastan-
te éxito. De modo que lo que dices no tiene sentido.

Pregunté a Walter quién iba ganando. El me dijo que los pensamientos positivos vencian clara-
mente a los negativos. Le parecia que la actitud de éstos era hostil y ridicula y que no tenfa en qué
basarse.

Cuando usted represente el papel de los pensamientos positivos, puede aplicar cualquier técni-
ca de las que se describen en este libro para combatir a los pensamientos negativos. Por ejemplo,
cuando los pensamientos negativos dijeron: «Es imposible mantener una relacion de pareja conti-
go», yo apliqué la técnica de examinar las pruebas. Resultd facil combatir ese pensamiento porque
su falsedad era palpable. Las pruebas indican que no es imposible mantener una relacion de pare-
ja con Walter, ya que éste acababa de mantener una durante ocho afos.

Si se siente intimidado y se hunde cuando la otra persona le ataca con sus pensamientos nega-
tivos, invierta los papeles. Asi, la otra persona podri ensefarle una manera mas eficaz de rebatir



sus pensamientos negativos. Sigan invirtiendo los papeles hasta que usted sea capaz de aplastar
con facilidad todos sus pensamientos negativos.

Las personas que practican por primera vez la externalizacion de voces suelen cometer uno de
los cuatro errores siguientes:

Error 1. Si la persona que representa el papel de los pensamientos negativos habla en primera
persona, «yo», la persona que representa el papel de los pensamientos positivos tende-
rd a hablar en segunda persona, «t0». Asi, la técnica fracasara por completo.

Error 2. La gente se confunde a veces creyendo que esta técnica es una especie de formacion de
la asertividad. Creen que estan librando una batalla contra alguna persona critica de su
vida, como puede ser su padre, su madre, su conyuge o su jefe. También este error ha-
ria fracasar la técnica. Recuerde que la persona que representa el papel de los pensa-
mientos negativos no es mas que una proyeccion de su mente. La batalla que libra us-
ted es contra si mismo, no contra otra persona.

Error 3. La persona que representa el papel de los pensamientos negativos se olvida de que esta re-
presentando la parte negativa de su mente y empieza a atacarle con criticas y dudas que no
son. Esto serfa una pérdida de tiempo porque lo que dice la persona le sonara falso, y usted
no estara respondiendo a sus propios pensamientos negativos. Pensara: «;De qué me estas
hablando? ; Yo no tengo ese pensamiento!».

Error 4. Alternativamente, la otra persona puede atacarle con las criticas personales que tenga
contra usted. jPor ejemplo, su conyuge puede aprovechar la oportunidad para despa-
charse a gusto! Entonces, usted se pondra a la defensiva, acabaran peleandose, y usted
se preguntarad por qué habra creido el doctor Burns que esta técnica sanadora era tan
maravillosa.

Existe una manera sencilla de evitar estos errores. Entregue su registro diario de estado de ani-
mo a la persona con la que hara la representacion de papeles. Digale que le ataque leyendo en voz
alta sus pensamientos negativos. Digale que hable en segunda persona, diciendo «tl», para que pa-
rezca otra persona. Cuando represente usted el papel de los pensamientos positivos, no olvide ha-
blar siempre en primera persona, «yo».

En algunas ocasiones yo escribo en un papel las palabras «pensamientos negativos» y en otro las
palabras «pensamientos positivos». Las dos personas que realizan la representacion de papeles pue-
den tener delante las hojas respectivas durante el encuentro. Esto les ayudara a evitar confusiones.

A pesar de estas preocupaciones, resulta facil confundirse al principio, y no deberé extranarle
que suceda. El dialogo puede degenerar en batalla entre dos personas, en vez de entre las dos par-
tes de su mente. Cuando suceda esto, hagan una pausa para reorganizarse. Vuelvan a empezar. Pa-
ra dominar esta técnica hace falta algo de practica, pero el esfuerzo vale la pena porque el efecto
sanador de la externalizacion de voces puede ser sorprendente cuando se practica bien.

Si no tiene a nadie con quien representar los papeles, puede practicar la externalizacion de vo-
ces a solas. Bastara con que escriba sobre el papel un didlogo, ni mas ni menos que los que ha lei-
do en este capitulo. Naturalmente, usted representara ambos papeles. Esto resulta casi tan eficaz
como tener a otra persona para representar los papeles con ella. Como vera a lo largo del libro,
existen otras técnicas que también pueden resultar eficaces practicandolas con representacion de
papeles.



La paradoja de la aceptacion

Si ha padecido depresion o ansiedad alguna vez, lo més probable es que sea consciente del mo-
do en que se hace trizas por todas sus faltas y defectos. Antes de que pueda sentirse mejor, tendra
que encontrar el modo de reducir al critico despiadado que tiene en el cerebro. ;Como lo consegui-
ra? Existen para ello dos estrategias basicas: el paradigma de la defensa propia y la paradoja de la
aceptacion. Cuando aplica el paradigma de la defensa propia, discute con sus pensamientos negati-
vos e insiste en que no son ciertos. Esta estrategia se basa en la idea de que sus pensamientos ne-
gativos son enganosos y estan distorsionados, y de que la verdad le hara libre.

La paradoja de la aceptacion es una técnica espiritual que funciona a la inversa. En vez de de-
fenderse del pensamiento negativo, encuentra en él algo de verdad. Esta de acuerdo con él, pero
con sentido del humor, paz interior e iluminacion. Llega a hacerse amigo del critico que esta en su
mente. Usted puede mezclar o combinar estos dos estilos de respuesta, pero cuando los pensa-
mientos negativos conducen a sentimientos de falta de valor, inferioridad, vergiienza o pérdida de
autoestima, la paradoja de la aceptacion resultara en general mucho maés eficaz que el paradigma
de la defensa propia.

Supongamos que se siente inseguro y se dice que es deficiente o inferior. Si usted aplicara el
paradigma de la defensa propia, podria recordarse a si mismo, como lo harfa un amigo, que tiene
muchas cualidades y logros positivos de los que puede estar orgulloso. Muchas personas opinan
que este tipo de «pensamiento positivo» es la clave para forjarse una autoestima. Seglin mi expe-
riencia, casi siempre resulta ineficaz, porque lo Gnico que hara usted es decirse «si, pero» y obse-
sionarse con sus faltas y defectos. Por ejemplo, puede decirse: «S{, claro, puede que tenga unas
pocas cualidades positivas bien lamentables, pero eso no cambia el hecho de que soy inferior a to-
das esas personas que han conseguido tantas cosas verdaderamente significativas, muy por encima
de lo que yo puedo sofiar siquiera con conseguir».

Si usted aplicara la paradoja de la aceptacion, podria replicar de este modo al pensamiento ne-
gativo: «La verdad es que si que tengo muchos defectos. De eso no cabe duda. Lo acepto». Asi se
despoja de su aguijon a la critica y se pone fin al debate.

Supongamos ahora que el critico interior insiste sin piedad en atacarle. Usted podria limitarse
a mantener su posicidn aplicando la paradoja de la aceptacidon, como en el siguiente ejemplo:

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: No es que tengas unas pocas faltas o defectos concretos. Recondcelo. Eres de-
fectuoso en general. Eres un ser humano deficiente.

PENSAMIENTOS POSITIVOS: jTienes razon! Yo he tardado afios en darme cuenta de ello, pero ta lo has en-
tendido a la primera. Y ;sabes otra cosa? {Mi deficiencia es, en realidad, una de mis mejores caracte-
risticas!

En este caso, estamos arrancando los dientes al monstruo y estamos haciendo una broma cos-
mica. Usted es «deficiente», y qué? ;Se negarfan a servirle un café en Nueva York? ; Van a dejar
de salir con usted sus amigos?

La paradoja de la aceptacion se basa en el principio budista de que cuando uno se defiende, pro-
duce al momento un estado de guerra. En cuanto usted se defiende, inspira un nuevo ataque. Na-
turalmente, el critico con el que lucha es la parte negativa de su cerebro, por lo que termina ha-
ciéndose la guerra a si mismo. Por el contrario, cuando encuentra lo que hay de verdad en una
critica, ésta pierde su poder contra usted.



La mayoria de las religiones, entre ellas el cristianismo, han subrayado el hecho de que todos
los seres humanos somos imperfectos y defectuosos. Asi es la condicion humana. Los indios na-
vajo tienen por norma que todas las alfombras que tejen deben contener alglin defecto o imper-
feccidn, pues de lo contrario los dioses se enfadarian y les castigarian. Sin embargo, es posible
conocer la alegria y la iluminacion a pesar de nuestra naturaleza defectuosa. La paradoja de la
aceptacion es uno de los modos posibles de convertir esta idea en una realidad emocional.

Al principio puede resultar dificil «ver» de qué manera puede ser (til la paradoja de la acepta-
cidn. Muchas personas que padecen ansiedad o depresidon creen que ya se han aceptado a si mis-
mas. Creen que estan afrontando la terrible realidad acerca de si mismas y sienten que son de verdad
unos fracasados sin esperanza y sin valor.

Esta es una aceptacion malsana, radicalmente distinta de la aceptacion sana. Como puede ver
en la tabla de la «Aceptacidn sana y malsana» inferior, la aceptacion malsana se caracteriza por el
odio a uno mismo, el desdnimo, la paralisis, la desesperanza, el aislamiento, la atrofia y el cinis-
mo. Por el contrario, la aceptacion sana se caracteriza por la autoestima, la alegria, la productivi-
dad, la esperanza, la intimidad, el desarrollo y la risa. En la aceptacidn sana hay alegria de vivir y
conexion con los demas.

La verdad es que todos somos deficientes. Usted puede ver en su «deficiencia» un motivo para
suicidarse o una causa de alegria. Puede aceptarla bien o con desesperacion. Cuando se libere de
la idea de que usted debe ser especial, de que debe tener «autoestima» y de que debe estar a la al-
tura de su yo ideal y ser exactamente tal como usted cree que debe ser, conocera la libertad, la ale-
grfa y la iluminacion.

Al principio puede resultar muy dificil captar la diferencia entre la aceptacion sana y la malsa-
na, sobre todo cuando esté sufriendo. Explicarlo por escrito es como intentar describir lo que es ver
por primera vez el Gran Caion del Colorado. Lo deja a uno sin aliento y las palabras no bastan pa-
ra hacer justicia a la experiencia.

La primera vez que vi el Gran Canon habia ido de acampada con un amigo de la universidad.
Llegamos al borde del Candn al caer el dia, pero no vimos gran cosa porque no habia luz. Dormi-
mos junto al coche en nuestros sacos de dormir. A la manana siguiente, cuando me desperté, des-
cubri que habfamos puesto los sacos de dormir a un metro del borde del Canon. El Sol empezaba
a salir y cuando me giré, vi el Gran Caion por primera vez. jOh! Me cortd la respiracidn. ;Yo ha-
bia oido decir que era un agujero muy grande, pero no tenia ni idea de que seria asi!

ACEPTACION SANA Y MALSANA

Aceptacion sana

Aceptacion malsana

Autoestima
Alegria
Productividad
Esperanza
Intimidad
Desarrollo
Risa

Odio a si mismo
Desanimo
Paralisis
Desesperanza
Aislamiento
Atrofia
Cinismo




Lo mismo se siente cuando se capta de pronto la paradoja de la aceptacion. jLe corta a uno la
respiracion! Es una experiencia impresionante, que puede cambiar toda una vida. Sin embargo, es-
te tipo de entendimiento sdlo cobra vida en el transcurso de uno de los ejercicios de representacion
de papeles, como la externalizacidén de voces o la fantasia temida.

Vamos a suponer que usted se siente inferior. ;Por qué? Piense en como se ha sentido durante
los momentos de duda y de desesperacidn. ;Qué se decia a si mismo?

Quizé se diga que no es todo lo inteligente, triunfador o atractivo que quisiera. Quizé se riha y
se castigue por haber cometido tantos errores en la vida, porque no ha sido buen padre o buena ma-
dre, o porque no ha hecho realidad los suefnos que tenfa cuando era joven. Quizé se sienta defi-
ciente porque ha estado padeciendo sentimientos de timidez o de depresion. Vamos a ver si podemos
rebatir estas inquietudes por medio de la paradoja de la aceptacion.

Imaginese que las partes negativa y positiva de su mente libran una batalla. Usted puede repre-
sentar el papel de los pensamientos negativos y yo representaré el de los pensamientos positivos.
Ataqueme de la manera mas despiadada posible y sefiale todas las faltas o defectos que tenga. In-
tente humillarme.

Recuerde que yo estoy representando el papel de la parte positiva, autoamante, de su mente, y
que usted representa la negativa. Yo intentaré rebatirlo a usted con la paradoja de la aceptacion.
Durante la lectura del didlogo, pregintese quién va ganando la batalla:

PENSAMIENTOS NEGATIVOS (representados por usted): La verdad es que no eres muy inteligente, ;verdad?

PENSAMIENTOS POSITIVOS (representados por David): Es la pura verdad que hay muchisimas personas mas
listas que yo. Millones, en realidad: fisicos, matematicos, cientificos, masicos, escritores... Y yo lo
acepto.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: Ah, ;jaceptas, entonces, que no eres mas que una persona estiipida e inferior?

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Bueno, si lo dices por eso, he cometido muchos errores en la vida. Y hay mu-
chas personas que son mucho mas listas que yo. Pero cuando dices que soy estapido e inferior, pare-
ce una condena bastante tajante, y no entiendo bien lo que quieres decir.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: Seguramente no lo entenderas porque no eres muy listo. En realidad es bas-
tante evidente. Todas esas personas brillantes, con talento, atractivas, son superiores a ti. Las perso-
nas como Einstein y Madonna. Son la gente guapa. T eres un ser humano inferior, de segunda cate-
gorfa. ;Lo entiendes ahora? Ya sé que sueles tardar en entender las cosas.

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Y bien, tienes razon, aunque todavia sigo sin captar adonde quieres ir a parar
con eso del «ser humano de segunda categoria». ;Podrias explicarme lo que quieres decir? Estoy de
acuerdo en que no soy una figura del espectaculo como Madonna y decididamente no soy un genio
como Einstein. La verdad es que existen muchas personas con dotes impresionantes de todo tipo, do-
tes que yo no poseo, y a mi eso me parece emocionante. En Intel hay ingenieros electronicos exce-
lentes y en los Institutos Nacionales de la Salud hay investigadores brillantes. Y hay muchos depor-
tistas de élite que juegan en la NBA y en la liga nacional de fttbol americano. Yo no tengo esas dotes.
(Era eso lo que querias decir cuando dijiste que yo era un ser humano inferior, de segunda categoria?
(O querfas decir algo mas?

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: La verdad es que se trata de algo mas que eso. Pero sé que te costara trabajo
captarlo porque eres un imbécil. Veras, nuestra sociedad valora a la gente que tiene intelecto y que al-
canza logros. A las personas que ganan el premio Nobel, por ejemplo. Esas son las personas especia-
les, las superdotadas, las superiores. Pero t@, a su lado, no eres mas que un patan. Eres carne de cafon,
uno del montoén.

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Bueno, a mi me parece bien. Aunque parezca raro, en cierto modo me gusta ser
uno del monton.



PENSAMIENTOS NEGATIVOS: Ah, de modo que lo reconoces, ;no? jReconoces que no eres mis que un vul-
gar sujeto del montdn?

PENSAMIENTOS POSITIVOS: jDecididamente, si! La verdad es que la mayor parte de mis amigos también
son gente del monton, y lo pasamos estupendamente saliendo y divirtiéndonos juntos. Oye, jsi te tra-
tas solo con premios Nobel, quiza no tengas muchas ocasiones de salir, y tu circulo de amigos puede
ser bastante exiguo! Pero quiza se me escape algo todavia. Parece que quieres dar a entender que ten-
go algo malo o vergonzoso y que me estoy perdiendo alguna experiencia maravillosa; pero yo no ter-
mino de captar a qué te refieres.

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: jChico, hay que ver qué corto eres! Lo que quiero decir es que no mereces nin-
gln respeto y que no tienes derecho a ninguna alegria ni autoestima auténtica porque eres una birria.
No estés a la altura de las pautas que tengo en la mente.

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Estoy seguro de que no estoy a la altura de un premio Nobel ni de alguien de
ese nivel. Y sé desde hace ahos que tengo montones de limitaciones y de defectos. jLos puntos débi-
les que me has sehalado no son mas que la punta del iceberg!

PENSAMIENTOS NEGATIVOS: ;Como te soportas a ti mismo? ;Como eres capaz de mirarte en el espejo to-
das las mananas, sabiendo cuantos defectos tienes?

PENSAMIENTOS POSITIVOS: Ah, es facil. Me limito a sonreir y me digo: «jHola, tipo con defectos! jTienes
por delante un dia maravilloso! Y te espera mucha gente interesante con la que tratar».

Algunas personas comprenden inmediatamente lo liberadora que puede ser la paradoja de la
aceptacion, mientras que otras sencillamente no son capaces de comprenderlo al principio, como
cierto hombre que me dijo: «No estoy dispuesto a aceptar mis fracasos y mis defectos. El fracaso
es inaceptable. |Ni pensarlo!».

El objetivo de la paradoja de la aceptacion no es que usted oculte ni niegue sus deficiencias ni
sus defectos, ni que se conforme con una vida mediocre y poco realizadora, sino més bien que sa-
que a la luz del dia sus defectos para poder aceptarlos sin vergiienza. Si existe alglin problema que
usted pueda cambiar, podra trabajar para cambiarlo. Si hay algo que no pueda cambiar, podra li-
mitarse a aceptarlo y seguir viviendo su vida.
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Técnicas motivacionales

Cuando usted aplica una técnica basada en la verdad, como la de examinar las pruebas, se pre-
gunta: «;Es verdaderamente valido este pensamiento negativo?». Las técnicas basadas en la ver-
dad se construyen sobre la idea de que «La verdad os hara libres». Cuando aplica las técnicas mo-
tivacionales, lo que se pregunta es: «;Es ventajoso para mi este pensamiento o sentimiento
negativo?», «;Cuales son los beneficios de este esquema mental?», «;Y culles son sus costes?».

Si bien la ansiedad, la depresion y la ira pueden provocar sufrimientos intensos, es frecuente
que nos aporten beneficios ocultos que pueden resultar adictivos. Por una parte, usted desea el ali-
vio, pero por otra parte puede encasillarse donde esté y resistirse al cambio. El mistico jesuita mo-
derno Anthony deMello ha dicho que anhelamos el cambio pero nos aferramos a lo familiar. El
anélisis de costes-beneficios (ACB), el analisis de costes-beneficios paraddjicos y la técnica del
abogado del diablo le ayudaran a localizar las motivaciones ocultas que lo tienen atascado. Cuan-
do las saque a la luz del dia, tendran mucho menos poder para sabotearle.

Analisis de costes-beneficios

Esta es una de las mejores técnicas motivacionales, y fue una de las primeras técnicas de tera-
pia cognitivo-conductual (TCC) que desarrollé a mediados de la década de 1970. Es facil de reali-
zar, y puede ser enormemente reveladora y til. Usted ya aprendid en el capitulo 8 a usar esta téc-
nica para evaluar una creencia contraproducente. En realidad, existen cinco tipos diferentes de
CCP:

1. CCP cognitiva: se evallian las ventajas y las desventajas de un pensamiento negativo, como
«Nunca mejoraré» o «No valgo nada».

2. CCP de actitud: se evalQian las ventajas y las desventajas de una creencia contraproducen-
te, tal como «Siempre debo intentar ser perfecto» o «Necesito la aprobacidon de todos para
valer algo».

3. CCP de emocion: se evaltian las ventajas y las desventajas de un sentimiento negativo, tal
como la ansiedad, la ira o la culpa.

4. CCP de conducta (o de habito): se evaltian las ventajas y las desventajas de una mala cos-
tumbre, tal como beber, tomar drogas, comer demasiado, dejar las cosas para més tarde o sa-
lir con un hombre casado.



5. CCP de relaciones personales: se evalian las ventajas y las desventajas de una actitud que
produce problemas en sus relaciones personales, tales como culpar a su conyuge de todos los
problemas en su matrimonio.

Puede practicar todas estas CCP de manera directa o de manera paraddjica; por lo tanto, exis-
ten en realidad diez tipos de CCP. Vamos a revisar primero las CCP directas y después le ensenaré
a realizar una CCP paraddjica.

Para empezar, escriba el pensamiento, la creencia, el sentimiento o el habito que quiere cam-
biar en la parte superior de un formulario de CCP en blanco, como el que aparece en la pagina 191.
Después, pregiintese a si mismo: «;Qué ventajas tiene este esquema mental?» y «;Cuéles son sus
desventajas?», «;De qué manera me hace daiio?». Anote en las dos columnas todas las ventajas y
las desventajas que se le ocurran. Cuando haya completado sus listas, preglintese qué le parece ma-
yor, las ventajas o las desventajas, y valorelas relativamente unas con las otras sobre una escala de
100 puntos. Escriba en los dos circulos de la parte inferior dos cifras que sumen 100. Sus puntua-
ciones deberan ser un reflejo de lo que usted siente.

Por ejemplo, si las ventajas pesan ligeramente mas que las desventajas, podria escribir un 55 en
el circulo de la izquierda y un 45 en el circulo de la derecha. Si las desventajas son sustancialmen-
te mayores que las ventajas, podria escribir un 25 en el circulo de la izquierda y un 75 en el circu-
lo de la derecha. Si las ventajas y las desventajas estan empatadas, puede escribir un 50 en cada
uno de los circulos.

Vamos a probar a hacer juntos una CCP cognitiva. En cierta ocasion traté a una psicologa lla-
mada Johanna que tenfa ansiedad por los exdmenes. Intentaba prepararse para el examen del cole-
gio profesional de psicologia, pero le abrumaba tanto la ansiedad que no era capaz de concentrar-
se. Pregunté a Johanna qué tipos de pensamientos negativos le pasaban por la cabeza cuando
intentaba estudiar para el examen. Ella me respondid: «Me digo a mi misma que voy a estudiar la
materia que no debo y que suspenderé el examen. Tengo la sensacion de que me van a preguntar
todas las cosas que no sé y ninguna de las que si sé».

Johanna se daba cuenta de que estos pensamientos contenian muchas distorsiones, tales como
el pensamiento todo o nada, descartar lo positivo, la adivinacion del porvenir y el razonamiento
emocional. Por ejemplo, era improbabilisimo que le preguntasen todas las cosas que no sabfa y
ninguna de las cosas que si sabia, ya que las personas que preparan los exadmenes del colegio ofi-
cial procuran valorar de manera equilibrada todos los campos principales de la psicologia. Tam-
bién parecia ilogico predecir que suspenderia el examen, ya que habia sido una de las mejores es-
tudiantes del curso de doctorado y no habfa suspendido un examen en su vida.

Aunque Johanna se daba cuenta de que sus pensamientos negativos estaban distorsionados, se
resistio con uhas y dientes cuando la animé a que los rebatiera. Se empehaba en que sus pensa-
mientos negativos eran realistas y decia que yo no la entendia.

Aquello me confundia. Por una parte, Johanna me pedia que la ayudara con su ansiedad por los
examenes. Pero, por otra parte, parecia que protegia su ansiedad casi como una leona que protege
a sus cachorros. ;Qué pasaba all{? ;Estaba luchando contra mi? ;Se le ocurren a usted algunos mo-
dos en que su ansiedad pudiera resultarle positiva? Escriba aqui sus ideas antes de seguir leyendo:




ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar:

Ventajas Desventajas
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Solucion

Se me ocurrid que Johanna podia estar poco deseosa de liberarse de la ansiedad porque consi-
deraba que ésta le ayudaba de alguna manera. En vista de esto, le propuse que probasemos con un
analisis de costes-beneficios. Le pedi que hiciera listas de todas las ventajas y las desventajas de
preocuparse por su examen del colegio profesional. Como se ve en el siguiente formulario, la preo-
cupacion tenia bastantes ventajas, entre ellas: «La preocupacion me mantendra atenta, y asi no me
confiaré ni me olvidaré de estudiar». Comprend{ de pronto por qué se me oponia Johanna. Habia
cierta sabidurfa en renuencia al cambio, ya que un poco de ansiedad puede motivarnos para que
rindamos al maximo.

Pero un exceso de ansiedad nos puede incapacitar. De hecho, la segunda desventaja que anotd
en la lista desequilibrd la balanza bruscamente. Como puede verse, escribid: «La preocupacion
constante me tiene paralizada. {No me ha rendido ni un minuto de estudio desde hace un mes!».
Esta desventaja pesaba de por si més que todas las ventajas; por ello, Johanna escribié un 20 y un
80 en los circulos de la parte inferior.

Yo le pregunté cuanta ansiedad le parecia que le hac{a falta para prepararse bien para el exa-
men. Ella valoraba su ansiedad en un 95%, en una escala del 0% (ninguna ansiedad) al 100% (pa-
nico absoluto). Pero ;cudl era la cantidad ideal? ;Le bastarfa con un 50%? ;O con un 25%?

ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS DE JOHANNA

Describa la actitud, sentimiento o habito que quiere cambiar: Preocupacién por mi préximo examen
para el colegio profesional de psicologia.

Ventajas Desventajas

1. No me llevaré ningln susto ni desilusion si | 1. Me sentiré desgraciada a cada momento, to-

suspendo. dos los dias, hasta el examen.
2. La preocupacién me mantendra atenta, y asi | 2. La preocupacion constante me tiene paraliza-
no me confiaré ni me olvidaré de estudiar. da. {No me ha rendido ni un minuto de estu-
3. Podré sentirme airada porque el examen me dio desde hace un mes!
parecerd injusto. 3. Con mi ira no haré mas que castigarme a mi
4. Podré sentir lastima de mi misma y hacer el misma, pues las personas que preparan el
papel de victima. examen no saben cémo me siento, ni les im-
5. Mi marido intentard alegrarme y tranquilizar- porta.

=

me asegurandome que voy a hacerlo bien. La preocupacion constante cansa bastante.
5. Cuando mi marido intenta animarme, acaba-
mos molestos el uno con el otro, porque yo

no acepto lo que dice él.

20 80



Johanna dijo que le bastaria con un 10 o un 15%. Yo le contesté que podriamos trabajar juntos
para reducirla hasta ese nivel, pero que si ella tenfa la sensacidon de que se estaba relajando de-
masiado, podria ensefarle a sustituir sus pensamientos positivos por pensamientos negativos, pa-
ra que pudiera generar de nuevo algo de ansiedad...

A Johanna le encant6 esta idea, y de pronto se motivd mucho mas para oponerse a los pensa-
mientos negativos que le estaban angustiando tanto. Los desminti6 todos rapidamente. Se sintid
mas relajada y empezd a estudiar sistematicamente todas las noches. De hecho, casi toda su ansie-
dad desaparecid al cabo de un par de dias, y la labor de estudiar empezd a gustarle. Descubrid con
sorpresa que no le hacfa falta ninguna ansiedad para estudiar de manera eficaz. Algunas semanas
mas tarde, aprobo el examen del colegio de psicologos con una de las notas mas altas que se die-
ron en su Estado.

El ACB puede abrir la puerta a la posibilidad de cambio cuando usted se siente atascado. Es una
manera de dar al diablo lo suyo. Descubrira con frecuencia muchos motivos de peso para no cam-
biar. Lo més normal es que éstos pierdan su poder sobre usted cuando los traiga a la atencion cons-
ciente.

El andlisis de costes-beneficios paradéjico

El ACB paraddjico se apoya en el hecho de que si bien sus pautas de pensamiento, sus emocio-
nes y sus habitos negativos pueden ser tremendamente dolorosos, también es posible que le pro-
duzcan algo positivo. Cuando usted realiza un ACB paradgjico, sdlo recoge en la lista las ventajas
del pensamiento, la creencia, el sentimiento, la conducta o el habito que intenta cambiar. No se mo-
leste en enumerar las desventajas. Después, pregintese a si mismo: «Dadas todas las ventajas de
esta actitud o de este sentimiento, ;por qué voy a cambiar?».

Vera a continuacion varios pensamientos y habitos negativos que serian objetivos adecuados
para un ACB paraddjico. Elija un pensamiento y un habito que le interesen y anote en el siguiente
formulario todas las ventajas que se le ocurran.

Pensamientos negativos
e Soy inferior.

e Los demas son los culpables de los problemas de mis relaciones con ellos.

ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS PARADOJICO DE PENSAMIENTO

Escriba aqui el pensamiento que ha elegido:

Ventajas de creer este pensamiento

Ul WK —




Malos habitos

Escriba aqui el habito que ha elegido:

e Comer todo lo que quiero, siempre que quiero.
e Beber todo lo que quiero, siempre que quiero.
e Postergar las tareas.

ANALISIS DE COSTES-BENEFICIOS PARADOJICO DE HABITO
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Ventajas de este hdbito

Cuando haya terminado, podra repasar mis respuestas. Estas listas no son exhaustivas, y a us-

ted se le pueden ocurrir todavia mas ventajas que no haya pensado yo.
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SOLUCIONES A LOS EJERCICIOS DE ACB PARADOJICO
Ventajas de creer que soy inferior

Este pensamiento explica mis fracasos en la vida.

Puedo sentir lastima de mi mismo.

Me aporta un sentido de la identidad.

No tendré que correr riesgos ni probar cosas que me angustian.

No tendré que esforzarme mucho en el trabajo, ya que a las personas inferiores no se les puede
exigir mucho.

Puedo albergar resentimientos secretos contra las personas que consiguen mas que yo.

Este pensamiento parece valido, porque yo no tengo ningtn talento especial y no he conseguido
nunca nada Unico ni importante.

Ventajas de creer que los demas son los culpables
de los problemas de mis relaciones con ellos

Puedo estar airado constantemente.

Puedo sentirme superior moralmente.

La ira da potencia, y por tanto me sentiré cargado de energia, vibrante y lleno de vida.

Es facil. No tendré que cambiar.

Este pensamiento parece cierto, pues es verdad que los demds se comportan como unos repe-
lentes.

Puedo sentirme inocente. No tendré que sentirme culpable.

No quiero pasar el dolor de examinar el papel que desempefo yo mismo en el problema.

Asi tengo una explicacién conveniente de mis problemas de relacién con los demas.
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Puedo ser hostil y hacer cosas desagradables. Puedo meterme con la otra persona o aplicarle la
ley del silencio.

Puedo comportarme con simpatia y desquitarme de la otra persona de manera indirecta.

Puedo chismorrear y hacer que mis amigos reconozcan que la otra persona es una fracasada.

Ventajas de comer demasiado

La comida aporta una gratificacién inmediata.

Comer lo que quiero, siempre que quiero, es una forma de libertad.

Cuando estoy trastornado o enfadado con alguien, puedo consolarme con la comida. Asi puedo
evitar el problema y no angustiarme.

Puedo sentir lastima de mi mismo porque estoy gordo.

Puedo sentir resentimiento contra los que desprecian a las personas demasiado gordas.

Hacer régimen es una privacién enorme.

El ejercicio requiere mucho esfuerzo y disciplina.

Ventajas de beber

El efecto del alcohol es agradable.

Me permitird relajarme y no sentirme tan incomodo en las situaciones de trato social.

Mi bebida favorita me sabe muy bien.

Podré tratar todos mis problemas emocionales con mi propia «medicacién» especial.

Puedo evitar afrontar las cosas que me trastornan, como las discusiones con mi mujer.

Puedo justificar todo tipo de conductas agresivas o sexuales que no me plantearia estando so-
brio.

Cuando bebo, me olvido de mis problemas.

Puedo reafirmar mi independencia y sentirme libre de hacer lo que quiero hacer de verdad. Los
demads no tienen derecho a controlarme.

Mis amigos y yo lo pasamos bien bebiendo juntos.

Me permite desenfrenarme.

Puede dar emocion a mi vida.

Es la mejor manera de celebrar las cosas buenas.

Es una manera buena de gratificarme, porque mi vida es un asco. Me lo merezco.

jPara dejarlo tendria que ir a reuniones de Alcohélicos Anénimos y tratarme con toda esa gente
aburrida y fingir que creo en Dios!

Ventajas de postergar las tareas

Puedo hacer otra cosa mas agradable.

Las cosas que evito hacer probablemente no tendran importancia a largo plazo.

Seria desagradable empezar.

En todo caso, lo que haga no serd mds que una gota de agua en el mar.

Puedo esperar hasta mas tarde, cuando esté de mejor humor.

Puedo sentirme especial, ya que la gente especial, como los famosos o los reyes, no tienen que
hacer tareas aburridas y desagradables.

Puedo desquitarme de la persona que me esta fastidiando para que haga las cosas que he estado
dejando para mas tarde.

Tendré una buena excusa para fracasar en la tarea que estoy evitando, como estudiar o redactar
un trabajo de curso. Si saco mala nota, podré decirme: «Bueno, es que tampoco me he esforza-
do. Si me hubiera esforzado, habria sacado una nota estupendan.

No tendré que sentirme aburrido ni angustiado, porque podré evitar todas las tareas desagrada-
bles que he estado postergando.



La técnica del abogado del diablo

La técnica del abogado del diablo es una de las méas poderosas que se han desarrollado para su-
perar los malos hébitos y las adicciones. Se basa en la idea, sencilla pero poderosa, de que los pen-
samientos positivos tentadores nos hacen recaer en los habitos y en las adicciones.

Por ejemplo, cuando usted estd de compras en el centro comercial y le llega el aroma seductor
de la comida rapida, puede que se diga a si mismo: «Caray, qué bien huelen esos bollos de canela
con mantequilla. {Seguro que estan muy ricos! Mmmm. Creo que voy a mirarlos més de cerca. Po-
drfa probar un poquito, s6lo para ver como saben. Por probarlos no me va a pasar nada. Ademas,
mas tarde puedo salir a correr un poco y cenar una ensalada o unas zanahorias para compensar».
Cuando usted empieza a pensar de esta manera, acaba deslizandose cuesta abajo, y le resulta prac-
ticamente imposible resistirse al impulso de concederse el capricho.

Advierta que estos pensamientos son tan distorsionados como los que desencadenan la ansie-
dad y la depresion, aunque con una diferencia fundamental: estan distorsionados en sentido posi-
tivo. Las distorsiones son, entre otras, las siguientes:

* Pensamiento todo o nada: usted se habla de los bollos de canela como si fueran el manjar
mas exquisito y delicioso que se hubiera creado nunca. ;De verdad son tan buenos como se
imagina?

* Negacion: cuando usted esta deprimido, puede pasar por alto o descartar todas las cosas bue-
nas sobre si mismo y llegar a la conclusion de que usted es un fracasado total. Esta distorsion
se llama «descartar lo positivo». Cuando esta sometido a una tentacidon, puede hacer justa-
mente lo contrario. Niega o descarta los datos que no concuerdan con lo que usted piensa. En
este caso, se esta diciendo a si mismo que sélo los va a probar. {Es esto realista? ;Esta sien-
do sincero consigo mismo? ;/Es verdad que dejo de comer después de haberlos probado?

e Adivinacion del porvenir: puede que esté haciendo varias predicciones no realistas. En pri-
mer lugar, se esta diciendo a si mismo lo maravillosa que seria la vida si pudiera comerse un
bollo de canela de ésos. La verdad es que no estan malos, pero resultan algo pringosos, pesa-
dos y empalagosos, y después de comerse uno o dos puede que se sienta como si tuviera un
bloque de cemento en el estbmago. Ademas, quiza se esté diciendo a si mismo que si no se
concede ese capricho especial tendra que padecer para siempre la desilusion y el disgusto. Pe-
ro la verdad es que, si no cede a la tentacion, lo mas probable es que ésta se le pase al cabo de
cinco o diez minutos, y que se olvide de los bollos de canela. Y, por @ltimo, se esta diciendo
a s mismo que si se come el bollo va a cenar una ensalada o unas zanahorias y que va a ha-
cer mucho ejercicio. jEs verdad que va a hacer esas cosas?

La técnica del abogado del diablo puede resultar un antidoto eficaz para estos tipos de pensa-
mientos tentadores. Implica la representacion de papeles. En primer lugar, prepare una lista de to-
dos los pensamientos que suele tener antes de caer en su habito. Puede tratarse del deseo de beber,
de comer demasiado, de postergar las tareas o de salir con una persona inadecuada. Entregue la lis-
ta a un amigo o familiar suyo y pida a esa persona que represente el papel del diablo que le esta
tentando para hacerle caer. La otra persona debe verbalizar los pensamientos tentadores de la ma-
nera mas seductora que sea posible, hablando en segunda persona, «tl». Su tarea consiste en in-
tentar rebatir al diablo.



Por ejemplo, el diablo puede decir: «Te mereces de verdad uno de esos bollos de canela tan ri-
cos. Has tenido un dia muy duro. Imaginate lo maravilloso que te sabra, tan dulce y cremoso. jAde-
lante!».

Usted podria responder: «No, me siento gordo e hinchado, y lo més probable es que tampoco
me sepa tan bien. También me merezco estar delgado y sano, y me sentiré mucho més satisfecho
conmigo mismo si no cedo a este deseo».

Después, su amigo puede tentarle de nuevo, procurando con todas sus fuerzas convencerle pa-
ra que ceda.

Puede resultar increiblemente dificil rebatir al diablo, sobre todo si la lista de pensamientos ten-
tadores que ha preparado usted es sincera. Al fin y al cabo, los pensamientos tentadores llevan ga-
nando la batalla mucho tiempo. Si se queda atascado y no se le ocurre ninguna manera de defen-
derse, inviertan los papeles para que su amigo pueda presentarle una respuesta mas eficaz.

Si no tiene un amigo dispuesto a hacer una representacion de papeles con usted, escriba un dia-
logo del abogado del diablo. Naturalmente, usted representara ambos papeles, el del diablo tenta-
dor y el de su mente defendiéndose. Cuando represente el papel del diablo, no olvide esforzarse
con todas sus fuerzas para seducirse a s mismo y hacer que ceda. De lo contrario, la técnica seria
superficial e ineficaz. No tendria «dientes», por asi decirlo.

Veamos un ejemplo. Supongamos que usted esta luchando contra el deseo de postergar la labor
de poner al dia su contabilidad. Se siente angustiado porque lo ha estado dejando y estd muy atra-
sado. El didlogo podria transcurrir asi:

DiaBLO: En realidad no hay ningin motivo para hacerlo ahora mismo, ;sabes? Tienes cosas mas impor-
tantes que hacer.

UsTEeD: Tienes razon. Hay muchas cosas que podria hacer ahora mismo, pero esto de la contabilidad me
ha estado comiendo por dentro. Si me pongo a trabajar en ello ahora mismo, sera un alivio, y podré
empezar a ponerme al dfa.

DiaBLO: No; lo Ginico que hara serd angustiarte. En todo caso, éste no es buen momento.

USTED: Al principio me angustiard, pero lo mas probable es que la ansiedad desaparezca en cuanto haya
empezado. Y no habrd nunca un momento «bueno», de manera que me es igual empezar ahora mis-
mo.

DiaBLO: Lo puedes hacer més tarde, o mahana, cuando estés de mejor 4nimo.

UsTED: Bueno, podria hacerlo mas tarde, pero probablemente tampoco esté entonces de mejor animo. De
hecho, lo méas probable es que no llegue a estar nunca de mejor animo. Si espero a que me apetezca
hacerlo, me pasaré esperando toda la vida y el trabajo no se hara nunca.

DiaBLO: Si, pero sera abrumador y estresante. Ahora mismo no tienes tiempo suficiente. Tienes demasia-
das cosas que hacer.

USTED: Bueno, puede parecer abrumador y estresante al principio, pero lo mas probable es que esos sen-
timientos desaparezcan en cuanto haya empezado. Ademas, puedo trabajar en ello s6lo unos minutos.
Seria un buen primer paso.

DiaBLO: Eso seria una gota de agua en el mar. Tienes horas de trabajo por delante. Trabajar unos pocos
minutos seria una pérdida de tiempo total. Ademas, ahora lo que te hace falta es un buen café. Te sa-
bria maravillosamente y te daria algo de energfa.

UsTED: Seria mucho més maravilloso que dejara de perder el tiempo escuchandote y me pusiera a traba-
jar. Puedo tomarme un café dentro de un cuarto de hora, como premio. No quiero ser grosero, pero me
temo que no puedo seguir hablando contigo porque tengo que ponerme a trabajar ahora mismo.

DiaBLo: Lo lamentaras! Va a ser espantoso.



USTED: No creo que lo lamente. Puede que me sienta confundido o angustiado al principio porque he pa-
sado mucho tiempo escuchéndote y dejandolo. En cuanto me ponga en marcha, resultard mas facil. Y,
ademas, me olvidaré de ti. jAdios!

La del abogado del diablo es una técnica paradojica, porque usted se tienta a si mismo para ha-
cer que caiga. No esta intentando convencerse a s{ mismo de que tiene que cambiar. Segiin parece,
y por alglin motivo, esta técnica aumenta la determinacion de las personas para cambiar, y puede
resultar notablemente eficaz.

Existen muy pocos programas de tratamiento basados en esta técnica para ayudar a las perso-
nas a superar los malos habitos y las adicciones, si es que hay alguno. En este tipo de programa se
parte, en cambio, del supuesto erroneo de que las personas quieren cambiar. Y, por ello, les ense-
fian a alcanzar sus objetivos de una manera sistematica e intentan convencerles de que tal o cual
régimen o método arreglara el problema. Estos programas fracasan casi siempre porque no tienen
en cuenta un hecho de importancia vital: que la mayoria de las personas que tienen malos habitos
no quieren cambiar. Los hébitos y las adicciones son gratificantes. jEstar colocado es divertido! Y
(,qué mejor que comer lo que se quiere cuando se quiere? Hace siglos, éste era un placer que solo
estaba al alcance de los emperadores y de los reyes. Caramba, es divertido hacer lo que se quiere
cuando se quiere. ;Por qué iba a cambiar usted?

Puede que usted diga, por quedar bien, que quiere cambiar y que piense que lo maravilloso que
seria dejar de beber. Pero cuando abre la nevera después de un dia de tension y ve alli una hermo-
sa botella de cerveza que le estaba esperando, su voz interior empieza a decirle: «;Mmmm! Una
buena cerveza fria sabria muy bien ahora mismo. Casi noto el sabor en la boca. {Cuinto me relaja-
ria tomarme una cerveza mientras veo el partido en la television. Una cervecita no me puede hacer
dano. He tenido un dia duro y me merezco un descanso. Ademas, ;por qué hay que ser tan buenos
constantemente?».

Del mismo modo, si usted tiene exceso de peso, es probable que se diga a si mismo lo estupen-
do que serfa perder unos cuantos kilos y sentirse delgado, atractivo y sano. Pero la realidad es que
no quiere hacer ningin régimen estiipido ni emprender un programa diario de ejercicios. La comi-
da es uno de los grandes placeres de su vida. ;Por qué renunciar a ella? Al fin y al cabo, los regi-
menes y el ejercicio exigen renuncia y disciplina. ;A quién le hace falta eso?

Si usted no es capaz de refutar los pensamientos tentadores, las posibilidades de éxito de cual-
quier técnica o programa seran nulas. Al fin y al cabo, si quiere entrar al cine, antes tiene que com-
prar la entrada. Pero la buena noticia es ésta: cuando haya aprendido a refutar esos pensamientos,
podra hacer que casi cualquier técnica o programa le den resultado.
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Técnicas antipostergacion

La ansiedad puede producirle muchos problemas en la vida, entre ellos la postergacion. Usted
puede dejar para mas tarde una tarea tal como escribir un trabajo, estudiar o preparar la declaracion
de la renta, porque se siente muy angustiado y abrumado cada vez que piensa en hacerlo. Se dice
a si mismo: «Ahora no es buen momento. Esperaré a estar de mejor humor». Pero el buen estado
de animo no llega nunca, y cuanto mas posterga la tarea, mas angustiado y culpable se siente. Que-
da atrapado en un circulo vicioso. La ansiedad provoca postergacion, y la postergacion produce
mas ansiedad todavia.

También la depresion provoca postergacion. Cuando usted estd deprimido, no tiene ninguna
motivacidn ni energfa y pierde interés por la vida. Todo parece dificil y poco gratificante, y pasa el
tiempo sin hacer nada. Esto hace que se sienta todavia mas desmoralizado y deprimido, lo que pro-
voca a su vez mayores postergaciones y queda atrapado en un circulo vicioso.

En el capitulo anterior aprendid dos técnicas que le ayudaran a superar la postergacion: el ana-
lisis costes-beneficios paraddjico y la técnica del abogado del diablo. En este capitulo aprendera
cuatro técnicas mas que le ayudarin a romper el ciclo de la postergacion y a hacer que sea mas pro-
ductivo y creativo:

1. La técnica de prediccion del placer.

2. Pasos pequenos para grandes hazafas.
3. La técnica antipostergacion.

4. La técnica de problemas y soluciones.

La técnica de prediccion del placer

Quiza se acuerde de Nate, el catedratico angustiado del que hablamos en el capitulo 8, que crefa
que si no podia hacer algo perfectamente, no valfa la pena hacerlo en absoluto. Cuando Nate utili-
70 la hoja de prediccidn de placer, descubri6 con sorpresa que algunas de las grandes recompensas
de la vida las obtenia con cosas que solo realizaba de forma mediocre, tales como arreglar una ca-
fieria rota, pasearse por el bosque o jugar al squash con su hijo. Por el contrario, algunas cosas que
hacfa «perfectamente» resultaron ser estresantes y no gratificantes.

Puede ver un ejemplar de la hoja de prediccion de placer en la pagina 201. En la columna de
«Actividad» puede anotar sus proyectos de actividades que tienen posibilidades de producir pla-



cer, aprendizaje o desarrollo personal. Procure incluir actividades que pueda realizar tanto a solas,
tales como «correr» u «ordenar mi mesa de trabajo», como con otras personas, tales como ir al ci-
ne o pasear con un amigo. En la columna de «Compafiero», indique con quién piensa realizar cada
actividad. Si piensa hacer algo a solas, escriba la palabra «Yo». Asi recordara que nunca esta ver-
daderamente solo, ya que siempre esta consigo mismo.

En la columna de «Satisfaccidon prevista», escriba una prediccion de lo satisfactoria que consi-
dera que sera cada actividad, en una escala del 0% (nada en absoluto) hasta el 100% (satisfaccion
maxima). No olvide cumplimentar esta columna antes de realizar cada actividad. Cuando haya
completado cada actividad, puntte lo satisfactoria que resultd ser en la columna de «Satisfaccion
real». A menudo descubrird que muchas actividades resultan mucho mas gratificantes y satisfacto-
rias de lo que esperaba usted. Este descubrimiento le motivara para hacer méas todavia.

Muchas personas deprimidas evitan hacer cosas que antes les producian placer, porque se dicen
a sf mismas: «Ay, eso no seria divertido. S& que no disfrutarfa con eso». De modo que se quedan
paradas, haciendo muy poca cosa, y se deprimen todavia mas. Después, piensan: «Caray, la vida es
muy poco gratificante, tal como pensaba yo». Pero en esto interviene la adivinacidon del porvenir.
Estan haciendo una prediccion no realista, pero no se dan cuenta de ello porque no se han moles-
tado en comprobarlo.

También puede comparar la satisfaccion que le producen las actividades que realiza a solas con
la que le aportan las actividades que hace con otras personas. Muchas personas descubren que al-
gunos de sus momentos mas felices los pasan cuando estan haciendo algo a solas. Quizas esto le
ayude a desmentir la creencia de que la Gnica felicidad verdadera se consigue estando con otras
personas.

Cierto escritor llamado Raymond tenia enormes dificultades para trazar el esquema de su prime-
ra novela. Se quedaba horas enteras sentado ante la pantalla del ordenador, incapaz de escribir una
sola frase. Una parte del problema estribaba en que el hermano menor de Raymond habfa saltado a la
fama como estrella de cine casi de la noche a la mafana. Raymond estaba orgulloso de él, pero se
sentia sometido a una gran presion que le obligaba a tratar de conseguir algo igualmente espectacu-
lar. Le parecia que, como hermano mayor que era, tenia el deber de alcanzar los mayores éxitos.

Pero el éxito de su hermano habfa puesto el liston a una altura casi inalcanzable. Siempre que
Raymond y su hermano salfan juntos, iban a comer a los restaurantes mas exclusivos y les per-
segufan constantemente los paparazzi y multitudes de admiradores enfervorizados que pedian un
autografo a su hermano. A éste le entrevistaban en programas de television casi todas las semanas.

Raymond constantemente sofiaba despierto con conseguir €xitos increibles como novelista y se
decia que no podia sentirse realizado ni su vida tendria sentido mientras no escribiera la «gran no-
vela americana». Era consciente de que sus metas inalcanzables estaban bloqueando su creatividad
y le producian una intensa ansiedad, pero no era capaz de liberarse de la idea de que existia, ver-
daderamente, un cierto nivel de alegria o de satisfaccidon que s6lo estaba al alcance de la beautiful
people. Estaba convencido de que no conoceria jamas la felicidad verdadera mientras no tuviera,
al menos, tanto éxito como su hermano.

Pedi a Raymond que escribiera en la parte superior de una hoja de prediccidon de placer: «No
me sentiré verdaderamente feliz ni realizado mientras no haya escrito la “gran novela americana”,
o mientras no haya conseguido algo espectacular». Después escribid una lista de actividades que
podria realizar durante la semana siguiente e hizo una prediccidon del grado de satisfaccion que le
aportarfa cada una.
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Una de las actividades que incluyd en la lista fue llevar al zoo a su sobrina de 6 afhos por su
cumpleafios. Como Raymond queria mucho a la nifia, predijo un grado de satisfaccion de un 70%.
Resulto que lo pasaron maravillosamente, aunque no estaban haciendo nada extraordinario, por lo
que puntud su visita al zoo con un nivel de satisfaccion del 99%. Aquello no concordaba en abso-
luto con su creencia de que jamés se sentiria feliz ni realizado mientras no hubiera conseguido al-
go espectacular. Raymond se dio cuenta de que habia estado pasando por alto todo tipo de activi-
dades «corrientes» con las que en realidad disfrutaba mucho. En consecuencia, dejo de esforzarse
tanto y empez0 a sentirse mas relajado. Al parecer, y paraddjicamente, esto le despertd la creativi-
dad, y al poco tiempo ya estaba trabajando como loco en su novela.

Si bien la técnica de prediccion de placer es bastante sencilla, se basa en una idea filosodfica pro-
funda. A veces creemos que debemos ser «especiales» y nos obsesionamos con la necesidad de con-
seguir algo espectacular. Tememos que, si no lo conseguimos, acabaremos siendo seres inferiores,
de segunda, con vidas mediocres e insatisfactorias. O bien podemos centrarnos en otros tipos de ne-
cesidades, tales como la necesidad de ser amados o la necesidad de recibir la aprobacion de todos,
y nos decimos que si no las tenemos cubiertas, seremos desgraciados para siempre.

Las experiencias mas memorables suelen ser muy corrientes, y cada minuto del dfa tiene la po-
sibilidad de ser profundamente gratificante. La técnica de la prediccion de placer no es mas que
una manera de convertir esta idea en una realidad emocional.

Pasos pequenos para grandes hazaias

Cuando tenga por delante un gran proyecto, quiza se abrume al intentar abordar demasiado de
una vez. Entonces, puede que se dé por vencido y acabe por hacer poco o nada. Por ejemplo, si tie-
ne que redactar un trabajo de fin de curso, quiza se diga a s{ mismo que tiene que ir a la biblioteca y
hojear veinte libros sobre el tema en una sola tarde. Pero esa tarea le parece tan abrumadora que aca-
ba pasando la tarde con sus amigos en vez de dedicarse a hacer el trabajo.

En lugar de hacerlo asi, divida una tarea compleja en una serie de pasos pequenos que pueda
realizar en pocos minutos. Asi podra centrarse en cada paso, en vez de intentar hacerlo todo de una
vez. Por ejemplo, el trabajo de fin de curso se lo puede plantear de la manera siguiente:

Paso 1: ir a la biblioteca en mi bicicleta.

Paso 2: buscar algo de bibliografia en el ordenador.

Paso 3: imprimir la lista de bibliografia.

Paso 4: localizar el primer libro de la bibliografia.

Paso 5: repasarlo.

Paso 6: escribir en una ficha un breve resumen de las conclusiones principales.

Cuando haya empezado, es posible que tenga una sensacion de logro que le motive para hacer
todavia mas. Yo mismo suelo acabar trabajando varias horas en una tarea, a pesar de que s6lo tenia
intencidn de hacer uno o dos pasos.

También es posible que, cuando usted piense en una tarea que ha estado postergando, se diga a
s mismo: «Es que me parece que soy incapaz de ponerme a hacerlo». Dicho asi, da la impresion
de que hay alguna barrera u obsticulo invisible que le esta frenando. Lo que usted quiere decir en



realidad es «No quiero». {No es lo mismo «No quiero» que «No puedo»! La técnica de los pasos
pequefos para grandes hazanas servird para dejar bien clara esta diferencia.

Traté en cierta ocasion a un médico deprimido llamado Perry que postergaba cada mahana el
acto de levantarse de la cama. En vez de levantarse por la mafana para ir al hospital y visitar a los
pacientes, se quedaba en la cama. Se levantaba tarde, y no empezaba a ver a los pacientes hasta
después de almorzar. Aquello le producia estrés, ya que siempre iba retrasado y le resultaba muy
dificil ponerse al dfa.

Perry explico que lo habia intentado todo, hasta poner varios despertadores a la vez. Ponia ca-
da uno un poco mas lejos de su cama y los preparaba para que sonaran uno después de otro. Pero
este esfuerzo era inttil, porque lo que hacia después era simplemente levantarse cuando sonaba el
primero y desconectar todos los deméas. Después se metia otra vez en la cama y se dormia tranqui-
lamente.

Perry llevaba varios anos sin ser capaz de salir de esta pauta. Me dijo que sencillamente no po-
dia levantarse por la manana y que necesitaba mi ayuda. Yo le dije que le ayudaria con mucho gus-
to, pero que queria tener claro qué tipo de ayuda buscaba. ;Cudl era exactamente el problema con
el que querfa que yo le ayudase? El me dijo que le parecia que me lo habia dejado bien claro. Ne-
cesitaba ayuda para poder levantarse de la cama por la mahana.

Yo le dije que tendrfa mucho gusto en ayudarle a levantarse de la cama y le propuse que divi-
diésemos el trabajo en pasos pequenos para que yo pudiera descubrir con qué paso tenia que ayu-
darle. ; Qué tendria que hacer Perry en primer lugar? ;Y en segundo lugar? Llegamos a la conclu-
sion de que los pasos eran seis:

1. Abrir los ojos.

2. Sacar de la cama la pierna derecha.
3. Sacar de la cama la pierna izquierda.
4. Sentarme en el borde de la cama.

5. Ponerme de pie junto a la cama.

6. Pasar al cuarto de bafo.

A continuacidon pregunté a Perry si necesitaba ayuda con el primer paso. Por ejemplo, ;sentia
los parpados pesados y pegajosos cuando se levantaba? ;Hacia un esfuerzo por abrirlos pero des-
cubria que los tenia pegados?

Perry puso cara de perplejidad y dijo que nunca le habia costado ningtn trabajo abrir los ojos.

—De acuerdo —dije yo—; entonces, puede que necesites ayuda con los pasos segundo y ter-
cero, sacar de la cama la pierna derecha y sacar de la cama la pierna izquierda. ; Sientes las piernas
especialmente rigidas o pesadas por las mananas? Quizad podamos practicarlo en la consulta. In-
tenta mover ahora la pierna derecha para que yo vea qué pasa.

Perry dio muestras de enfado y dijo que evidentemente podia sacar las piernas de la cama.

—Perry —dije yo entonces—, te pido disculpas si mis preguntas parecen estlipidas. Quiero
ayudarte de verdad, pero es que todavia sigo sin tener claro en qué quieres exactamente que te ayu-
de. ;Me lo puedes aclarar?

—Esta bien —dijo Perry—. En lo que necesito que me ayudes es en el hecho de que todas las
mananas desconecto mis despertadores. Después, me doy la vuelta en la cama y me echo a dormir
otra vez en lugar de levantarme y vestirme. ;Puedes ayudarme?



Supongamos que usted es el psiquiatra de Perry. ; Como aplicaria los pasos pequenos para gran-
des hazafas para ayudarle a levantarse de la cama y a vestirse por la mafiana? Anote aqui sus ideas
antes de seguir leyendo.

Solucion

También en este caso tenemos que dividir la tarea en pasos mintsculos. ;Qué es lo primero
que tendria que hacer Perry si quiere levantarse y vestirse en vez de desconectar sus despertado-
res y volver a dormirse? Bien, tendria que sacar de la cama la pierna derecha, después sacar la
pierna izquierda, y asi sucesivamente. jEsta lista se parecerd muchisimo a la que acabamos de re-
dactar!

La verdadera fantasia de Perry era que yo dispondria de alguna técnica magica que serviria
para que él quisiera levantarse por la mahana. En tal caso, la soluciéon de su problema de pos-
tergacidn seria tan sencilla y natural como el acto de respirar. Pero eso si que es una cosa que
yo no puedo ofrecer, como tampoco puedo hacer que una piedra flote en el agua ni puedo de-
cirle los niimeros que saldrdn premiados en la loterfa. Lo més probable es que Perry jamds lle-
gue a querer levantarse por las mahanas cuando esté cansado. Lo que querra hacer es echarse a
dormir otra vez.

Muchos postergadores quieren analizar por qué postergan las cosas. Se preguntan: «;Por qué
dejo las cosas para mas tarde?», «;Por qué estoy tan poco motivado?», « ;Por qué no soy capaz de
levantarme de la cama por la manana?», «;Qué me pas6é en mi infancia para ser tan perezoso?»,
«;Es que mis padres me presionaron demasiado?». Aunque usted fuera capaz de descubrir por qué
posterga las cosas, jacaso haria cambiar su vida ese descubrimiento? Por el contrario, si se limita
a abordar la tarea paso a paso, en muchos casos se sentird mas motivado y dejara de preocuparse
de por qué postergaba la tarea.

Uno de los mayores errores que cometen los postergadores es el de esperar a que les llegue la
inspiracion. Quiza se diga usted a s mismo: «Haré esto cuando esté de mejor &nimo. Ahora mis-
mo no me apetece». Pero ;qué es primero? ;LLa motivacion o la accion?

Muchos postergadores creen que primero llega la motivacion y después viene la accidon. Las
personas de mucho éxito saben que es al contrario. Primero es la accion; después, la motivacion.
No esperan a que les «apetezca» hacer algo. Simplemente, siguen adelante y lo hacen, les apetez-
ca o no.

Si espera a que le «apetezca» hacer alguna tarea desagradable, se pasard esperando toda la vi-
da. Yo sé que suelo sentir ansiedad cuando empiezo a realizar una tarea que he estado dejando pa-
ra mas tarde. En general no me suelo sentir motivado hasta que la tarea esta casi completa. La ver-
dadera pregunta no es: «;Puedo hacer esta tarea?», sino mas bien: «;Estoy dispuesto a hacerla?
(Cuénto valdria para mf hacerla?».



La técnica antipostergacion

Esta técnica es semejante a la de los pasos pequeios para grandes hazahas, aunque es un poco
mas sofisticada. Tome una tarea compleja y abrumadora, dividala en pasos pequenos y faciles y
enumérelos en la primera columna de la hoja antipostergacidon que aparece en la pagina 206. En la
columna siguiente escriba una prediccion de la dificultad que atribuye a cada paso, segin una es-
cala del 0% (ninguna dificultad) al 100% (dificultad abrumadora). Después, haga una prediccion
de lo satisfactorio que cree que sera cada paso, desde el 0% (nada satisfactorio) hasta el 100% (ex-
tremadamente satisfactorio). Después, pongase a trabajar en la tarea, un paso tras otro. Después de
realizar cada paso, anote lo dificil y lo satisfactorio que resulto ser el paso en cuestion, segin la
misma escala del 0 al 100%.

Descubrira con frecuencia que la tarea es mucho menos dificil y mucho mas gratificante de lo
que esperaba. Asi desmentird muchos de sus pensamientos negativos, tales como «Ay, es que va a
ser tan dificil» o «No soporto trabajar en esto». El cambio de su estado de &nimo le motivara para
hacer mas.

Una estudiante de la Universidad de Pensilvania llamada Yolanda, me dijo que llevaba dos afos
intentando completar un trabajo de fin de curso que le habia quedado pendiente en una asignatura
de filosofia. Por mucho que lo intentaba, le parecia que no era capaz de hacer el trabajo. Yolanda
sabia que no podria licenciarse mientras no presentara el trabajo, pero cada vez que lo pensaba se
decia que no tenia ninguna idea creativa y que iba a resultarle demasiado frustrante trabajar en ello.
Se pasaba incontables horas navegando por Internet, jugando a videojuegos y viendo la television
en vez de dedicarse a hacer ese trabajo.

Pedi a Yolanda que me describiera cual serfa el resultado de una sesion de terapia que tuviera
éxito. ;Qué habria pasado si ella saliera de la sesidon de hoy diciendo: «Caramba, qué sesion de te-
rapia mas estupenda hemos tenido»?

Yolanda dijo: «Saldria de aquf sintiéndome interesada por hacer el trabajo». ;Qué piensa usted
del objetivo de Yolanda para la sesion? ;Le parece razonable? Escriba aqui sus ideas antes de se-
guir leyendo.

Solucion

Desde mi punto de vista, Yolanda no tiene ninguna opcion de sentirse entusiasmada por su traba-
jo de filosoffa hasta después de haber empezado a trabajar en €l y de haber avanzado algo. También
es concebible que llegue a realizar el trabajo completo, lo entregue y se licencie sin haber llegado a
sentirse interesada por él nunca.

Los postergadores suelen creer que tienen derecho a disfrutar de las tareas dificiles o desagrada-
bles. Les parece que la vida debe ser siempre facil e interesante y estar libre de frustraciones. jNo
me vengan con eso! La vida no es asi. No existe ninguna regla que diga que la vida sera siempre
gratificante. Algunas tareas, tales como cumplimentar la declaracion de la renta o archivar todos



Ao\oOO —-o\oov
|ea4

uodeyses

(%00 L-%0)
[ead

pejnoyla

(%00 1-%0)
eysinaad

uoiddeysies

Ao\oOO ruo\oov
e)sinaid

penoyla

sonuiw sodod ua Jeya|dwod
epand anb sosed souanbad ua eaie) e| epialq
ease]

NOIDVDYILSOdILNY VIOH V1




los papeles que se han ido acumulando en su mesa durante tres anos, no llegaran a ser agradables
jamads.

Si Yolanda quiere realizar su trabajo, puede disgregarlo en sus partes mas pequefas y hacer una
prediccion de lo dificil y satisfactorio que serd cada paso en una escala del 0% (nada en absoluto)
al 100% (totalmente). Después, podra realizar los primeros pasos con independencia de lo angus-
tiada o frustrada que se sienta. Cuando haya completado cada paso, podra anotar lo dificil y lo sa-
tisfactorio que resulto ser el paso. Lo méas probable es que al principio sienta algo de culpa, ansie-
dad y frustracidon. Pero también es posible que le sorprendan sus puntuaciones. Lo méas probable es
que los sentimientos negativos se reduzcan con el tiempo y que los sentimientos de satisfaccion au-
menten.

La técnica de los problemas y las soluciones
Imaginese que quiere emprender una tarea que ha estado dejando para mas tarde: ordenar su

mesa de trabajo, limpiar el garaje, archivar sus documentos, cortar el césped del jardin, hacer ejer-
cicio, etc. Escriba aqui una breve descripcion de la tarea.

Ahora, digame qué dia le gustaria empezar a hacerla. Escriba aqui el dfa.

Si ha escrito «Mahana», o «LLa semana que viene», mucho me temo que no puedo ayudarle. S6-
lo puedo ayudarle a trabajar en ello hoy. Dejarlo para mafnana es la esencia misma del problema.
(Estarfa usted dispuesto a trabajar en ello hoy? Si la respuesta es «si», digame a qué hora le gusta-
rfa trabajar en ello. Escriba aqui una hora concreta.

Supongamos que ha accedido a trabajar en ordenar su mesa de trabajo a las 3 de la tarde. Pre-
glntese si estarfa dispuesto a trabajar en ello durante un tiempo muy limitado, digamos cinco mi-
nutos, a las 3 de la tarde. Haga una sefial en uno de estos recuadros para expresar lo que siente al
respecto:

No Quiza Si

Si dice usted que cinco minutos no serian mas que una gota de agua en el mar, yo le recordaria
el viejo proverbio chino que dice que el viaje mas largo empieza por un solo paso. Si intenta hacer
demasiado al principio, se sentird abrumado y lo mas probable sera que evite la tarea. Entonces, no
hara nada. Pero cinco minutos de una tarea repelente se pueden aguantar. Y una vez haya empeza-
do, es muy probable que se anime y acabe haciendo algo mas. Cuando haya realizado sus cinco mi-



LISTA DE PROBLEMAS Y SOLUCIONES

Problemas Soluciones
1 1.
2 2
3 3.
4 4
5 5.
6 6.
7 7
8. 8

nutos, ya habra completado el cien por cien de la mision y tendra derecho a retirarse sin senti-
miento de culpa. Todo lo que decida hacer a partir de entonces sera de propina.

Si ha accedido a ponerse a trabajar en la tarea durante cinco minutos a las 3 de la tarde, escriba
en la columna de la izquierda de la lista de problemas y soluciones una lista de todos los proble-
mas concebibles que podrian presentarse para impedirle que empiece la tarea. Por ejemplo, podria
decirse a si mismo que tiene que hablar con un amigo que le ha llamado o que la verdad es que no
estd con animos y que mafana serd mejor dia. Cuando haya preparado la lista de todos los posibles
obstaculos para empezar, escriba en la columna de la derecha la solucidon de cada problema. No ha-
ra falta que le ayude con este paso, pues normalmente las soluciones serdn bastante evidentes. In-
tente hacerlo ahora. Puede ver en la pagina siguiente un ejemplo de lista de problemas y solucio-
nes completada.

Una vez que mis pacientes han preparado las soluciones para todos los problemas de su lista,
les hago un Gltimo encargo. Si han accedido a trabajar durante cinco minutos, esta tarde a las 3, en
una tarea que han estado dejando para mas tarde, les pregunto si estarfan dispuestos a llamarme por
teléfono a las 3.05 y dejar un mensaje en mi contestador. Pueden decir «Mision cumplida» o bien
«Me negué con obstinacion».



LISTA DE PROBLEMAS Y SOLUCIONES

Problemas

Soluciones

. Puede llamar alguien, y yo pensaré que ten-
go que hablar con él o con ella.

. Puedo decirle que estoy ocupado ahora mis-

mo pero que le llamaré mas tarde con mu-
cho gusto.

. Pensaré que tengo que ver las noticias para
asegurarme de que no ha pasado nada im-
portante.

. Puedo recordarme a mi mismo que la CNN

transmite las noticias 24 horas al dia. Podré
ponerme al dia en cuanto haya terminado.

. Uno de los chicos puede necesitar que lo
ayude con algo.

. Los chicos pueden esperarse cinco minutos.

iNo soy su esclavo!

. Puedo pensar que no estoy de buen animo y
que mafana sera mejor dia.

. Manana no serd mejor dia que hoy, y no es-

taré de buen animo mientras no empiece.

. Puedo sentir hambre y pensar que debo co-
mer algo primero para tener energia sufi-
ciente.

. No me hace falta comer para pasarme cinco

minutos ordenando mi mesa. (No es la ma-
raton de Boston, y no me voy a desmayar de
hambre!

. Puedo decidir que tengo que echarme y des-
cansar un poco para no agotarme.

. Si sigo dejandolo me sentiré mas cansado y

desmoralizado. Lo mds probable es que me
sienta cargado de energia cuando haya em-
pezado.

. Puedo decirme que serda mejor para mi salir
antes a hacer algo de ejercicio.

. El ejercicio es estupendo, y podré hacerlo

después de haberme pasado cinco minutos
ordenando mi mesa.

. Puedo decidir que tampoco es tan importan-
te como pensaba.

. Ordenar mi mesa de trabajo no sera lo mas

importante de mundo, pero seria estupendo
empezar a hacerlo.

La mayoria de las personas con las que he trabajado han accedido a hacer la llamada, pero al-
gunas se han negado a hacerlo. Decian que llamarles parecia una tonteria o innecesario. A lo largo
de los afnos, todos los pacientes que accedieron a llamarme realizaron la tarea y dejaron en mi con-
testador el mensaje «Mision cumplida». Por el contrario, todos los que se negaron a llamarme,
tampoco realizaron la tarea. Yo concibo la llamada como una Gltima prueba de motivacion. Los pa-
cientes que acceden a llamar me estan diciendo, en realidad, que estan dispuestos y preparados pa-
ra seguir adelante con la tarea, y que son capaces de hacerlo.

La filosofia en que se apoya esta técnica es bastante sencilla. No existe ninguna barrera invisi-
ble que le retenga, y tampoco necesitara dar pasos muy complicados para resolver el problema. As{
pues, la verdadera pregunta es ésta: ;esta usted dispuesto a hacer la llamada?
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El modelo de la exposicion
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La exposicion clasica

Segtin un pasaje del Libro tibetano de los muertos

En la década de 1950 empezd a competir con el psicoanalisis una nueva forma de tratamiento lla-
mada «terapia conductista». La terapia conductista se basaba en la idea de que las personas podian
aprender a modificar de manera rapida y directa sus sentimientos y sus conductas problematicas en
vez de quedarse acostadas en el divan del psicoanalista a practicar la libre asociacion o a explorar el
pasado. Los psicoterapeutas conductistas eran conscientes de que los descubrimientos acerca del ori-
gen del problema no solfan resultar ftiles. Descubrieron que las personas que padecian ansiedad so-
Ifan ser capaces de vencer sus miedos simplemente exponiéndose a la cosa temida. Por ejemplo, si
usted tenfa miedo a las serpientes, su psicoterapeuta podia ayudarle a que tomara con las manos una
culebra comin inofensiva. Al principio, usted sentiria una oleada intensa de ansiedad, pero si sostu-
viera la serpiente durante el tiempo suficiente, el miedo acabaria por reducirse y desaparecer.

La exposicion a aquello que temia el paciente solia resultar curativa. Los psicoterapeutas con-
ductistas desarrollaron diversas técnicas de exposicion que desempenan actualmente un papel vi-
tal en el tratamiento de todos los trastornos de ansiedad. No obstante, yo no soy muy partidario del
término «terapia conductista», porque es demasiado impreciso. Casi cualquier cosa puede consi-
derarse «conducta». Prefiero el término «terapia de exposicidn», que es mas descriptivo.

La terapia de exposicion se basa en una leyenda del Libro tibetano de los muertos. Segln esta
leyenda, cuando nos morimos, nos despertamos en un lugar oscuro. De pronto, aparece en la os-
curidad un monstruo terrorifico. El monstruo representa los peores miedos que hemos tenido en la
vida y es diferente para cada persona, ya que cada uno tenemos miedos y vulnerabilidades dife-
rentes.

Cuando aparece el monstruo tenemos dos opciones. Podemos intentar huir o podemos rendir-
nos. Si intentamos huir, lo conseguiremos (aunque a duras penas), y al poco tiempo quedaremos
sumidos de nuevo en la oscuridad.

Surgira entonces de la oscuridad un segundo monstruo. Este sera casi tan terrorifico como el
primero, pero algo menos, y nos encontraremos ante la misma disyuntiva: rendirnos o huir. Si in-
tentamos huir, lo conseguiremos, pero volveremos a encontrarnos a oscuras al poco rato. Cada vez
que huimos, aparece otro monstruo terrorifico. Cada uno serd un poco menos terrorifico que el an-
terior, y si echamos a correr a duras penas conseguiremos que no nos alcance.

Seglin la leyenda, el nimero de monstruos que tendremos que afrontar depende del niimero de
dfas del mes en que morimos. Si morimos en enero, habra un total de treinta y un monstruos, por-
que enero es un mes de treinta y un dias. Si huimos de todos los monstruos, nos reencarnaremos en
forma de un ser muy inferior, como por ejemplo un gusano. Si nos rendimos a uno de los mons-



truos, nos reencarnaremos a un nivel superior. Cuanto méas temible sea el monstruo al que nos he-
mos rendido, mayor sera nuestro nivel en nuestra vida siguiente.

En el caso de que nos rindamos al primer monstruo, el mas terrorifico, pasarian dos cosas. En
primer lugar, descubrirfamos que el monstruo no era real. Nos darfamos cuenta de que no era mas
que una ilusion y de que nunca tuvimos nada que temer, desde un primer momento. Veriamos que
el monstruo no tiene dientes. Esto serfa un triunfo increible. Ademas, el descubrimiento podria pa-
recer increiblemente gracioso, y lo més probable serfa que nos echdsemos a refr, al darnos cuenta
de que nuestros miedos habfan sido consecuencia de una gran broma cdsmica que habfa perdura-
do durante todas nuestras reencarnaciones anteriores.

En segundo lugar, no tendriamos que volver a pasar por el ciclo de la vida y de la muerte. En
vez de reencarnarnos, seriamos transportados a un plano superior de la existencia, como es el Nir-
vana. Si bien esto no es mas que una leyenda, contiene mucha verdad. Si usted quiere alcanzar la
liberacion de sus miedos, tendra que plantar cara al monstruo que mas teme. Esta es la esencia de
la terapia de exposicion: la evitacidon mantiene viva nuestra ansiedad, la exposicidn conduce a la
curacion.

Sin embargo, la mayoria de las personas que padecen ansiedad evitan las cosas que mas temen,
por lo que no alcanzan nunca la iluminacidn o el alivio. Si usted tiene miedo a las alturas, evitard
los lugares altos, porque le hacen sentirse mareado y angustiado. Si es timido, evitara a la gente,
porque se sentird muy inseguro. La evitacion alimenta sus miedos, y su ansiedad crece como la es-
puma. Si quiere curarse, tendrd que hacer frente a la cosa que mas teme. Esta regla no tiene ex-
cepciones.

Existen tres tipos basicos de exposicion: la exposicion clésica, la exposicion cognitiva y la ex-
posicion interpersonal. Las técnicas que siga usted dependeran de la naturaleza de sus miedos, co-
mo se ve en la tabla de la pagina siguiente. La exposicidon clasica consiste en afrontar sus miedos
en la realidad. Estas técnicas resultan especialmente efectivas con las fobias, tales como el miedo
a las alturas, a la sangre, a los ascensores, a los espacios cerrados o a los animales. Las técnicas de
exposicidn clasica desempenan también un papel vital en el tratamiento del trastorno obsesivo-
compulsivo y de otros muchos tipos de ansiedad.

La exposicion cognitiva consiste en enfrentarse a sus peores miedos con la imaginacion. Las
técnicas de exposicion cognitiva pueden desempefar un papel fundamental en el tratamiento de ca-
si todos los tipos de ansiedad, tales como la preocupacion cronica, los ataques de panico, el tras-
torno de estrés postraumatico, el trastorno obsesivo-compulsivo, las fobias, la agorafobia, la timi-
dez, la ansiedad por hablar en ptblico y el trastorno dismorfico corporal.

La exposicion interpersonal consiste en afrontar sus miedos a las demés personas para poder
superar la timidez y otros tipos de ansiedad social, tales como la ansiedad por hablar en pablico o
incluso las entrevistas para un puesto de trabajo. En el capitulo 23 veremos que las técnicas de ex-
posicidn interpersonal también pueden resultar Gtiles para el tratamiento del trastorno dismorfico
corporal.

Para la practica de todas las formas de exposicidon hace falta un valor enorme, pero los resulta-
dos bien valdran la incomodidad que tendra que soportar usted. En este capitulo vamos a estudiar
cuatro técnicas de exposicion clésica: la exposicion gradual, la inundacion, la prevencidon de res-
puesta y la distraccion.



EXPOSICION DE TECNICAS SELECTIVAS

Distorsion Equsici()n Expos.ic.i(’)n . Exposicion
clasica cognitiva interpersonal

Preocupacion crénica v

Ataques de pénico v

Agorafobia v v

Miedos y fobias v v

Timidez v v v
Sindrome de la vejiga timida v v

Ansiedad por los exdmenes v v

Ansiedad por hablar en publico v v v
Ansiedad por la actuacion v v v/
Obsesiones y compulsiones 4 v

Trastorno por estrés postraumatico v

Preocupaciones por la salud (hipocondria) v v

Preocupaciones por el aspecto fisico v v v
(Trastorno dismérfico corporal)

La exposicion gradual

Uno de mis alumnos psiquiatras, el doctor Anthony Mascola, tratd hace poco tiempo a una mu-
jer de 31 afos llamada Magdalena que tenia fobia a la sangre y a las agujas. El problema de Mag-
dalena se manifest6 cuando su marido tuvo que someterse a un trasplante de higado. Magdalena te-
nia que pasar mucho tiempo en el hospital, junto a la cama de su marido, mientras las enfermeras
le cambiaban los vendajes, le tomaban muestras de sangre con frecuencia y le administraban li-
quidos por via intravenosa. Magdalena padecia sensaciones constantes de panico y estuvo a punto
de desmayarse en muchas ocasiones.

Las personas que padecen fobia a la sangre se desmayan a veces cuando ven agujas o sangre.
Existe un método sencillo para evitar este problema. Si siente usted que esta a punto de desmayar-
se, puede tensar los misculos de las piernas, de los brazos y de la cara, como si estuviera levan-
tando pesas en el gimnasio. Después, puede relajar los masculos y volver a tensarlos de nuevo. Al
hacer esto varias veces, aumentard la aportacion de sangre al cerebro y normalmente se evitara el
desmayo. Algunas personas afirman que también les resulta Gtil la maniobra de Valsalva. La ma-



niobra de Valsalva consiste en intentar soplar con fuerza mientras se tiene cerrada la boca y tapo-
nada la nariz. As{ se produce un aumento pasajero de la presion sanguinea y el corazon bombea
mas sangre.

Magdalena estaba muy motivada para superar su fobia a la sangre y a las agujas, pues no que-
ria tener ataques de panico ni desmayarse cada vez que visitaba a su marido en el hospital. El doc-
tor Mascola y ella decidieron probar con la exposicion gradual. Desarrollaron entre los dos la si-
guiente jerarquia del miedo. Como puede verse, hicieron una lista de diversas situaciones temidas
en las que intervenia la sangre y las agujas, puntuiandolas seg{in una escala que iba del 1 (la menos
temible) al 10 (la mas temible). El primer item de la jerarquia del miedo de Magdalena es simple-
mente imaginarse que esta esperando a que le extraigan sangre. Esto se llama «inundacidon cogni-
tiva». La inundacidn cognitiva consiste en imaginarse la cosa que usted mas teme, de la manera
mas vivida posible e inundarse de ansiedad, sin intentar combatirla ni controlarla. La inundacion
cognitiva es, en realidad, una técnica de exposicion cognitiva, y la veremos con maés detalle en el
capitulo siguiente.

El doctor Mascola le pididé a Magdalena que cerrara los o0jos, se relajara y se imaginara la esce-
na. Le dijo:

LA JERARQUIA DEL MIEDO DE MAGDALENA

Describa su miedo: Fobia a la sangre y a las agujas.
Escriba la actividad que menos miedo le produzca en el nivel 1y la que mas, en el nivel 10.

Nivel Lo que temo

1 Imaginarme que estoy esperando a que me extraigan sangre. Visualizar la sala y al
operador. Imaginarme el olor del alcohol. Imaginarme que el operador me ata la go-
ma eldstica y me inserta la aguja. Ver que el tubo se llena de sangre. jHuy!

2 Escribir una descripcion detallada de una vez que me extrajeron sangre y me desmayé.

3 Mirar durante mi sesion de terapia el instrumental que se utiliza para extraer sangre,
como la goma eldstica, los tubos, los algodones y la aguja.

4 Tocar el instrumental con las manos, incluso la aguja.

5 Tocarme el brazo con la aguja protegida por su capuchon.

6 Retirar el capuchén y tocarme el brazo con la aguja.

7 Ir al laboratorio donde se extrae sangre y ver como extraen sangre a alguien.
8 Dejar que me extraigan sangre sin mirar.

9 Mirar cémo me extraen sangre.

10 Donar medio litro de sangre al banco de sangre.




Imaginate que estas en el laboratorio clinico esperando que te hagan la extraccion de sangre. ¢ Ves la
sala? Acaba de entrar el operador, con su instrumental en una bandeja. Ves la goma, el alcohol para de-
sinfectar, los tubos para la sangre y la aguja. El operador parece nervioso, y explica que es un estudiante
de medicina.

Ahora te ata la goma al brazo y te dice que cierres el puiio para que te resalten las venas. Te desinfec-
ta el brazo con un algoddn empapado en alcohol. ;Hueles el alcohol? Ahora esta buscando una vena. Sa-
ca la jeringa del envoltorio. Ves la punta de la aguja. La mueve hacia tu brazo. Te la va a clavar.

Ahora te esta clavando la aguja en el brazo, pero no encuentra la vena. Pide disculpas y dice que solo
habia hecho esto una o dos veces hasta ahora y que tendra que volver a intentarlo.

La ansiedad de Magdalena subid hasta el 100%. El doctor Mascola siguid aplicando esta técni-
ca a lo largo de la sesion. Al final de la misma, la fantasia le seguia provocando una gran tension a
Magdalena.

El doctor Mascola indicd a Magdalena que visualizara la escena en su casa todos los dias du-
rante un cuarto de hora. Cuando hubo practicado por su cuenta varias veces, Magdalena advirtio
que su ansiedad se hacia menos intensa. Al cabo de poco tiempo, era incapaz de angustiarse ima-
ginandose la escena.

A continuacidén, Magdalena abordd el nivel 2 de su jerarquia del miedo. Escribi6 una descrip-
cion detallada de una vez que le extrajeron sangre y se desmayd. Nunca se habfa permitido a si
misma pensar en esta escena, pues le provocaba una gran ansiedad. Cuando empezd a escribir so-
bre ello se angustid, pero la ansiedad le habia desaparecido casi del todo cuando hubo terminado,
al cabo de veinte minutos.

Magdalena pasd al nivel 3 de su jerarquia del miedo. El doctor Mascola trajo a la sesion de tera-
pia un instrumental para extraer sangre, y Magdalena lo mird sin tocarlo. Su ansiedad subid al
100%, pero al cabo de unos minutos fue capaz de mirar el instrumental sin sentir gran ansiedad.

Acto seguido, Magdalena toco el instrumental durante algunos minutos (nivel 4) y después de-
j6 que el doctor Mascola le tocara el brazo con la punta de la aguja, protegida por un capuchon (ni-
vel 5). Su ansiedad volvio a subir al 100%, pero cayd hasta casi el 0% al cabo de cinco minutos.
Después, Magdalena retird el capuchon de la aguja y dejo que el doctor Mascola le tocara la parte
interior del brazo con la punta de la aguja. La ansiedad le subid de nuevo al 100%, pero volvid a
caer de nuevo casi hasta el 0%.

Magdalena realizd por su cuenta el nivel 7 de su jerarquia. Fue al laboratorio clinico de un hos-
pital de su localidad y vio cdmo extraian sangre a varias personas. La ansiedad intensa que sintio
cuando entrd en el laboratorio clinico le desaparecid al cabo de veinte minutos y llegd a ser capaz
de ver como extrafan sangre a la gente sin sentir la menor ansiedad.

En la sesion siguiente, el doctor Mascola y Magdalena fueron juntos al laboratorio clinico, y a
ella le extrajeron una muestra de sangre (nivel 8). Magdalena no se desmayd, por primera vez en su
vida. De hecho, optd por mirar como le hacfan la extraccidon y se sinti6 relajada durante todo el pro-
ceso (nivel 9). El doctor Mascola estaba tan animado que me llam6 a mi casa para comunicarme la
buena noticia. Estaba emocionado. Una de las verdaderas alegrias de trabajar como profesional de
la salud mental es ver cobmo las personas vencen problemas que les han atormentado durante mu-
chos afos. Yo creo que esto es posible para todas las personas que sufren depresion o ansiedad.

Magdalena dijo que estaba preparada para el nivel 10 de su jerarquia del miedo: donar sangre
en el banco de sangre que estaba cerca de su casa, en Sacramento. Para ello tendria que pasarse
media hora tendida en una mesa con una aguja en la vena. Magdalena se forzo a si misma a pasar-



se todo ese rato mirando la aguja y viendo salir la sangre de su brazo. No se mared ni sintid nin-
guna ansiedad en absoluto.

Magdalena no cabia en si de gozo. Cuando salia del banco de sangre, vio un aviso que decia que
se necesitaban voluntarios para trabajar en el autobs local de donacion de sangre. Pensd «;Por qué
no?», y se apuntd ahi mismo. Puede parecer sorprendente, teniendo en cuenta su intensa fobia a la
sangre y a las agujas, pero cuando se vence un miedo suele alcanzarse tal sensacion de regocijo que
lo mismo que nos aterrorizaba se convierte en muchos casos en algo agradable.

Usted puede cumplimentar su propia jerarquia del miedo utilizando el siguiente formulario en
blanco. Relacione la actividad menos temible como nivel 1, y la mas temible como nivel 10. Re-
cuerde que las claves del éxito suelen ser la entrega y la aceptacion. Procure hacer que la ansiedad
sea todo lo intensa que pueda, durante todo el tiempo que pueda, en cada paso de su jerarquia del
miedo. En la mayoria de los casos, la ansiedad terminara por reducirse y desaparecer. En ese mo-
mento descubrird de pronto que ha vencido al monstruo.

MI JERARQUIA DEL MIEDO

Describa su miedo:
Escriba la actividad que menos miedo le produzca en el nivel 1y la que mas, en el nivel 10.

Nivel Lo que temo

10

La inundacidn

Cuando usted aplica la exposicion gradual, se expone a la cosa que teme en pasos pequefios, pa-
ra que la exposicion no resulte tan terrorifica. Por el contrario, cuando aplica la inundacion, se expo-
ne de una vez a lo que teme y se rinde a los sentimientos de ansiedad hasta que éstos desaparezcan.



En mi segundo aho de instituto, cuando estudiaba ensehanza secundaria, quise colaborar como
tramoyista en la representacion de la obra Brigadoon. El profesor de arte dramatico, el sefior
Cranston, me dijo que los tramoyistas tenfan que subir por escaleras de mano hasta el techo y mo-
verse por andamios para ajustar la iluminacion. Yo le dije que eso podria ser problematico para mi,
pues me daban miedo las alturas. El me dijo que no podria ser tramoyista mientras no estuviera dis-
puesto a superar mi miedo. Le pregunté como podia conseguir eso.

Me dijo que era bastante sencillo. Puso en el centro del escenario una escalera de mano de seis
metros y me dijo que subiera por ella y me pusiera de pie sobre el Gltimo peldafo. Yo, como era
bastante confiado, subf por la escalera, peldano tras peldano, hasta que llegué a lo alto. {Entonces
me di cuenta de que ahi no habia nada de qué sujetarse y me quedé aterrorizado! Pregunté qué te-
nia que hacer. El sefior Cranston me dijo que no tenia que hacer nada, salvo quedarme alli hasta
que estuviera curado. Me esperd al pie de la escalera y me animd a que aguantara.

Me quedé absolutamente paralizado durante un cuarto de hora. Después, el miedo se empezd a
pasar de pronto. Al cabo de uno o dos minutos, desapareci6 por completo. Anuncié con orgullo:

—Sefior Cranston, creo que ya estoy curado. Ya no me dan miedo las alturas.

—jEstupendo, David! —dijo él—. Ya puedes bajar. Bienvenido al equipo de tramoyistas de
Brigadoon.

Me senti orgulloso de ser tramoyista y me encantaba moverme por los andamios, cerca del te-
cho del teatro, manejando los telones y las luces. Me sorprendié que una cosa que habia temido
con tal intensidad se hubiera vuelto tan emocionante.

(Por qué desaparecio mi ansiedad de pronto cuando estaba en lo alto de la escalera? Los ex-
pertos no entendemos del todo cdmo ni por qué funciona la exposicion, pero si que sabemos que
cuando uno se expone durante el tiempo suficiente a la cosas que teme, lo habitual es que desapa-
rezca la ansiedad. Simplemente, la ansiedad no puede durar toda la vida. Al cabo de un cierto tiem-
po desaparecen los sintomas fisicos, tales como el mareo y la sensacion de tener el estdmago re-
vuelto.

La clave de toda ansiedad es la percepcion del peligro. Cuando llevaba algn rato de pie en lo
alto la escalera, empecé a comprender que no iba a caerme y que no corria ningin peligro. En ese
momento me desaparecié de pronto la ansiedad y la experiencia empez0 a resultar agradable y
emocionante. La exposicidon siempre funciona a base de cambiar nuestra manera de pensar.

Si la inundacion le parece demasiado abrumadora, una alternativa excelente es la exposicion
gradual. Por ejemplo, si tiene miedo a las alturas, puede limitarse a subir un par de peldafios en una
escalera de mano y pasarse alli dos minutos antes de volver a bajar. Cuando se sienta comodo alli,
podré subir otro peldafo o dos y quedarse alli hasta que le desaparezca la ansiedad. Cada vez que
practique podra subir un poco mas. Al final, serd capaz de subir hasta arriba del todo sin sentirse
tan angustiado. Este planteamiento serfa menos traumatico que el de subir hasta arriba del todo en
el primer intento.

Se han realizado muchisimas investigaciones sobre la inundacion y la exposicidon gradual, y
ambas técnicas son eficaces. La exposicion gradual requiere mas tiempo que la inundacidn, pero
asusta menos. Yo prefiero la inundacidn, porque normalmente permite resolver el problema ense-
guida.

Muchas personas que padecen ansiedad se resisten en un principio a probar la exposicidon gra-
dual o la inundacidn. Sefialan que han sufrido traumas repetidos por la exposicion a la cosa que te-
men, a pesar de lo cual siguen sintiéndose tan angustiados como siempre. Sin embargo, existe una



diferencia sutil entre la exposicion accidental y la intencional. Cuando usted aplica las técnicas de
exposicion, se expone intencionadamente a la cosa que teme, con la decision de aguantar por muy
angustiado que esté. En vez de intentar huir de su ansiedad o controlarla, se rinde ante ella. Inten-
ta pasarlo lo peor posible durante el mayor tiempo posible.

Esto es diametralmente opuesto a lo que hace la mayoria de la gente angustiada. Cuando se en-
cuentran accidentalmente con la cosa que temen, huyen con todas sus fuerzas. Muchos psicotera-
peutas caen en esa misma trampa. Enseflan a las personas angustiadas a relajarse y a controlar su
ansiedad. Estas estrategias refuerzan la idea de que la ansiedad es peligrosa y de que hay que con-
trolarla. Habitualmente es mas eficaz rendirse a la ansiedad. Esto se parece mucho a plantar cara a
un matdn y decirle: «Adelante, pega. No pienso huir méas de ti».

Una mujer llamada Cassandra acudi6 a mi consulta de Filadelfia después de que su marido y ella
leyeran mi libro Sentirse bien. Cassandra era una mujer bellisima que habia ganado varios concur-
sos de belleza cuando estaba en la universidad. Ademas, era increiblemente encantadora y diverti-
da. Su marido habia sido jugador profesional de béisbol en los Texas Rangers, y después de retirar-
se del deporte habia alcanzado un cargo de vicepresidente en una compania de seguros. Parecia que
Cassandra lo tenfa todo, pero llevaba ahos sufriendo depresion y ansiedad y tenfa una fobia aguda a
los ascensores. Aquello representaba un problema para ella, pues la oficina de su marido estaba en
lo alto de un rascacielos. Solo le habia visitado una vez... jsubiendo sesenta pisos a pie!

Por entonces tenfamos en marcha en la consulta un programa intensivo de terapia. Venian per-
sonas de todo el pais para asistir todos los dias durante varias semanas a series de sesiones impar-
tidas por un grupo de psicoterapeutas que trabajdbamos en equipo. Solifamos ayudar a las personas
a superar rapidamente problemas que tenian desde antiguo por medio de este planteamiento inten-
sivo.

Cassandra habia pasado quince ahos recibiendo psicoanalisis para superar su fobia a los ascen-
sores. Su psicoanalista le habfa explicado que la fobia estaba desencadenada por algo que tenia en-
terrado en su pasado y que requeriria un trabajo intenso y prolongado a base de explorar su infan-
cia. Pero ella se habfa pasado quince afios explorando su infancia tendida en el divan, y seguia
teniendo el mismo miedo a los ascensores que el dia que empezd con el psicoanélisis. También ha-
bia tomado medicamentos de todo tipo, pero tampoco éstos le habian servido.

En su primera visita, Cassandra estaba llena de aprension y me preguntd si una persona con
problemas tan graves y profundos como los de ella tenia alguna esperanza. Yo le expliqué que el
prondstico era muy prometedor, pero que para tratar de manera eficaz cualquier tipo de ansiedad
siempre hace falta bastante valor. Le pregunté qué daria ella por curarse. Cassandra dijo que haria
casi cualquier cosa con tal de superar sus miedos, y me dijo que estaba dispuesta a quedarse en Fi-
ladelfia el tiempo que hiciera falta. Me preguntd cuanto tiempo seria necesario. ; Meses? ; Ahos?

Yo le dije que cada persona era un caso aparte, pero que solia tardarse unos veinte minutos en
superar una fobia a los ascensores. Ella parecio sorprendida, como minimo, y me preguntd como
funcionaba el tratamiento. Yo le dije que, en realidad, era bastante sencillo: lo Ginico que tenia que
hacer era meterse en un ascensor y quedarse alli hasta que estuviera curada. Le dije que habia un
ascensor al fondo del pasillo y que si ella queria ir alli y empezar ya, yo la esperaria con mucho
gusto en mi consulta, ya que tenia que poner algunos papeles al dia. Después, tendriamos tiempo
de completar su historia clinica cuando volviera a la consulta, ya curada.

Cassandra parecid molesta y protestd, diciendo que habia venido a verme desde Texas, que me
estaba pagando un buen dinero por el tratamiento y que no estaba dispuesta a ir a curarse sola



mientras yo me quedaba sentado ordenando papeles. Me dijo que tendria que subirme yo también
al ascensor y acompanarla para que no tuviera tanto miedo.

Yo le expliqué que aquello serfa absolutamente contraproducente, ya que el tratamiento no da-
ria resultado si ella se asustaba.

—Bueno —dijo ella—; jentonces, al menos debe quedarse fuera del ascensor, esperandome!

—De acuerdo. Trato hecho —dije yo.

Cuando fbamos por el pasillo, Cassandra me dijo que sentfa demasiado miedo para subirse al as-
censor. Yo le pregunté de qué tenfa miedo. Me dijo que crefa que las paredes del ascensor se le iban
a venir encima y la iban a aplastar, o que se iba a consumir el oxigeno dentro del ascensor y ella se
iba a asfixiar. Yo le dije que cuando entrase en el ascensor podia hacer un par de experimentos sen-
cillos para ponerlo a prueba. Podia tocar las paredes y ver si parecia que se le venfan encima, y po-
dia respirar hondo un par de veces para ver si quedaba oxigeno.

Llegado este punto, Cassandra puso cara de panico y dijo:

—Pero ;no cree que deberiamos hablar un poco més de los origenes de mis miedos antes de que
yo intente una cosa tan radical?

—Cassandra, jqué alivio me produce oirte decir eso! —dije yo—. Era lo que esperaba que dije-
ras. Podemos pasarnos unos cuantos afios hablando de los origenes de tus miedos si quieres. Me pa-
rece que eres una persona muy interesante, y ademas eres paciente de pago, asi que esto me ayuda-
ré4 a sacar adelante mi consulta. Vaya, hasta podria comprarme un divan de psiquiatra nuevo para ti.

Al parecer, esto surtio su efecto. Aunque Cassandra estaba temblando, dijo que se disponia a
demostrarme que era capaz de hacer lo que tenfa que hacer, y que no pensaba perder ni un minuto
mas hablando de su infancia. Me preguntd qué debia hacer con la ansiedad y el panico que sentia.
Yo le expliqué que no debia hacer nada. Le dije que procurara hacerlos tan intensos como fuera po-
sible y que cuando estuviera en el ascensor intentara sentirse muerta de miedo. Le dije que era el
precio que tendria que pagar para curarse, pero la tranquilicé diciéndole que la ansiedad no dura-
rfa para siempre, por lo cual ella no debfa intentar combatirla ni controlarla de ninguna manera.

—Pero ;y si la gente se fija en que estoy todo el rato en el ascensor, subiendo y bajando, su-
biendo y bajando, sin apearme? —me preguntd—. ;Y si me toman por loca?

—Diles, simplemente, que estas haciendo un tratamiento para tu fobia a los ascensores y que tu
psiquiatra te estd esperando en el tercer piso —le recomendé—. As{ tendras de qué hablar.

Cassandra trag6 saliva con fuerza y entrd en el ascensor. Las puertas se cerraron. Yo me senté
en el suelo del pasillo y me puse a esperar, preguntindome qué pasaria. Contemplé las luces indi-
cadoras del ascensor, que subian hasta lo alto del edificio y después volvian a bajar hasta la planta
baja, para volver a subir de nuevo, con paradas por el camino. Parecia que, por algiin motivo, el as-
censor siempre hacfa paradas en el segundo piso y en el cuarto.

Al cabo de unos veinte minutos se abrieron las puertas del ascensor y sali6 Cassandra con una
sonrisa radiante, como si acabara de ganar otro concurso de belleza. Me explicd que habia pasado
varios minutos en estado de panico, pero después habia empezado a darse cuenta de que las pare-
des no se le venfan encima y que podia respirar bien. Después, habia empezado a charlar con dos
hombres jovenes que trasladaban cajas del cuarto piso al segundo porque se trasladaban a unas ofi-
cinas mas grandes. Los jovenes preguntaron a Cassandra por qué estaba siempre en el ascensor.
Ella les explico, con su encantador acento texano, que era muy neurdtica, que estaba haciendo un
tratamiento para curar su fobia a los ascensores y que su psiquiatra le estaba esperando en el tercer
piso mientras ella se curaba.



Aquello encant6 a los jovenes. La charla amistosa levantd el animo a Cassandra, y al poco rato
se le habfa pasado la ansiedad por completo. Habia pasado un rato mas en el ascensor porque lo es-
taba pasando muy bien hablando con los jovenes. jCuando se bajo del ascensor, me dijo que no
imaginaba lo divertido que podia ser pasar el rato en los ascensores, coqueteando con jovenes gua-
pos!

Cassandra superd rapidamente su fobia a los ascensores gracias a la inundacidon. La exposi-
cion gradual hubiera sido también una alternativa razonable, pero habria requerido méas tiem-
po. Si hubiésemos aplicado la exposicion gradual, habria pedido a Cassandra que trazara una
jerarquia del miedo como la que aparece a continuacion, poniendo al principio de la lista, co-
mo nivel 1, la situacion que le provocaria menos ansiedad, y como nivel 10 la que méas. As{ po-
dria haber ido subiendo gradualmente por la jerarquia, un nivel tras otro, tal como vimos en el
apartado anterior.

Esto habria requerido mas tiempo, porque para algunos niveles habria sido precisa una exposi-
cion repetida hasta que su ansiedad hubiera desaparecido por completo. Por eso prefiero la inun-
dacion. Si usted esta dispuesto a ponerla a prueba, lo mas frecuente es que se pueda recuperar mu-
cho antes.

LA JERARQUIA DEL MIEDO DE CASSANDRA

Describa su miedo: Fobia a los ascensores.
Escriba la actividad que menos miedo le produzca en el nivel 1y la que mds, en el nivel 10.

Nivel Lo que temo
1 Ponerme ante un ascensor y apretar el botén.
2 Entrar y salir de un ascensor sin subir ni bajar.
3 Subir un piso en ascensor y bajarme. Bajar por las escaleras.
4 Subir dos pisos en ascensor y bajarme. Bajar por las escaleras.
5 Subir un piso en ascensor y bajarme. Esperar a que vuelva el ascensor y volver en él

hasta el piso de partida.

6 Subir dos pisos en ascensor y bajarme. Esperar a que vuelva el ascensor y volver en
él hasta el piso de partida.

7 Subir varios pisos en ascensor y bajarme. Esperar a que vuelva el ascensor y volver
en él hasta el piso de partida.

8 Pasar un minuto entero en el ascensor, subiendo y bajando.
9 Pasar varios minutos en el ascensor subiendo y bajando.
10 Subir y bajar en el ascensor de un edificio alto. Quedarme en el ascensor hasta que

mi ansiedad haya desaparecido por completo.




La prevencion de respuesta

En inglés hay un dicho que reza: «If you step on a crack, you’ll break your mother’s back».*
Cuando usted era nifio, quiza pensara que esto no era mas que una tonterfa supersticiosa pero, al
mismo tiempo, evitaba pisar las grietas, por si acaso. Hasta que un dia pisd una grieta y a su madre
no le paso6 nada, y usted dejo de preocuparse por las grietas.

Cuando usted evitaba las grietas, estaba realizando un rito obsesivo, también llamado compul-
sion. Una compulsidn es cualquier acto repetitivo, supersticioso, que hacen las personas para ahu-
yentar el peligro. La obsesion es la idea «Mi madre podria morirse», y la compulsion es evitar pi-
sar las grietas. De aqui el nombre de trastorno obsesivo-compulsivo.

La mayoria de nosotros tenemos leves obsesiones o impulsos compulsivos de cuando en cuan-
do, pero son inofensivos. Por ejemplo, usted puede haber tenido el impulso de asomarse al interior
del buzon después de echar una carta para cerciorarse de que la carta no se ha quedado atascada.
Seguramente habra advertido también que las cartas no se quedan atascadas nunca y que es inne-
cesario comprobarlo. Las compulsiones de menor importancia no suelen tener ningtin efecto sobre
la calidad de vida de la persona y no requieren tratamiento.

Sin embargo, en algunos casos pueden poner a las personas en situaciones embarazosas. Cier-
to vendedor de seguros de vida llamado Howard tenia el pensamiento irracional: «Mi familia pue-
de estar en peligro» cada vez que dejaba su coche en el garaje. Entonces sentia el impulso de gri-
tar: «jOscuridad! {Oscuridad! {Oscuridad!». Sabia racionalmente que aquello era ridiculo, pero
estaba convencido de que algo terrible pasaria si no soltaba esos gritos. Aparte de aquello, Howard
era un hombre apuesto, feliz en su matrimonio y con éxito en su trabajo. Su rito de los gritos no era
mas que una rareza inofensiva.

Un dfa, sin pensarselo mucho, Howard invitd a un compafiero a cenar en su casa después de que
hubieran ultimado un contrato. Howard se ofrecid a llevar a su compafero en su coche para poder
hablar y debatir por el camino ideas sobre un nuevo proyecto de trabajo. En cuanto Howard dejo
su coche en el garaje de su casa, sintid el impulso poderoso de gritar: «jOscuridad! jOscuridad!
iOscuridad!». Sin embargo, contuvo su impulso para no quedar por loco de atar delante de su com-
panero de trabajo.

Howard present6 a su companero a su esposa y se sentaron los tres en el cuarto de estar a tomar-
se unas copas. Howard estaba cada vez mas angustiado porque no habia gritado «jOscuridad! jOs-
curidad! {Oscuridad!» cuando habia dejado el coche en el garaje. A pesar de su convencimiento ra-
cional de que su rito de los gritos era absurdo, no se podia quitar de encima la sensacidon de que aquel
contrato se perderia si no salfa al garaje y daba los gritos. Se sentia tan incomodo y alterado que no
era capaz de concentrarse en la conversacion. Por fin, dijo que se habia dejado la agenda en el coche
y que tenia que ir por ella. Cuando llego al garaje, soltd sus gritos y sintid un enorme alivio. Después,
volvio a entrar en la casa y se reunid de nuevo con su esposa y con su invitado en el cuarto de estar.

Howard no se habia dado cuenta de que le habian oido gritar claramente. Su mujer se lo llevd
aparte y le dijo en voz baja que lo habian oido y que su huésped habia puesto cara de extrafieza.
Howard se sinti6 muy avergonzado e inventd una torpe excusa diciendo que habian tenido proble-
mas con las ratas en el garaje y que tenia que ir a gritar todas las noches para ahuyentarlas.

La prevencion de respuesta es el tratamiento de eleccidon para cualquier ritual compulsivo. Sen-
cillamente, usted se niega a ceder a los impulsos compulsivos. Es como interrumpir bruscamente

* «Si pisas una grieta, rompes el espinazo a tu madre.» (N. del t.)



una adiccion. La ansiedad empeora temporalmente, pero si usted se niega a ceder ante la compul-
sion, los impulsos acaban por desaparecer. No es precisa ninguna preparacion. Se hace, sin mas.
Sin psicoanalisis, sin mas adornos.

(Como puede aplicar Howard la prevencion de respuesta para superar su compulsion de gritar
«jOscuridad! jOscuridad! jOscuridad!» cada vez que deja el coche en el garaje? Anote aqui sus
ideas.

El problema puede parecer sencillo, pero no deje de escribir algo antes de seguir leyendo.
Solucion

Sencillamente, Howard tiene que negarse a ceder a su impulso de gritar cada vez que deja el co-
che en el garaje. No hay mas. Se sentira algo mas angustiado durante algunos dias, pero después le
desaparecera el impulso. La prevencion de respuesta no resolvera todos sus problemas definitiva-
mente, pero es la manera mas eficaz de superar las compulsiones.

Yo suelo combinar la exposicidn con la prevencion de respuesta para conseguir efectos maxi-
mos. En primer lugar, usted se expone a la cosa que més teme. Después, se resiste al impulso de
realizar su rito compulsivo.

La exposicidon y la prevencion de respuesta pueden resultar muy dificiles al principio. Si estos
procedimientos le hacen sentirse incomodo, es buena sefial. Eso significa que va por el buen ca-
mino.

Resulta facil entender por qué se resisten tantas personas a la exposicion y por qué evitan las
cosas que temen, pero la evitacidn siempre empeora los sintomas. Por el contrario, cuando usted
se rinde a la cosa que mas teme, la recuperacion puede ser cuestion de minutos.

La exposicion y la prevencion de respuesta son unas técnicas sencillas, basadas en el sentido
comin. No hace falta gran formacion ni sofisticacion para entender como se usan. ;Podra usted
aplicar estas técnicas sin peligro o deberia solicitar antes la orientacidén de un psicoterapeuta cua-
lificado?

Las investigaciones han demostrado que las personas que utilizan las técnicas de exposicion
por su cuenta pueden recuperarse con tanta rapidez como las que las aplican con la orientacion de
un psicoterapeuta. Asi pues, si usted esta dispuesto a ser valiente y a afrontar sus miedos, estas
técnicas pueden resultar poderosas y Gtiles. No obstante, si se siente abrumado, aterrorizado o de-
sesperado, la ayuda de un psicoterapeuta puede beneficiarle. A veces, un buen psicoterapeuta po-
dra acelerar su recuperacion aportandole apoyo y ayudandole a encontrar el valor necesario para
vencer sus miedos.

Cuando subf hasta lo alto de la escalera, en mi segundo afho de secundaria, senti un poco mas
de confianza porque el sefior Cranston estaba alli mismo, animandome y dandome apoyo moral. Y
cuando Cassandra se subid al ascensor, dijo que le animaba la idea de que yo la estaba esperando
en el tercer piso y que estaba alli, dispuesto a ayudarla si tenfa un ataque de panico o si pasaba al-
go malo.



Naturalmente, aunque le esté ayudando un amigo o un psicoterapeuta, usted todavia tendra que
afrontar sus miedos por sf mismo. Cuando yo estaba de pie en lo alto de la escalera, el sefior Crans-
ton estaba cerca, pero en realidad yo estaba afrontando mis miedos solo.

La distraccion

Algunos psicoterapeutas recomiendan la distraccion como manera de aliviar en parte la ansie-
dad que sienten sus pacientes durante la exposicion. Por ejemplo, si siente panico durante un vue-
lo en avion, puede concentrarse en un crucigrama o entablar conversacion con el companero de
asiento. Si tiene miedo a las alturas y esta subiendo una escalera de mano, puede concentrarse in-
tensamente en el mecanismo de lo que esta haciendo. Concéntrese en levantar el pie y en apoyar-
lo bien centrado en el peldafo siguiente. Mire al frente. No se alarme innecesariamente mirando al
suelo o imaginandose que se cae.

En el capitulo 9 vimos un buen ejemplo de distraccidn. Kristin, la mujer que tenia agorafobia,
aplico la distraccion cuando estaba sentada en un banco del parque y vio a un agente de policia. En
vez de volverse corriendo a su casa, que era lo que queria hacer desesperadamente, se concentrd
en su cubo de Rubik. La distraccion le permitié aguantar la oleada de ansiedad y de panico.

Yo no suelo usar la distraccion, pues es una estrategia de evitacion que puede transmitir la idea
de que la ansiedad es peligrosa. Por el contrario, animo a mis pacientes a que se rindan a la ansie-
dad e intenten hacerla lo mas intensa que sea posible. Este planteamiento paraddjico suele resultar
mas eficaz.
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La exposicion cognitiva

El monstruo que estd en su mente

Las técnicas de exposicion clasica del capitulo anterior fueron durante muchos afios las mas
avanzadas. Sin embargo, estas técnicas sdlo dan resultado si aquello que usted teme existe en la
realidad. Pero ;y si tiene miedo a volar porque cree que el avion se estrellara? No puede hacer que
se estrelle un avidn para superar su miedo. Y si tiene miedo a los rayos, no puede organizar una tor-
menta eléctrica para que coincida con su sesion de psicoterapia.

Del mismo modo, tampoco puede aplicar la exposicidn clasica para tratar el trastorno por estrés
postraumatico (TEPT). Las personas que padecen TEPT han sufrido o presenciado un suceso terri-
ble y violento, como una violacidn o un asesinato, que les vuelve a perseguir meses mas tarde, o
incluso anos. Por ejemplo:

e Una agente de policia llamada Jamie dispard un tiro a un joven adolescente que le saco una
pistola cuando ella hizo que se detuviera por una infraccion de trafico. El chico muri6 a los
pocos minutos. Meses més tarde, a Jamie le seguian persiguiendo los sentimientos de culpa
y de duda, y tenfa unos recuerdos horribles del suceso.

e Un bombero llamado David tuvo que sacar el cadaver de una muchacha quemada de un in-
cendio en un bloque de apartamentos. Afios mas tarde, seguia sin haberse podido quitar de en-
cima aquel recuerdo inquietante.

Cuando lo que usted teme s06lo existe en su imaginacion, como es un recuerdo vivido o una fan-
tasia temible, serd preciso aplicar formas de exposicion mas innovadoras. Aqui es donde brillan
con luz propia las técnicas de exposicidon cognitiva. Estas técnicas son la inundacion cognitiva, la
sustitucidon de iméigenes, la reelaboracion de recuerdos y la técnica de la fantasfa temida. Estas téc-
nicas desempehan un papel vital en el tratamiento de muchos tipos de ansiedad, tales como el
TEPT, las fobias, la timidez, la ansiedad por hablar en pablico, el trastorno obsesivo-compulsivo y
el trastorno dismorfico corporal.

La inundacién cognitiva
Para aplicar la inundacidn cognitiva, usted visualiza el peor de sus miedos. Supongamos, por

ejemplo, que tiene claustrofobia y que su peor miedo es que lo entierren vivo. Podria imaginarse
que esta enterrado vivo, gritando y asfixidndose. Intente angustiarse tanto como sea posible, y so-



portar la ansiedad durante el maximo tiempo posible. O bien si tiene miedo a volar, puede imagi-
narse que estd en un avion que se desploma envuelto en una bola de fuego. Imaginese de la mane-
ra mas vivida que pueda aquello que teme. {Si le da panico, no se resista a é1! Al contrario: inten-
te agudizarlo todavia mas. Con el tiempo, la ansiedad se ird agotando.

La inundacion cognitiva resultd muy 0til a una mujer llamada Theresa, que desarroll6 los sinto-
mas del trastorno obsesivo-compulsivo después del nacimiento de su primer hijo. Theresa empezd
a obsesionarse pensando que habfan cambiado a su hijo en el hospital y temiendo que le hubieran
dado un niho que no era el suyo. A nivel intelectual comprendia que la probabilidad de que hubiera
pasado esto era remota, pero emocionalmente no era capaz de quitarse la obsesion de la cabeza.

El hijo de Theresa nacio por cesarea. Después de nacer el nifio, cuando Theresa seguia en la sa-
la de partos, el médico le explicod que todo habia ido bien y que habia tenido un hijo sano. Pero le
dijo que habia hecho accidentalmente un corte al nifio en el pie derecho con el bisturi. La tranqui-
liz6 diciendo que la herida no era grave y que se curaria sin problemas.

Theresa se sinti6 aliviada cuando vio que su hijo tenia, en efecto, un pequeno corte en el pie de-
recho, pero al poco tiempo empezd a obsesionarse y a preocuparse pensando que el corte no esta-
ba donde debia. En tal caso, eso indicaria que le habfan dado un nifio que no era el suyo.

El médico tranquiliz6 a Theresa diciéndole que el corte estaba donde debia. A pesar de ello, ella
seguia obsesionandose: «; Y si me han cambiado al nifio por error? Eso significarfa que otra per-
sona se ha quedado con mi hijo».

Theresa se pasaba el dia observando el pie de su hijo una y otra vez, intentando cerciorarse de
que aquél era verdaderamente su hijo. La preocupacion y la obsesion de revisar el pie del nifio le
llegaron a consumir por completo.

Yo apliqué muchas técnicas para ayudar a Theresa a oponerse al pensamiento negativo «Quiza
tengo un nifio que no es el mio», pero ella no era capaz de liberarse de él. Decid{ poner a prueba la
técnica del «Qué pasaria si». Recordaran del capitulo 9 que ésta es una técnica de descubrimiento.
Yo queria descubrir por qué estaba tan preocupada Theresa por la posibilidad de tener un nifio que
no era el suyo. Le dije:

—Theresa, tl sabes racionalmente que éste es tu hijo. Pero ;y si éste no fuera tu hijo, sino el de
otra persona? ;Por qué te trastornaria eso? ;Qué es lo que mas temes?

—Eso significarfa que mi hijo estd en manos de otra persona —dijo Theresa.

—¢ Y si eso fuera verdad? —le pregunté—. ;Por qué habia de trastornarte eso? ;Qué es lo que
mas temes?

—Bueno, puede que las personas que se han quedado con mi hijo fueran unos bandidos —dijo
ella—. Podrian ser unos secuestradores, o personas que maltratan a los nifios.

En aquel momento me sentf alarmado, pues temia que sus fantasfas se hicieran violentas; pero
queria llegar hasta la raiz de sus miedos, y por eso le dije:

—Supongamos que eso fuera verdad. ;Qué es lo que mas temes? ;Qué es lo peor que podria
pasar?

Theresa describi6 a disgusto una situacion horrible en la que unos secuestradores sadicos se ha-
bian llevado a su hijo a una cabana en el desierto, al sur de la frontera mexicana. Yo le pedi que me
describiera la escena detalladamente. En su fantasia, se imaginaba que aquellos hombres sujetaban
a su hijo de los pies, lo agitaban por el aire y le golpeaban la cabeza contra la pared. Después lo
echaban escaleras abajo, como si fuera una pelota de baloncesto, y dejaban su cuerpo destrozado y
ensangrentado en un armario oscuro.



Theresa sollozaba al contar esto. Le pregunté en qué grado se sentia trastornada, en una escala
del 0 al 100%. Ella dijo que sentfa un 100% de ansiedad, la peor posible. La fantasia le aterrori-
zaba.

A mi también me inquietaba aquella fantasfa y me pregunté si debia dejarlo; pero después me
recordé a mi mismo el principio basico de la terapia de exposicion: es preciso hacer frente al peor
miedo y soportar la ansiedad hasta que ésta desaparezca. Si uno intenta huir del monstruo, sus mie-
dos se haran mas intensos. Por tanto, animé a Theresa a que soportara aquella fantasia durante to-
do el tiempo que fuera posible. As{ funciona la inundacidn cognitiva. Seguimos visualizando aque-
lla fantasia tan horrible hasta el final de la sesion, pero la ansiedad de Theresa no mejord. Seguia
angustiada al 100%.

En general, cuando una técnica no da resultado, se puede dejar de lado y pasar a otra técnica.
Pero las técnicas de exposicidon son la excepcion de esta regla. La exposicidon sélo da resultado si
la fantasia resulta trastornadora al principio. Por lo tanto, la ansiedad intensa de Theresa era una
sefial positiva, aun cuando la inundacion cognitiva le resultara tremendamente dolorosa.

A pesar de lo horrible que habia resultado la sesion, yo me sentia optimista, porque por fin empe-
zabamos a obtener resultados. Tranquilicé a Theresa asegurandole que la inundacidn cognitiva lleva
su tiempo, y le pregunté si estaria dispuesta a aguantarla, aunque resultara dificil de soportar. Ella di-
jo que estaba dispuesta a hacer mas. Le pedi que practicara todos los dias durante al menos un cuar-
to de hora, hasta nuestra proxima sesion. Yo sabia que esto la trastornaria y que le estaba pidiendo
mucho, pero ella llevaba sufriendo varios meses y parecia indicado recurrir a remedios drasticos.

A la semana siguiente, Theresa me explicd que no habia probado la inundacidon cognitiva. Dijo
que las fantasfas le parecian demasiado horribles y que habia estado intentando quitarselas de la
mente. Sin embargo, dijo que estaba dispuesta a probar de nuevo durante la sesion, con mi apoyo.
Pasamos toda la sesidn visualizando las mismas fantasias terribles, pero los niveles de ansiedad de
Theresa siguieron sin bajar del 100%.

Al final de la sesion le recalqué el valor de la practica en casa, si a ella le parecia que podia so-
portarla. Theresa se comprometi6 a practicar la inundacion cognitiva durante un cuarto de hora al
dia, por mucho que la trastornara.

La sesion siguiente de Theresa tuvo lugar dos semanas mas tarde. Me dijo que habia practica-
do fielmente todos los dias y que las dos primeras veces se habia trastornado intensamente. Sin em-
bargo, a la tercera, las fantasfas habian empezado a perder credibilidad y no habia sido capaz de
hacer subir su ansiedad del 50%. El cuarto y el quinto dia, las fantasias habian empezado a parecer
ridiculas y su ansiedad habia desaparecido.

En este momento desaparecieron todas las dudas de Theresa sobre su hijo, ademas del impulso
de observarle el pie. Dijo que sus miedos acerca de tener un nifio que no era el suyo le parecian ab-
surdos y que estaba disfrutando con su papel de nueva madre y estaba dispuesta a terminar con la
terapia.

A Theresa la inundacion cognitiva le parecia horrible al principio. Hasta yo me decia que debia
existir un método mejor y me sentia tentado de dar marcha atras. Puede que usted piense lo mismo
cuando pruebe este método por primera vez. Quiza le parezca demasiado horrible. En tal caso, es-
to indica que seguramente va por el buen camino. Si quiere superar su ansiedad, tendra que plan-
tar cara al demonio que mas tema. En algunas ocasiones, el tratamiento eficaz puede parecer un
viaje hasta las puertas del infierno. Pero el resultado final casi siempre merece las incomodidades
que ha habido que soportar por el camino.



La sustitucion de imagenes

Cuando usted se siente angustiado, puede tener fantasias sobre un suceso terrible con detalles vi-
vidos. Por ejemplo, si tiene ansiedad al hablar en pablico, puede imaginarse vacilante, nervioso y
quedando por tonto delante del pablico. Cuando le llega el momento de hablar de verdad, se ha pro-
ducido a si mismo tal estado de panico que sus suefios pueden incluso hacerse realidad.

Cuando todavia era residente de psiquiatria, me invitaron a que hiciera una presentacion de mis
investigaciones sobre la serotonina cerebral en el Instituto NATO de Estudios Avanzados sobre la
Compartimentacion Metabdlica del Cerebro, que es una prestigiosa conferencia que se celebra en
la Universidad de Oxford, en Inglaterra. Era mi primera presentacion académica, y ser invitado re-
presentaba un gran honor. No obstante, me sentfa intimidado, pues iban a estar presentes ochenta de
los neurdlogos mas destacados del mundo para presentar sus Gltimas investigaciones.

Lo que méas me preocupaba era que mis resultados chocaban frontalmente con las investigacio-
nes que se estaban llevando a cabo en uno de los laboratorios del National Institute of Mental Health.
Yo habia descubierto que algunos de sus estudios sobre el metabolismo de la serotonina cerebral
tenfan graves defectos. Por otra parte, habia oido decir que el director del laboratorio en cuestion
podia llegar a ser agresivo y que habia llegado a ridiculizar a los cientificos que estaban en desa-
cuerdo con €l en los congresos pablicos. Me sentia especialmente inquieto porque sabia que él es-
tarfa entre el pablico cuando yo pronunciara mi disertacion.

Me lo imaginaba echdndome miradas furibundas de desaprobacion desde la primera fila, mien-
tras yo mascullaba nervioso acerca de mis resultados. Lo vefa en mi imaginacidon poniéndose de
pie y gritindome durante la sesidon de preguntas al final de mi presentacidn, sefialando con sarcas-
mo todos los defectos de mi investigacion. Después, me imaginaba un silencio siniestro por parte
del resto del pablico mientras yo huia del escenario sin saber donde meterme. Lo peor de todo es
que mi disertacion estaba programada para el final del cuarto dia de la conferencia, de manera que
tendria que pasarme cuatro dias enteros sufriendo mis dudas sobre mi mismo, escuchando a las
grandes figuras que presentaban sus trabajos y preguntandome qué hacia yo alli.

La noche anterior a mi disertacion estaba en estado de panico. Recuerdo que salf a pasear, lle-
no de ansiedad, por el campus de Oxford a las 3 de la madrugada, «viendo» en mi imaginacion
como se desarrollaba el suceso humillante. Vi un btho en un arbol. Hasta el btho parecia que se
burlaba de mf al decir «hu». No pude dormir en toda la noche. A la mahana siguiente, estaba
agotado. Cuando me llegd el turno de hablar, subf al estrado, caminando muy tieso, y descubri
que el cientifico al que yo temia estaba sentado en primera fila, justo delante de mf, tal y como
me lo habia representado en mis fantasifas. Me miraba con ojos de acero y parecia que fruncia el
ceno.

Estaba tan nervioso que lef toda mi presentacion entre dientes, en vez de hablar de manera es-
pontanea apoyandome en mis apuntes, como tenia pensado. Cuando terminé mi presentacion, pre-
gunté sumisamente si habia alguna pregunta. En la sala habia un gran silencio. Entonces, mi ad-
versario saltd de su asiento y empezd a atacarme, tal y como me lo habia imaginado yo la noche
anterior.

Cuando hubo terminado, toda la sala quedd sumida en el silencio y no se levant6 ninguna otra
mano. Tras una larga y embarazosa pausa, el moderador dijo que, ya que al parecer no habia nin-
guna pregunta, podfa levantarse la sesidon para ir a cenar. Todos empezaron a salir de la sala, ha-
blando unos con otros, pero nadie me dirigi6 la palabra. Me senti completamente humillado.



Aunque me habia sentido atacado por mi adversario, en realidad mis expectativas y fantasias
negativas se habfan encargado de la mayor parte del trabajo sucio. El pablico habia percibido mis
dudas y yo habia presentado mi trabajo a la defensiva y con muchos nervios. Aquello habia desen-
cadenado el mismo resultado que yo habia temido.

Durante el largo vuelo de regreso de Londres a Filadelfia, me tranquilicé lo suficiente como pa-
ra reflexionar sobre las criticas que habia presentado el cientifico. Empecé a darme cuenta de que
éste estaba lleno de palabreria y de que, después de todo, mi investigacion habia sido valida. Sen-
cillamente, sus criticas no tenian sentido.

Cuando llegué a mi ciudad, debati sobre lo sucedido con mis colegas. Ellos coincidieron con mi
valoracion de las criticas de mi adversario. Realizamos algunos analisis nuevos que tenfan en cuen-
ta sus criticas, pero obtuvimos exactamente los mismos resultados que habia presentado yo en In-
glaterra. Llegué a la conclusion de que era el momento de presentar nuestros hallazgos en una re-
vista cientifica.

Dos meses més tarde me llamo por teléfono el redactor jefe de la revista. Aquello era poco ha-
bitual, ya que los redactores de las revistas cientificas suelen comunicar casi siempre por correo
sus opiniones sobre los articulos de investigacion. Percibi que pasaba algo raro y me dispuse a re-
cibir nuevos ataques.

Para mi sorpresa, me dijo que los cientificos que habian revisado mi trabajo habfan recomen-
dado unanimemente su publicacion, sin solicitar ninguna revision. También me dijo que el estudio
habia impresionado tanto a los revisores que querian presentarlo al premio A. E. Bennett, que es
un premio que se concede anualmente a la investigacion basica sobre el cerebro realizada por un
investigador que no haya cumplido los 35. Yo me quedé atdnito. El me recomendd que no me hi-
ciera muchas ilusiones, ya que aspirarian al premio los neurdlogos jovenes més brillantes del mun-
do, entre ellos algunos investigadores del mismo laboratorio del National Institute of Mental Health
a los que yo estaba desafiando.

Dos semanas mas tarde recibi otra llamada del redactor jefe de la revista, que me comunic6 que
me habian otorgado el premio por unanimidad. Me preguntd si estaria dispuesto a acudir a presen-
tar mis descubrimientos a la reunion anual de la Sociedad de Psiquiatria Biologica, en Nueva York,
donde me harfan entrega del premio. Yo le dije que me encantaria presentar alli mis descubri-
mientos.

La noche anterior a la ceremonia de entrega del premio decidi presentarme la escena de manera di-
ferente. Me imaginé que presentaba mis descubrimientos de manera amistosa, informal y entusiasta,
y que hablaba con espontaneidad sobre las vicisitudes que habia seguido nuestra investigacion, mien-
tras centenares de personas me escuchaban con atencion. Me imaginé una ovacion ensordecedora al
final, mientras mucha gente se apifiaba alrededor de la tribuna para felicitarme. No es que me creye-
ra exactamente esas imagenes, pero me parecio que tampoco podia hacerme dafo imaginarmelas.

jPara mi sorpresa, todo fue tal como me lo habia imaginado! Hablé sin apuntes, y parecia que
el pblico estaba colgado de mis palabras. Al final hubo una gran ovacion y la gente se concentrod
alrededor de la tribuna para hablar conmigo. jSorprendentemente, mi adversario no estaba entre
ellos! ;Por qué habfa sido tan diferente este resultado? Habia aplicado la sustitucion de imagenes,
a base de sustituir la imagen temible que me habia destrozado la confianza cuando estuve en In-
glaterra por otra fantasia positiva e inspiradora.

Si usted quiere aplicar la sustitucion de imagenes, intente sintonizar con las imagenes y las fan-
tasfas negativas que le inundan la mente cuando se siente angustiado. Supongamos que tiene mie-



do a volar y que visualiza repetidamente la imagen del avidn que se desploma envuelto en una bo-
la de fuego. Cada vez que advierta que est4 teniendo esta fantasfa, sustitlyala por un escenario pa-
cifico y tranquilizador. Por ejemplo, puede imaginarse que aterriza sano y salvo en su destino o que
se esta relajando con su familia en una playa. También puede centrarse en un recuerdo feliz, como
el dia de su graduacion del instituto o el momento en que nacid su primer hijo. Cualquier imagen
positiva sera vélida con tal de que a usted le resulte atractiva.

La reelaboracion de recuerdos

Si usted ha sido victima de algln suceso terrible, por ejemplo si ha sido victima de malos tra-
tos sexuales o fisicos, puede tener recuerdos perturbadores y volver a ver imagenes vividas del su-
ceso. Estas imagenes mentales son como una pelicula interior que acompaiia a sus pensamientos
negativos, y pueden desencadenar sentimientos intensos de panico, vergiienza e ira. Puede modi-
ficar estas imagenes, de manera muy semejante al modo en que puede cambiar sus pensamientos
negativos.

En la reelaboracion de recuerdos interviene una combinacidn de la inundacion cognitiva con la
sustitucion de imagenes. La inundacidn cognitiva lo insensibiliza ante los recuerdos dolorosos, de
modo que el suceso traumatico pierde su capacidad de intimidarle. La sustitucion de imagenes pro-
duce un sentimiento de dominio que le ayuda a superar los sentimientos de impotencia, de modo
que dejara de sentirse victima.

En cierta ocasion traté a una mujer joven llamada Betty que tenfa fobia a los transportes publi-
cos. Le daba miedo viajar sola en cualquier medio de transporte ptiblico, como los aviones, los tre-
nes o los autobuses. Trabajé con Betty en el verano posterior a su primer aho de estudios en la Uni-
versidad de California en Los Angeles. Era una muchacha atractiva y le iba bien en los estudios, y
no parecia que tuviera mas problemas que su miedo a los transportes piiblicos.

Betty cumplimentaba puntualmente el registro diario de estado de 4&nimo como tarea diaria de
psicoterapia. Sin embargo, se resistia a exponerse a las cosas que le daban miedo. Le pedi que se
subiera a un autobls y viajara en él, aunque solo fuera hasta la parada siguiente, pero me dijo que
incluso eso le provocaba demasiada ansiedad. Temia sentirse atrapada en el autobds, tener un ata-
que de panico y perder el control.

Durante nuestra sexta sesion de terapia, Betty me desveld algo que le habia dado demasiada
vergiienza contarme hasta entonces. Cuando era pequena, el chico mayor que vivia en la casa de al
lado venia a cuidarla cuando su madre tenia que salir. La acostaba, y al cabo de cosa de un cuarto
de hora entraba sigilosamente en su cuarto, creyendo que se habia quedado dormida. Después, le
metia la mano por debajo del camison y la tocaba. Betty se asustaba y no sabia qué hacer, y por eso
se hacfa la dormida. Se sentia tan humillada y avergonzada que no se lo dijo nunca a su madre. Lo
peor del caso era que el chico seguia viviendo en la casa de al lado. Aquello queria decir que ella
tenfa que verle cada vez que volvia a su casa en las vacaciones o que visitaba a su madre en las
fiestas. Aunque estaba airada, nunca le habia plantado cara.

Le expliqué como funciona la reelaboracion de recuerdos y le recalqué que podia resultar tras-
tornadora. Betty estaba deseosa de probarla. Le dije: «Cierra los ojos. Relajate. Visualizate a ti
misma como una nifia pequefa, en tu cama. { Te ves a ti misma acostada con tu camison?».

Ella asinti6 con la cabeza. Yo segui diciendo: «Imaginate que te has acostado y que todavia no



te has quedado dormida. Oyes que la puerta se abre calladamente. El chico que ha venido a cui-
darte entra con sigilo, procurando no hacer ruido alguno. T te sientes angustiada, porque sabes lo
que va a pasar. ;Le ves?».

Betty asintid con la cabeza de nuevo.

Le pedi que me describiera lo que llevaba puesto el chico y el aspecto de la habitacion. Ella di-
jo que la habitacion estaba a oscuras, pero que el chico llevaba pantalones vaqueros, zapatillas de-
portivas y una camisa hawaiana, y que lo vefa cuando se acercaba a su cama de puntillas. Pregun-
té a Betty cuanta ansiedad sentia en una escala del 0% (ninguna ansiedad) al 100% (ansiedad
extrema). Ella valor6 su ansiedad en un 90%. Es importante que usted se permita alterarse mucho
durante la reelaboracion de recuerdos. De lo contrario, la técnica no servira.

Pedi a Betty que describiera lo que pasaba después. Ella dijo que el chico metia la mano por de-
bajo de su camison y la tocaba. Le pregunté cuanta ansiedad sentia. Ella dijo que su nivel de an-
siedad habia saltado al 100%.

A continuacion, pregunté a Betty si queria cambiar la escena. Por ejemplo, podia presentarse la
policia y detener al chico, o podia aparecer de pronto su madre y rescatarla, o podia invitarme a en-
trar en su fantasfa para ayudarle.

Betty dijo que preferia entrar en la escena ella misma, hecha una mujer grande y fuerte. Des-
cribi6 la nueva fantasia con detalles vividos. Primero asfa al chico del cuello con una mano y lo
apartaba de la nifa aterrorizada. En la otra mano llevaba un hierro de marcar ganado al rojo vivo,
con una P de «pervertido». Entonces le marcaba en la frente una P mientras €l chillaba de dolor.
Betty me dijo que casi percibia el olor a carne quemada.

A mi aquella fantasia me parecid trastornadora, pero al parecer Betty disfrutaba con ella. Dijo
que habia algo méas. En la casa de al lado habfa una fiesta de Navidad. Ella arrastraba al chico has-
ta el centro del cuarto de estar, delante de sus padres y de todos los vecinos, y le obligaba a gritar:
«jSoy un pervertido sexual! jAbuso de las nifias pequefias! jNecesito que me castiguen!».

En la Gltima escena de su fantasfa, Betty construia una carcel al aire libre en la calle donde es-
taba su casa. Aquella carcel no tenfa muros, sdlo barrotes y un taburete donde se sentaba el preso.
De los barrotes colgaba un letrero que decia «Pervertido sexual» para que todos los que pasaran lo
miraran y supieran la verdad acerca de €l.

Betty dijo que se sentia aliviada y yo me alegré de que hubiésemos terminado. Su fantasia ha-
bia parecido bastante intensa.

Pero entonces Betty me describid otro problema que le habia estado trastornando, y me pregun-
to si podiamos volver a practicar la reelaboracion de recuerdos. Me explico que un grupo de estu-
diantes habfan violado a su compafera de habitacion en una fiesta, en Los Angeles. Si bien Betty no
habia presenciado el suceso, su companera se lo habia descrito con todo detalle. Betty se habia sen-
tido llena de ira, y le inquietaban con frecuencia fantasfas trastornadoras sobre lo que habia pasado.

Le pedi una vez més que cerrara los ojos, se relajara y me dijera qué veia en su imaginacion.
Esta vez visualizd una pandilla de estudiantes borrachos que arrastraban a su companera a la habi-
tacion de una residencia estudiantil, donde la violaban sucesivamente, sin dejar de reir y de albo-
rotar. Esta fantasia producia a Betty una ansiedad y una ira intensas. Yo la animé a que modificara
la fantasia como ella quisiera. También en este caso quiso entrar ella misma en escena convertida
en una mujer grande y fuerte. Pero esta vez llevaba en la mano un cuchillo de carnicero. Asia al
chico que estaba violando a su compahera, lo castraba y contemplaba como se desangraba poco a
poco hasta morir.



Esta fantasia me resultaba mas desazonadora todavia, y temi que el tratamiento tuviera un efec-
to negativo sobre Betty. Comenté el problema de las fantasfas agresivas con el doctor Merv Smu-
cker, un psicdlogo de Milwaukee que habia participado mucho en el desarrollo de la reelaboracion
de recuerdos. El doctor Smucker me dijo que sus pacientes solfan tener fantasias trastornadoras.
No recomendaba censurar las fantasias, ya que, al hacerlo, parecen prohibidas y, por lo tanto, mas
tentadoras. Por el contrario, si se les deja seguir su curso, suelen acabar por agotarse y pierden la
capacidad de trastornar a la persona.

A pesar de todo, yo me sentia algo incomodo, de modo que dije a Betty que era bueno que se
hubiera quitado de encima esa fantasia trastornadora, y que pensaba que quiza fuera momento de
seguir adelante. Pero Betty dijo: «Espere un momento. Todavia no he terminado. Quedan siete chi-
cos mas». Me describid con detalles sangrientos la castracion de cada uno. Al final de la sesidn, yo
estaba completamente agotado y no sabia si aquello habia sido una actuacidn poderosa y sanadora
o un acto de negligencia psiquiatrica.

Todos mis pacientes cumplimentan después de cada sesidn, en la sala de espera, un formulario
de evaluacion de la sesion de terapia en el que indican la medida en que he sido calido y compren-
sivo y el grado en que les ha resultado atil la sesion. Vi con alivio que Betty me habfa dado la pun-
tuacion maxima en estas escalas. Pero todavia no sabia si la intervencion tendria algln efecto so-
bre sus sintomas.

Cuando Betty regreso a la semana siguiente, me recalco lo ttil que le hab{a resultado la sesion.
Después me dijo: «Doctor Burns, ;se ha dado cuenta de cobmo me he resistido a su propuesta de
que afronte mis miedos y vaya en transporte piblico? Bueno, pues puede que esto le interese».

Me entreg6 varios billetes. Yo pensé que podian ser billetes de autobls, ya que habia intentado
convencerla de que tomase un autobtis aunque solo fuese hasta la parada siguiente, pero vi que en
realidad se trataba de billetes de avion. Le dije: «Vaya, es estupendo. ; Vas hacer un vuelo corto, de
San José a Sacramento, 0 algo asi?».

Betty dijo que no se trataba de un vuelo corto, y me pidid que mirara los billetes con méas aten-
cion. Tenfa un billete de ida y vuelta, de San Francisco a Bangkok. Me quedé atonito.

Me explico que su madre tenia que ir a Bangkok una semana por negocios. Habfa dicho a su
madre que yo queria que afrontara su miedo al transporte pablico, de manera que habfa decidido
hacer el viaje con ella. Y después, en vez de quedarse con ella toda la semana, iba a volverse otra
vez en avidn inmediatamente, de manera que estaria sola en un avidon durante quince horas.

— ¢ Le parece que sera suficiente, doctor Burns? —me pregunto.

—iMas que suficiente, mas que suficiente! —exclamé—. jEso es fantastico!

Le pregunté si tenfa algiin miedo para el que tuviésemos que prepararla. Betty me dijo que le
producia miedo tener que cambiar de avidn en Singapur y tenia fantasias inquietantes en las que la
metian a la fuerza en la zona de equipajes y la violaba la mafia de Singapur. Me pregunt6 si po-
dfamos practicar un poco mas la reelaboracion de recuerdos para superar este miedo.

Le hice ver que eso supondria aplicar la reelaboracion de recuerdos para modificar la fantasia te-
mible acerca de algo que no habia sucedido en realidad, pero le dije que quiza valia la pena probar-
lo. Volvid a cerrar los ojos y describid la fantasia que le habia estado asustando. Después, entrd en
la fantasfa convertida en una mujer grande y fuerte, jpero, esta vez, castraba a la mafia de Singapur!

Vi a Betty dos semanas més tarde. Habia hecho el viaje, y se habia quedado sorprendida porque
no habia tenido ni pizca de ansiedad durante el vuelo. De hecho, habia intentado sentir ansiedad en
el avion, pero no lo consiguid. Desde su vuelta habia estado viajando en autob(is y en tren con re-
gularidad y sin ningn problema.



(Por qué habia resultado tan eficaz la reelaboracidn de recuerdos? Yo creo que habia potencia-
do los sentimientos de confianza en s misma de Betty, pues ya no se sentfa victima impotente en
las fantasias y los recuerdos perturbadores que le habian estado persiguiendo. Esto le habia dado
el valor necesario para afrontar sus miedos al transporte pablico.

La reelaboracion de recuerdos es una herramienta creativa y potente que puede resultar eficaz
cuando han fracasado otros métodos. Los investigadores no han determinado todavia qué es mas
importante dentro de la reelaboracion de recuerdos, si la inundacion cognitiva o la sustitucidon de
imagenes. En muchos casos bastara simplemente con visualizar los recuerdos traumaticos y ren-
dirse a las emociones dolorosas. Pero en el caso de Betty parecid que la reelaboracion de las fan-
tasias le daba poder.

Si la reelaboracion de recuerdos le interesa, conviene que tenga presente unas palabras de ad-
vertencia. En primer lugar, este método puede ser poderoso y, como cualquier otra forma de poder,
puede resultar beneficioso o danino. Si le inquietan los recuerdos de violencia o de abusos sexua-
les, solo deberé aplicar esta técnica bajo la orientacion de un profesional de la salud mental.

En segundo lugar, tiene que ser capaz de separar la fantasia de la realidad. Si tiene fantasias de
suicidio o de violencia y siente el impulso de hacer dafo a alguien, aunque sea a s{ mismo, entonces
lo més probable es que esta técnica no sea la indicada para usted. En vez de aplicarla, solicite ayuda
profesional inmediatamente. No intente arreglar el problema por su cuenta. Su vida es demasiado
preciosa. Un psicoterapeuta comprensivo y habil suele ser capaz de marcar una diferencia inmensa.

La fantasia temida

Al aplicar la técnica de la fantasia temida, usted entra en un mundo de pesadilla en que se ha-
cen realidad sus peores miedos. En este mundo hay dos reglas poco corrientes. En primer lugar,
siempre que teme que los demas le juzgan o desprecian, resulta que realmente lo hacen. De hecho,
sus pensamientos negativos sobre usted con frecuencia seran mucho peores de lo que se imagina-
ba. En segundo lugar, siempre le diran exactamente lo que piensan. No son nada amables ni se ca-
llan en absoluto lo que piensan.

En este mundo de pesadilla se encontrard con un critico imaginario que lo hara aficos de la pe-
or manera posible y que atacara todas sus debilidades o fallos. Usted puede responder aplicando la
defensa propia o la paradoja de la aceptacion. Cuando aplica la defensa propia, debate con el criti-
co e intenta desmentir lo que éste dice. Cuando aplica la paradoja de la aceptaciodn, rebate al criti-
co encontrando lo que hay de verdad en sus criticas. As{ lo deja sin argumentos.

El objetivo de la fantasia temida es el mismo que el de cualquier otra técnica de exposicion:
cuando usted hace frente a su peor miedo, llega a liberarse de él y descubre que nunca tuvo nada
que temer, desde el primer momento.

Tenga presente que la fantasia temida es radicalmente distinta de la formacion de la asertividad.
El critico hostil no existe en realidad, sino que es una mera proyeccion de sus peores miedos. En
realidad, usted esté librando una batalla consigo mismo. En la vida real, las personas no serian ca-
si nunca tan crueles ni estarian tan cargadas de juicios de valor como el critico que se encuentra
dentro de su propio cerebro.

Puede practicar la fantasfa temida como técnica de representacidon de papeles, con la ayuda de
un psicoterapeuta o de un amigo, o bien escribir un didlogo de fantasia temida. Cuando practique



la representacion de papeles, no olvide invertir los papeles siempre que se quede atascado para po-
der aprender modos mas eficaces de rebatir al critico hostil.

Una mujer llamada Monica me envid un correo electronico con una pregunta acerca de sus pen-
samientos autocriticos. Decia asf:

Estimado doctor Burns:

Llevo veinte ahos sufriendo depresion, fobia social y trastorno de ansiedad. También tengo miedo a con-
ducir. Estoy usando todos sus libros, junto con la psicoterapia, y por fin estoy obteniendo buenos resultados.

No obstante, me pregunto si mi vida podria haber sido muy distinta si hubiera aprendido estas técni-
cas y las hubiera practicado antes. Recuerdo constantemente sucesos del pasado, pensando: «Si hubiera
hecho tal y tal cosa, las cosas podrian ser diferentes ahora».

A veces me deprimo pensando que he derrochado mi vida y que no he conseguido nada por culpa de
veinte afios de depresidon y ansiedad. Ahora casi parece demasiado tarde. Me cuestan un gran trabajo las
cosas mas elementales que tienen que afrontar los adolescentes normales, tales como las decisiones pro-
fesionales, los estudios, encontrar amigos, etcétera. Pero yo voy a cumplir los 40, y esta combinacion de
edad y falta de experiencia me abruma.

Todos los sintomas de envejecimiento me asustan, y me averglienza estar tan retrasada en la vida.
(Tiene alguna idea para contrarrestar estos pensamientos? Me asedian incluso cuando estoy haciendo co-
sas positivas para cambiar.

Muchas gracias.

Monica.

Al parecer, Monica sufria los pensamientos negativos siguientes:

¢ He derrochado mi vida y no he conseguido nada, por culpa de veinte ahos de depresion y an-
siedad.
* Si hubiera conocido estas técnicas hace veinte afnos, mi vida podria ser muy diferente ahora.

Monica decia que habia probado diez de los métodos que habia leido en mis libros, pero se
emociond especialmente cuando le pregunté si habia probado la fantasia temida. Escribid:

Pasé por alto durante mucho tiempo la técnica de la fantasia temida porque no tenia a nadie con quien
representar los papeles, pero siempre me habian gustado los ejemplos de sus libros. A veces, hasta me ha-
cen reir. Decid{ probarla sobre el papel, escribiendo ambas voces. Me parece que sintonizo mejor con ésta
que con cualquiera de las otras técnicas que he probado, y empiezo a sentirme mucho mejor. Estoy espe-
rando a ver si la mejora es duradera. Si tiene alguna otra propuesta, me encantaria que me la comunicara.
iUsted me ha inspirado de verdad!

He aquf el didlogo de la fantasfa temida de Monica para el pensamiento «He derrochado mi vi-
da, no he conseguido nada y ya no puedo cambiar».

T1pO NEGATIVO: Monica, la verdad es que me asombra esa vida tan extrana que has hecho. Has derrocha-
do tus afos méas preciosos. Has dejado escapar lo mejor de tu vida sin hacer nada. ;Coémo has podido
consentirlo?

Monica: Si, es verdad que en mis primeros afios de adulta no consegui todo lo que deseaba. Yo misma me
suelo deprimir por ello. Todavia me queda mucho trabajo por delante. Pero si tengo en cuenta todo lo
que ha pasado, no me parece que ahora lo esté haciendo tan terriblemente mal. Voy a psicoterapia. Es-



toy trabajando por cambiar habitos de toda la vida. Tardaré alglin tiempo, pero me siento bastante op-
timista ante la posibilidad de cambiar y de hacer algo con mi vida.

T1Po NEGATIVO: Bueno, Monica, lamento echarte un cubo de agua fria, pero la verdad es que no veo nin-
guna esperanza. Tienes 39 anos, y si no has conseguido nada todavia, me parece que no lo consegui-
ras nunca. Tendrés que resignarte a tu suerte en la vida. No conozco ningiin caso de una persona que
después de haber hecho la vida que has hecho tG haya conseguido cambiar. Estas siendo muy poco
realista. Tienes la cabeza en las nubes.

MonicA: Bueno, puede que sea verdad que no conoces a nadie como yo. Soy bastante singular. Pero te
agradezco el interés que te tomas por mis cosas. Parece que piensas que la gente no puede cambiar por
mucho que lo intente. ;| No es eso?

Tripo NEGATIVO: jDesde luego! jOh!, puede que alguien pudiera cambiar si tuviera solo uno o dos de tus
problemas. Pero jhay que verte! Eres un desastre. Sin carrera profesional, sin relaciones personales
aparte de tu familia, sin estudios, sin casa propia; ni siquiera eres capaz de hablar con la gente sin an-
gustiarte; tienes fobia a conducir; te cansas con facilidad, y eres fragil emocional y fisicamente. jHay
un mundo muy duro ah{ fuera! No conseguiras nada, muchacha. No haces més que sofar.

Monica: Es verdad que no tengo carrera profesional, ni relaciones personales ni dinero. Esos son preci-
samente los problemas que tanto me estoy esforzando por resolver. Soy sensible y desde luego que es
cierto que ahf fuera hay elementos duros. Pero no entiendo exactamente qué intentas decirme. ;Estas
diciendo que sblo se pueden resolver algunos problemas y otros no?;O estas diciendo que lo que de-
termina el cambio es el nimero de problemas? Quisiera saber qué problemas y cuantos consideras que
se pueden resolver. ;Son tres? ; Cuatro? ;Doce?

Trpo NEGATIVO: Creo que no me entiendes bien. No estoy hablando de nimeros ni de estadisticas. Estoy ha-
blando de ti. No has hecho nunca nada con tu vida y no lo haras nunca. Y punto.

Monica: Si, desde luego que capto ese tema general en tu conversacion. Pero sigo sintiendo curiosidad por
saber por qué crees que no voy a cambiar nunca. Has dicho antes que uno o dos de mis problemas pue-
den ser posibles de resolver. Todavia quiero saber cuéles. Quizé pudiera trabajar en primer lugar en ellos.

Tipo NEGATIVO: Esta bien, te seguiré un poco la corriente. Creo que tus problemas se agudizan unos a
otros. Puede que seas capaz de encontrar un trabajo, pero eres demasiado timida. Puede que seas ca-
paz de vivir en tu propia casa, pero no tienes dinero para permitirtelo. Puede que seas capaz de resol-
ver la timidez, pero tendrias que salir a practicar, y ahi es donde entran en juego tu pereza y tu falta de
energia. Y ademas estan tu fobia a conducir y tus ataques de panico. La lista sigue y sigue. Estas atas-
cada en un circulo vicioso, entre la espada y la pared. Afrontalo: estas perdida.

Monica: Te agradezco que me hayas dedicado un tiempo precioso de tu vida tan ocupada para darme con-
sejos. Pero todavia quisiera que me dijeras por qué crees que no es posible resolver esos problemas.
Todos los problemas que has citado son perfectamente tratables por un psicoterapeuta por medio de
técnicas de TCC. Muchos expertos han escrito libros en los que explican como se pueden resolver los
problemas de este tipo. {No es posible que todos ellos se equivoquen!

T1pO NEGATIVO: Bueno, supongo que se trata de la combinacion. Tienes una combinacion de problemas
muy mala, completamente imposible de resolver.

MonNIcA: Muy interesante. ;Podrias decirme como te has enterado de la existencia de la combinacion irre-
soluble?; Lo has leido en una revista de psiquiatria o te lo la dicho algin experto en psicologia o en
estadistica? jEs alguna ley metafisica Gltima que hayas descubierto?

Tipo NEGATIVO: Me lo dijo un psiquiatra. Le hablé de ti y €l me dijo que en sus cuarenta afios de ejercicio
de la profesion no habia visto jamas un caso como el tuyo. Me dijo que no le parecia que se te pudie-
ra ayudar sin medicacidn, y que incluso con medicacidn serfa muy dificil, si no imposible, curar a una
persona tan grave como ta.

Monica: No todos los psiquiatras conocen las técnicas de la terapia cognitiva. Les han ensenado a rece-
tar medicacion y con frecuencia ésta suele ser su Gnica linea de terapia. Yo he estado con dos psi-



quiatras que me dijeron que no crefan que pudiera mejorar sin medicacion; pero yo la probé y me sen-
tf peor con medicacion que sin ella. He decidido practicar la TCC y ver qué pasa. Pero todavia me in-
teresa saber por qué td, el tipo negativo, crees que soy incurable. ;Por qué estas tan convencido de que
mis problemas no tienen solucion?

T1poO NEGATIVO: Vale, no se trata de los problemas. Se trata de ti. Sencillamente, no tienes lo que hay que
tener. Supongo que otras personas son capaces de resolver sus problemas, pero t no. Si pudieras, ya
los habrfas resuelto.

MonNicA: Interesante. Asi que jestas diciendo que tengo algo que me diferencia de otras personas que tie-
nen problemas semejantes en virtud de lo cual soy un caso desesperado superespecial? ;Podrias defi-
nirme ese algo especial? ;De qué se trata, exactamente?

Tipo NEGATIVO: No puedo definirlo. Sencillamente, sé que esta ahi.

Monica: Una cualidad indefinible.

T1PO NEGATIVO: Eso es.

MonicA: ;De manera que la explicacion de por qué no puedo cambiar nunca es una cualidad indefinible
que no se puede explicar ni definir?

TIPO NEGATIVO: Si.

Monica: Eso no es decir gran cosa. {Me parece que, después de todo, quiza no sepas de qué estds ha-
blando!

jCaramba! La fantasia temida de Monica me impresiond mucho. j Yo mismo no podria haberla
hecho mejor! Fue eficaz porque ella habia escrito las peores criticas que se le habfan ocurrido. No
se guardd nada. Cuando las examin6 una a una, se dio cuenta de que no eran méas que un monton
de palabreria.

Quizéas haya advertido usted que la fantasia temida se asemeja mucho a la externalizacion de
voces que explicamos en el capitulo 15. Ambas técnicas se practican con representacion de pape-
les, y en ambas se integra la defensa propia y la paradoja de la aceptacion. La diferencia principal
es que cuando usted practica la externalizacidon de voces, su compafiero le ataca a partir de los pen-
samientos negativos tomados de su registro diario de estado de animo, utilizando la segunda per-
sona, «t0». El compafiero o compafera no representa a una persona real, sino s6lo a los pensa-
mientos autocriticos de su mente. De modo que en realidad est4 usted luchando contra si mismo.

Por el contrario, al practicar la fantasia temida, su compafiero si que representa a otra persona.
Pero en este caso se trata de un extranjero imaginario al que usted ha temido siempre, a una perso-
na que alberga verdaderamente todos los pensamientos negativos sobre usted que usted se imagina
que puede tener alguna otra persona. Pero, naturalmente, el critico es mucho peor de lo que podria
ser cualquier ser humano verdadero, porque le llega a decir de verdad todas esas cosas terribles. Sin
embargo, el resultado de las dos técnicas es el mismo. Cuando usted encuentra lo que hay de ver-
dad en las criticas, deja sin argumentos al critico desde el primer momento y se da cuenta de que
nunca tuvo nada que temer.



20

La exposicion interpersonal

El miedo a la gente

Casi todos nos sentimos timidos o incomodos de vez en cuando. Estos sentimientos no son de-
masiado problemaéticos para la mayoria de las personas. Pero la timidez puede despojarle de su au-
toestima, frenarle en su carrera profesional e impedir que establezca relaciones personales intimas
y amorosas.

La terapia cognitiva se basa en la idea que sus pensamientos crean todas sus emociones, las po-
sitivas y las negativas. Si usted es timido, lo mas probable es que tenga pensamientos como éstos
en las situaciones de trato social:

* No tengo nada interesante que decir.

» Estas personas estan por encima de mi categoria.

* No les caeré bien. Pensaran que soy aburrido.

* Ahora mismo soy el Ginico que me siento apurado.

* Si alguien supiera como me siento, pensaria que soy un fracasado.
* Todo el mundo se da cuenta de lo nervioso que estoy.

* No deberia sentirme tan nervioso. Deberia estar méas relajado.

e /Qué me pasa? Debo de ser un tipo raro.

Si usted se cree estos mensajes, se sentira timido y apurado cuando esté con otras personas. Es-
tos pensamientos son los que provocan los sentimientos de apuro y timidez. Si bien los pensa-
mientos pueden parecer completamente validos cuando usted se siente trastornado, contienen en s{
muchas de las distorsiones cognitivas que ha aprendido a reconocer. ;Cuantas distorsiones identi-
fica usted en los pensamientos anteriores? Sefale en la tabla de la pagina siguiente todas las que
encuentre. Sinecesita ayuda, puede revisar las definiciones de las distorsiones cognitivas de la pa-
gina 358.

Cuando haya terminado, lea mi analisis.

Solucion

Como puede ver en la pagina 241, estos pensamientos contienen las diez distorsiones.

La timidez es consecuencia de un engano mental. Cuando usted se siente timido, sencillamen-
te se esta diciendo cosas que no son verdaderas, aunque no se da cuenta de ello. ;Por qué sucede
esto? Las personas timidas no son tontas. ;Por qué creen esos mensajes tan distorsionados? Es



Distorsién ) Distorsién )

1. Pensamiento todo o nada 6. Magnificacion o minimizacién
2. Generalizacion excesiva 7. Razonamiento emocional
3. Filtro mental 8. Afirmaciones del tipo «Deberia»
4. Descartar lo positivo 9. Poner etiquetas
5. Saltar a conclusiones 10. Inculpacién

e Lectura del pensamiento e Autoinculpacién

e Adivinacién del porvenir e Inculpacién de los demas

porque los pensamientos negativos funcionan como profecias autocumplidoras, por lo cual pare-
cen verdaderas cuando no lo son.

Supongamos que usted cree que no cae bien a los demas o que no les interesara. Este esquema
mental le hara sentirse angustiado, apurado e inhibido. También puede sentirse inferior y resentido
por el hecho de que los demas aparentan estar muy cargados de juicios de valor y llenos de rechazo.
En consecuencia, cuando esté hablando con alguna persona en una reunion social, se sentird inco-
modo y vigilara constantemente sus propios sentimientos y su conducta. Se dir4 a si mismo: «Apues-
to a que parezco nervioso. Sé que ella se da cuenta de lo timido y angustiado que me siento. Sera me-
jor que procure parecer normal. ;Acabo de decir una estupidez? Si no digo algo interesante ahora
mismo, se va a aburrir y se va a marchar. Pero ;qué voy a decir? No se me ocurre nada interesante.
Quiza pueda hablarle de mi acuario. Creo que le preguntaré si le gustan los peces».

Este dialogo interior le distrae y le impide mantener un trato animado, natural y espontaneo con
la otra persona. Usted esta tan preocupado consigo mismo y con su propia ansiedad que no sinto-
niza con lo que le esta diciendo la otra persona y no da verdaderas muestras de interés por ella. Es-
to le hace parecer raro, egocéntrico y aburrido. También puede parecer tenso e infeliz porque no
conecta emocionalmente con la persona con la que esta hablando. La otra persona no tarda en sen-
tirse incomoda y le dice que tiene que ir a hablar con otra persona que esta al otro lado de la sala.

Naturalmente, esto es exactamente lo que usted crefa que iba a pasar, y por lo tanto se dice a si
mismo que ya se lo habia figurado. Llega a la conclusion de que verdaderamente es una persona
aburrida, y de que verdaderamente no interesa a las demas personas. Se siente victima, y jamas se
le ocurre pensar que toda la situacidon ha sido consecuencia directa de sus propios pensamientos
distorsionados. Usted obligd a la otra persona a tratarle precisamente tal como se temia.

Lo mismo sucede con la ansiedad por hablar en pablico. Si se imagina que lo va a hacer mal y
si se siente angustiado porque cree que el pblico perdera interés y se aburrird o se pondra en su
contra, entonces eso sera exactamente lo que pasara. Naturalmente, existe el lado positivo de la
ecuacion. Usted puede aprender a tratar con los demas de una manera méas calurosa y dinamica, y
tiene mucho méas poder del que cree.

En este capitulo estudiaremos cinco técnicas de exposicion interpersonal que pueden ayudarle
a transformar su vida social, llevandola de la miseria a la riqueza: la prictica de la sonrisa y el sa-
ludo, el entrenamiento del coqueteo, la practica del rechazo, la autorrevelacion y la técnica de Da-
vid Letterman. Ya vimos en el capitulo 14 los ejercicios de ataque a la vergiienza, que también po-
drian clasificarse entre las técnicas de exposicidon interpersonal.



LAS DISTORSIONES DE LA TIMIDEZ

Distorsion

V)

Explicaciéon

Pensamiento todo o nada

Usted cree que existen dos tipos de personas: las
«timidas» y las «abiertas». Pero, en realidad, la
mayoria de las personas se sienten timidas o abier-
tas seguin la ocasion.

Generalizacién excesiva

Generaliza desde su timidez hasta su ser. En vez
de pensar en su timidez como en un problema en
el que puede trabajar, piensa: «Debe de haber al-
go de malo en mi». La generalizacién excesiva le
hace sentirse deficiente.

Filtro mental

Se centra por entero en su timidez y en todos sus
defectos, y filtra lo que esta diciendo la otra per-
sona. Asi le resulta practicamente imposible gene-
rar una conversacion interesante con ella.

Descartar lo positivo

Pasa por alto sus buenas cualidades y se dice a sf
mismo que usted no tiene nada de especial ni de
interesante.

Saltar a conclusiones
e Lectura del pensamiento
e Adivinacion del porvenir

Usted supone que nadie mds se siente angustiado
y que a los demas no les interesa nada de lo que
usted pueda decirles (lectura del pensamiento).

Cree que todo el mundo se da cuenta de lo incémo-
do que se siente y predice que las situaciones de tra-
to social serdn unas experiencias terribles, humillan-
tes (adivinacion del porvenir). Naturalmente, esta
creencia se convierte en una profecia autocumpli-
dora, por lo que esta convencido de que sus pensa-
mientos negativos son completamente validos.

Magnificacion o minimizacién

Hincha sus defectos desproporcionadamente y se
dice a si mismo que su timidez es vergonzosa y
anormal (magnificacion).

También empequefiece la importancia de sus pun-
tos fuertes, ademas de lo que usted tiene de tnico
(minimizacién).

Razonamiento emocional

Se siente como un tipo raro, por lo que piensa que
debe de serlo en realidad. Siente que los demas le
desprecian, y por ello llega a la conclusién de que
le desprecian de verdad.

Afirmaciones del tipo «Deberia»

Se rifle y se castiga a si mismo y se empefia en que
no deberia sentirse tan timido ni apurado. Esto le
conduce a sentimientos de verglienza.

Poner etiquetas

Se aplica a si mismo la etiqueta de «fracasado» o
de «raro». Estas etiquetas le hacen sentirse anor-
mal, inferior y aislado.

10.

Inculpacion
e Autoinculpacion
e Inculpacion de los demds

Se culpa y se rifie a si mismo por sentirse timido. Pue-
de que culpe también en secreto a otras personas,
porque se imagina que le juzgan mucho y le conde-
nan y que jamas le apreciarian ni le aceptarian.




La practica de la sonrisa y el saludo

Cuando yo era nifilo, mi padre me llevd a ver la pelicula La guerra de los mundos. Después de
la pelicula, cuando volviamos hacia el coche, observé que saludaba a casi todo el mundo con que
nos cruzabamos en la calle, y la mayoria de las personas le devolvian el saludo.

Aquello me sorprendio, y yo le pregunté como conocia a tanta gente. El me dijo que no cono-
cia a aquellas personas, y me explico que no importaba saludar a personas que no conoces. Me ani-
md a que lo hiciera, de manera que yo también empecé a saludar a las personas con las que nos cru-
zabamos. Confiaba en mi padre y pensaba que hacer aquello serfa lo natural.

Por supuesto, casi todo el mundo nos devolvia una sonrisa y nos saludaba. Al fin y al cabo, yo
no era mas que un nifo que paseaba con su padre. Ademas, yo era bizco y tenia que llevar unas ga-
fas gruesas, por lo que tenia un aspecto algo torpe. Seguramente les haria gracia, y puede que les
pareciera mono. En todo caso, aquél era un buen entrenamiento contra la timidez.

Si usted sufre timidez, puede hacer lo mismo. Puede obligarse a si mismo a sonreir y a saludar
a diez desconocidos cada dia. En general, descubrira que la gente es mucho més amistosa de lo que
esperaba.

Si se siente usted demasiado inseguro para abordar esta tarea, puede empezar con algo mas fa-
cil. Puede empezar por sonreir y saludar a objetos no animados, tales como plantas o lamparas.
Después puede practicar con los gatos y los perros que se encuentre cuando vaya por la calle.
Cuando se sienta comodo sonriendo y saludando a los animales, podré pasar a los seres humanos.

Empiece por desconocidos que no parezcan amenazadores. Por ejemplo, puede sonreir y decir
«hola» a un anciano que esté esperando en la parada del autobiis. Lo mas probable es que le agra-
de, e incluso puede que le alegre el dia. Descubrirad que, cuando sonrie y saluda a las personas de
manera auténtica y alegre, su energia les alegra en muchos casos y le devuelven la energia positi-
va. Al cabo de poco tiempo descubrira que es capaz de saludar a cualquiera.

Sin embargo, si usted es timido, esta técnica puede parecerle al principio extremadamente ame-
nazadora. En cierta ocasion traté a un joven agradable pero que padecia una timidez aguda Ilama-
do Roger. Roger procedia de la India y trabajaba en una empresa de biotecnologia de Filadelfia.
Era extremadamente timido y estaba convencido de que todo el mundo veia lo timido y lo inco-
modo que se sentia. Los supermercados eran un tormento para él. Cuando estaba en la cola, espe-
rando para pagar sus compras, miraba al suelo intentando pasar desapercibido, por lo incomodo y
fuera de lugar que se sentia.

Roger solia ver programas de entrevistas en television por la noche. Crefa que la mayoria de los
estadounidenses eran personas tan abiertas y sociables como los presentadores de programas de
entrevistas, como David Letterman y Jay Leno. Hasta estaba convencido de que las personas que
no se conocian de nada entablaban siempre conversacion en la cola del supermercado y se cruza-
ban comentarios ingeniosos. No tenia ninguna prueba verdadera de eso, porque él siempre estaba
mirando al suelo, pero estaba seguro de que era asi. Naturalmente, a Roger no se le ocurria ningtin
comentario ingenioso que decir cuando estaba en la cola. Cuando llegaba a la caja, pagaba y se
marchaba a toda prisa, convencido de que todos los presentes lo juzgaban y se daban cuenta de lo
timido y apurado que se sentia.

Roger también se sentia incomodo cuando caminaba por la calle. Estaba convencido de que la
gente lo despreciaba por el color oscuro de su piel y por su pelo largo. A veces se enfurecia tanto
por lo injusto que era todo aquello que levantaba la vista y dirigfa una mirada torva a alguien, co-



mo diciéndole: «jTe tengo! jTe he pillado desprecidandome!». Naturalmente, la expresion de enfa-
do que tenia en el rostro alarmaba a la persona a la que miraba, de modo que ésta ponia cara de sor-
presa. Asi, Roger se convencia de que la gente lo despreciaba de verdad y de que €l los sorprendia
in fraganti.

Propuse a Roger un experimento que podria ayudarle a poner a prueba sus pensamientos nega-
tivos: que cuando estuviera en la cola de un supermercado se obligase a levantar los ojos y mirar a
su alrededor para ver lo que pasaba de verdad. Entonces podria contar cuantas personas estaban
charlando con desconocidos de manera animada y cuéantas estaban a lo suyo. Roger accedi6 con
desgana a hacer este experimento la proxima vez que estuviera en un supermercado.

A la semana siguiente me contd que le habia resultado muy dificil dejar de mirar al suelo por-
que se sentia intensamente apurado y no queria llamar la atencion. Pero cuando se obligd a mirar
a su alrededor, descubrid con sorpresa que ninguna de las personas de la cola estaba charlando ni
intercambiando bromas ingeniosas. La mayoria tenian la vista perdida en el vacio u hojeaban el
National Enquirer que acababan de tomar prestado del expositor de revistas. Ni tampoco hacian
comentarios ingeniosos a la persona que estaba cobrando en la caja. Se limitaban a decir «;Cuan-
to es?» o «Gracias», y se marchaban.

Habiamos empezado muy bien, pero todavia no habifamos llegado, ya que Roger seguia tenien-
do problemas para conectar con las deméas personas. Le propuse que probara a continuacidon la
practica de la sonrisa y el saludo. Dije a Roger que sonriera y dijera «hola» a veinte desconocidos,
por lo menos, durante la semana siguiente. Podia elegir a personas con las que se cruzara al salir
de mi consulta, a desconocidos que fueran por la calle, o a la gente que estaba de compras en el
centro comercial. Le recomendé que llevara la cuenta de cuantas personas le respondian de mane-
ra negativa, neutra y positiva. Asi podria poner a prueba su creencia de que la gente lo juzgaba y
lo despreciaba.

Esta tarea no le entusiasmo en absoluto, y se resistid intensamente a aceptarla, presentando ex-
cusas de todo tipo por las que «no podia» o «no debia» hacerlo. Me dijo que aquello le provocaba
demasiada ansiedad, y se empeni6 en que la gente lo tomaria por una especie de bicho raro. Antes de
marcharse de la consulta me prometio con desgana que «lo intentaria», pero estaba claro que no te-
nia intencidén de cumplirlo.

A la semana siguiente, Roger me confesé que no habfia realizado la practica de la sonrisa y el
saludo. Me explico que sencillamente no podia sonreir a los desconocidos porque estaba demasia-
do nervioso. Insistia en que su sonrisa pareceria falsa. Le dije que aquello no seria el fin del mun-
do y preparé un juego llamado «Sonrisa a la orden». Dije a Roger que nos turnariamos a gritar
«jSonrie!». Cuando la otra persona decia esa palabra, tenfamos que sonreir y decir «Hola», por
muy angustiados o falsos que nos sintiésemos.

Aquel ejercicio también me resultd dificil a mi. Siempre me habia sentido inhibido por tener
que sonreir a la orden, pues cuando era pequefo tenia una sonrisa torcida y se solian burlar de mi.
Pero el juego fue muy divertido. Cada vez que yo gritaba «jSonrie!», Roger esbozaba una sonrisa
ridicula, de aspecto falso, y decfa: «Hola, qué tal». Parecia tan tonto que a mi se me escapaba una
risita. Entonces, Roger se refa y, de pronto, su sonrisa «falsa» se hacfa completamente verdadera.
Si quiere usted probar este ejercicio con alglin amigo o familiar, creo que lo encontrara divertido.

A pesar de que el juego fue un éxito, Roger paso todavia varias semanas resistiéndose a reali-
zar la practica de la sonrisa y el saludo. Me presentaba diversas excusas sobre por qué no podia o
no debia hacerlo. Yo sabia que si conseguia que se soltara y se relacionara con la gente, aquello re-



presentaria un gran avance para ayudarle a salir de su caparazdn. En realidad era una persona muy
agradable y encantadora, pero no se estaba dando ninguna oportunidad.

Por entonces, mi esposa trabajaba en mi consulta dentro de su formacion clinica en psicologia.
También ella trataba a Roger en sesiones aparte. Decidimos reunirnos con él y ponerle las cosas
claras como equipo. Le dijimos que aquél era el tratamiento que le ofreciamos y que tenia que se-
guirlo. Nos pusimos firmes y nos negamos a aceptar una negativa. Quiza pareciamos unos padres
que administran a su hijo el «amor duro». Roger accedio a hacerlo, a disgusto, aunque estaba se-
guro de que seria horriblemente humillante y de que le provocaria ansiedad.

Cuando llegd a la sesidon de la semana siguiente, estaba como en una nube. Dijo que habia son-
reido y saludado a mucha gente, y que habia visto con sorpresa que nadie le miraba mal. De hecho,
la mayoria de las personas le habian devuelto la sonrisa de manera amistosa. Hasta habia entablado
conversaciones animadas con varias personas. Aquello le habfa dejado atonito, y estaba entusias-
mado. Dijo que ya no se sentia timido en absoluto, y que se pasaba el dia hablando con la gente sin
parar. Roger se sentia tan bien que decidi6 poner fin a su tratamiento un par de semanas mas tarde.

Me pregunté si los resultados serian duraderos o si su mejora repentina seria lumbre de pajas.
Roger me llamd algunos afios mas tarde y me preguntd si podia tener una sesion de puesta a pun-
to conmigo. Estaba preocupado por una decision sobre su carrera profesional y necesitaba algo de
ayuda para ordenar sus ideas.

Me alegré mucho de volver a verle y le pregunté como le iba. Me dijo que su timidez era cosa
del pasado y que estaba completamente desinhibido y charlaba con la gente en todas partes y todo
el dia. Hasta se habfa aficionado a bailar y tenfa una intensa vida social. Hab{a salido con muchas
mujeres maravillosas y ahora tenfa una novia a la que adoraba.

Cuando presento el caso de Roger en los seminarios profesionales, los psicoterapeutas suelen
preguntarme: «;Habr{a aplicado igualmente la practica de la sonrisa y el saludo si Roger hubiera
sido un sujeto torpe y desagradable? ;Y si la gente lo hubiera rechazado?». Creo que el tratamien-
to debe estar siempre cortado a la medida de las circunstancias personales de cada uno. Roger era
un hombre encantador, de manera que parecia probable que tuviera una experiencia positiva cuan-
do realizara la practica de la sonrisa y el saludo. Si hubiera estado trabajando con otra persona di-
ferente, quizés hubiera utilizado técnicas diferentes. Nunca pongo a sabiendas a nadie en una si-
tuacidn que le pueda provocar humillaciones o fracasos.

Por otra parte, la practica de la sonrisa y el saludo puede dar resultados diversos en diversas
partes. En California suelo saludar a los desconocidos constantemente, y normalmente recibo res-
puestas positivas. Pero en Nueva York seria distinto. Uno de mis colegas y yo saludamos en cierta
ocasion a cuarenta desconocidos en un cuarto de hora, paseando por la plaza Rockefeller, jy ni uno
solo nos devolvio el saludo! Si usted tiene presente esta limitacion, la practica de la sonrisa y el sa-
ludo puede ser muy divertida.

El entrenamiento del coqueteo

La mayoria de los pacientes timidos y solitarios a los que he tratado no han aprendido nunca a co-
quetear. Cuando intentan entablar conversacion con alguien que les interesa, suelen parecer demasia-
do serios. Otras personas, por el contrario, tienen el don de eso que llaman «labia». Son capaces de
conectar casi con cualquiera de una manera alegre y afectuosa que tranquiliza a su interlocutor. Los



investigadores no saben con certeza si algunas personas nacen con este don o si lo adquieren en su de-
sarrollo. Del mismo modo, tampoco esté claro si algunas personas nacen con tendencia a la timidez o
si las llevan a la timidez las experiencias dolorosas que tuvieron en su desarrollo.

El estudio de los animales apoya ambas posibilidades. Los investigadores han descubierto que
algunos perros de muestra tienen, al parecer, un gen de la «timidez» que les hace tener terror a los
seres humanos desde el momento en que nacen. Cuando los cachorros que tienen el gen de la ti-
midez ven por primera vez a un ser humano, echan a correr y se esconden, temblando de miedo.
Los cachorros que no tienen el gen de la timidez se acercan al ser humano corriendo con interés,
meneando la cola con emocidon y esperando a que los acaricien. Si esto es asi también en los seres
humanos, podria afirmarse que la timidez es hereditaria.

Por otra parte, seguramente conozca usted el problema de los gatos silvestres, que se criaron en
estado salvaje y sin contacto con los seres humanos. Si no se les adopta cuando son pequenos, ad-
quieren una desconfianza profunda hacia las personas. Si se les adopta cuando son algo mayores, es
posible que no lleguen a vencer nunca su miedo a los seres humanos, y que no sean nunca tan cari-
flosos y confiados como los gatos que han nacido en casas donde se les trata bien. Yo lo sé por ex-
periencia, porque en mi casa tenemos un gato silvestre, ademas de otros dos que adoptamos cuando
tenfan seis semanas, y las diferencias son profundas. En vista de ello, también se podrian presentar
buenos motivos para afirmar que la timidez se aprende.

Con independencia de las causas de la timidez en los seres humanos, estoy convencido de que
las buenas habilidades para el trato interpersonal se pueden aprender. Si usted es timido, puede ha-
cer muchisimo para superar este problema y poner en marcha su vida social.

(Qué es el coqueteo eficaz? Resulta dificil dar una definicion precisa, pero he aqui unas cuan-
tas aproximaciones:

 Usted hace que la otra persona se sienta especial y admirada. Le alaba por lo que ha hecho, y
por lo maravillosa que es, pero lo hace de manera ligera. Hace que hable de s{ misma, y pro-
cura no centrar mucho la atencion en usted. Es frecuente que, por ello, la persona llegue a la
conclusion de que usted es especial, aunque no haya dicho gran cosa sobre si mismo.

e Hace bromas amistosas a la otra persona, de manera muy semejante a como un hermano o
una hermana mayor puede hacer bromas a un hermano menor del que se siente orgullosa. As{
se suele crear un ambiente de fantasia y de diversidn que inspira curiosidad e interés a la otra
persona.

e Usa un lenguaje corporal positivo, mirando a los ojos a la otra persona o tocandola en el bra-
zo de manera afectuosa mientras habla de manera animada.

Naturalmente, estas técnicas deben usarse con habilidad y reflexion. En algunas situaciones no
es conveniente tocar a la otra persona y el contacto puede parecer una intrusion si se hace de ma-
nera torpe o agresiva.

En cierta ocasion traté a una profesora de primaria llamada Annemarie que habia acudido a pa-
sar varias semanas en Filadelfia para someterse a tratamiento en nuestro programa intensivo. An-
nemarie sufria sentimientos cronicos de infelicidad y soledad. Me explico que tenia pocos amigos
y que pasaba casi todo su tiempo libre preparando sus clases. Era una profesora con una dedicacion
maravillosa a su trabajo, pero no parecia que la vida le resultara muy emocionante ni gratificante.
Era agradable y atractiva, pero parecia un poco rigida.



Pregunté a Annemarie qué esperaba conseguir con la terapia. Si tuviésemos una varita magica,
(qué pediria? ; Como cambiaria su vida? Ella dijo que queria divertirse mas en la vida.

Yo queria saber qué estaba pensando ella exactamente, de modo que le pregunté:

— ¢ Qué dia te gustaria empezar a divertirte?

—¢(Qué tal hoy? —respondid ella.

—Bien —dije yo—. ;Cuéndo te gustaria empezar a divertirte mas? ;Durante o después de la
sesion?

—Después de la sesion —dijo ella, y me sent{ aliviado.

Le pregunté qué tenia pensado hacer después de la sesion. Era viernes por la tarde y me dijo que
pensaba tomar el tren Metroliner para ir de Filadelfia a Nueva York para visitar a una amiga durante
el fin de semana.

— ¢ Qué tendria que pasar para que el viaje de aqui a Nueva York resultase increiblemente di-
vertido? —le pregunté—. ;Cual es tu fantasia?

Ella parecia apurada, y explicod con rubor que si su fantasia se hacfa realidad, varios hombres
apuestos coquetearian con ella en el tren. Me dijo que era timida y estaba sola, y que llevaba afios
sin salir con un hombre.

Yo sabia por experiencia que el tren estarfa lleno a rebosar de yuppies que volvian a Nueva York
de sus trabajos. En vista de que Annemarie era atractiva y encantadora, comprend{ que mi tarea se-
ria facil si lograba convencerla de que saliera de su cascardn. Le dije:

—Me parece que en ese tren habrd muchos hombres apuestos, y una de mis especialidades es
ensefar a las mujeres solitarias a meterse a los hombres en el bolsillo. Pero hay una pega.

— ¢ Cual es la pega, doctor Burns?

—Tendrés que acceder a hacer lo que yo te diga —dije—, y puede que al principio te haga sen-
tir una gran ansiedad. Si tienes alguna duda al respecto, podemos trabajar en otra cosa.

Annemarie me dijo que estaba cansada de hacer una vida tan seria y aburrida, y que estaba dis-
puesta a hacer lo que hiciera falta, siempre que no fuera contra la ley ni contra la ética. Aquélla era
la respuesta que yo esperaba.

Le expliqué que el primer secreto del coqueteo era recordar que no es mas que un juego. Se ha-
ce para divertirse. Si uno lo toma demasiado en serio, fracasa, porque no estara presente la magia.
Muchas personas estan aburridas con sus vidas y quieren tener una distraccidon agradable. Si per-
ciben que usted esta jugando con ellas de una manera afectuosa y que no va en serio al cien por
cien, le apreciaran mas. Pero si tienen la sensacidon de que usted esta necesitado de carifio o de que
las esta persiguiendo, le rechazarin. Segiin la regla de Burns: «La gente s6lo quiere lo que no pue-
de conseguir. Nunca quiere lo que puede conseguir».

Una manera de coquetear es decir un cumplido a la persona a la que se dirige. No obstante, los
cumplidos casi siempre funcionan mejor si usted da una impresion ladica, amable y afectuosa y no
parece exageradamente serio. De hecho, el cumplido incluso da a veces mejor resultado si es un
poquito falso. S& que este consejo se opone a las tesis aceptadas, pero esperen un poco y se lo ex-
plicaré.

Dije a Annemarie que era demasiado seria y que debia producir una imagen mas traviesa y de-
senfadada. Se lo expliqué de esta manera:

Vamos a suponer que emprendes una conversacion con un tipo muy guapo que esta sentado a tu lado
en el tren y vas dandote cuenta de que es algo corto de entendederas. Siempre le dicen lo guapo que es, y
este mensaje lo aburre. De manera que tli puedes decirle que tiene una forma de pensar muy interesante



y que te encanta su manera de ver las cosas. Si quieres pasarte un poco, puedes ahadir que estas conven-
cida de que la gente le est4 diciendo eso mismo constantemente.

Y bien, sabemos que en realidad no escucha ese mensaje constantemente. De hecho, lo mas probable
es que no se lo hayan dicho nunca. Se sentiré interesado, y lo tendras en el bolsillo enseguida. Pero no te
centres sOlo en él. Tiene que darse cuenta de que no le estas persiguiendo. S€ como una mariposa que va
de flor en flor y habla con otro. Recuerda la regla de Burns: «La gente solo quiere lo que no puede con-
seguir. Nunca quiere lo que puede conseguir».

Supongamos que el tipo que esta sentado al otro lado es un verdadero intelectual. Aunque tiene as-
pecto rechoncho, va a presentar sus Gltimas investigaciones en la Academia de Ciencias de Nueva York.
Podrias entablar conversacion con él y decirle un cumplido por algiin rasgo de su aspecto fisico. Por
ejemplo, le puedes decir con un tono de voz muy sincero y lleno de admiracion: «Tiene usted en los ojos
algo muy intenso, pero seguro que las mujeres se lo dicen constantemente».

Bien, t0 y yo sabemos que eso no se lo dicen constantemente. jDe hecho, probablemente no se lo ha-
yan dicho nunca, ni siquiera su madre! Lo mas probable es que se sonroje y se emocione, y seguro que se
acordard de ti durante mucho tiempo.

Ahora, el hombre guapo y corto de entendederas estara pensando: «;Es que mis ojos azules no estan
bien? Ese tipo es un soso absoluto. Quiero que la chica vuelva a hablar conmigo».

Lo més importante que hay que recordar es que las personas adultas somos en esencia nifios que he-
mos crecido y nos hemos vuelto serios, pero en el fondo todos seguimos queriendo jugar y divertirnos.
Todos queremos un poco de fantasia en nuestras vidas. El coqueteo no es més que un juego. Es en serio
y nO es en serio.

Annemarie y yo hicimos algo de representacion de papeles para que ella pudiera practicar el co-
queteo. Tenia dotes naturales para ello. Lo que le faltaba, en realidad, era el permiso para coque-
tear y ser abierta. Tenfa un gran encanto surefio y me di cuenta de que le iba a ir de maravilla.

Accedid a coquetear con un minimo de tres hombres aquella tarde. Después, se angustido y me
preguntd: «; Y si alguien me ve coquetear y me desprecia? ;Y si meto la pata o si la gente se cree
que soy una desvergonzada y una perdida?».

Para ayudarle a superar sus miedos, le propuse que probasemos con la fantasia temida. Es una
de las técnicas de exposicidn cognitiva que estudiamos en el capitulo anterior. Le expliqué que en-
trarfamos en un mundo de pesadilla, digno de Alicia en el pais de las maravillas, donde se harian
realidad sus peores miedos. En ese mundo, los pasajeros del tren la despreciarian verdaderamente
por haber estado coqueteando de forma tan desvergonzada con hombres atractivos. Ademas, esos
pasajeros le dirfan abiertamente lo que piensan de ella, sin callarse nada.

Le expliqué que yo representaria el papel de Annemarie y que ella podia representar el de un pa-
sajero hostil. Le dije que verbalizara lo que pudieran estar pensando los pasajeros hostiles y que in-
tentara humillarme. Podia ser todo lo brutal que quisiera y decir cosas horribles que en realidad no se
dice nunca la gente. Le expliqué que los pasajeros hostiles eran, en realidad, una representacion de sus
peores miedos y de sus principios rigidos. Nuestro didlogo transcurrid asi:

PASAJERO HOSTIL (representado por Annemarie): Oiga, acabo de verla coquetear con tres tipos diferentes.
(Es que esta desesperada o es que es una especie de zorra? ;Qué le pasa?

ANNEMARIE (representada por David): La verdad es que un poco de cada cosa. Estaba sola y centrada en
mi trabajo, de modo que he decidido salir de mi cascardn y empezar a abrirme mas. Ademas, mi psi-
quiatra, en Filadelfia, me ha estado dando lecciones de zorreria. Me alegro de que se haya fijado us-
ted. jPuede que el aprendizaje esté dando sus frutos!



PASAJERO HOSTIL: Bueno, yo no lo reconoceria, si estuviera en su lugar. Lo que quiero decir es que pare-
ce una desvergonzada total. Estd quedando como una tonta absoluta.

ANNEMARIE: Tiene usted mucha razén. A cada minuto que pasa soy mas desvergonzada. Y ;sabe una co-
sa? Lo estoy pasando muy bien.

PASAJERO HOSTIL: Puede hacer usted lo que quiera, pero no olvide que todos la miran y la desprecian por
su poco nivel moral y por su conducta descarada.

ANNEMARIE: La verdad es que eso esta bien, porque los que me interesan son esos hombres guapos. Y no
parece que ellos me critiquen. ;Quién sabe? A lo mejor hasta puedo quedar para salir con alguno de
ellos.

PASAJERO HOSTIL: De esa manera no conseguira jamas quedar para salir, porque estd quedando muy mal.
Su técnica de coqueteo es pésima.

ANNEMARIE: Sé que puedo mejorar mucho, porque no he hecho mas que empezar a aprender los secretos.
Digame, ;qué planteamiento me recomienda usted? ;Cudl le ha dado resultado? Quiza pueda probar
su técnica.

Annemarie vio que no iba a poder conmigo. Dijo que se daba cuenta de que a los pasajeros del
tren no les importarfa, en realidad, que ella coqueteara o no. Pero incluso si alguien la criticaba,
podria soportarlo.

Cuando volvi a ver a Annemarie, el lunes siguiente, estaba radiante. Me dijo que el tren estaba
lleno de jovenes atractivos. Ella se habia sentido nerviosa y apurada, pero se habia obligado a en-
tablar conversacion con un tipo corriente que estaba de pie junto a ella. Annemarie se enter6 de que
era actuario de seguros. Parecia un hombre tremendamente aburrido, pero ella le dio un poco de
coba y le dijo que su trabajo parecia muy importante e interesante. Le dijo que debia de ser muy
inteligente para poder realizar un trabajo asi.

El hombre se quedd encantado y empez0 a contarle la historia de su vida. Al cabo de unos mi-
nutos, Annemarie se puso a coquetear con un joven atractivo que era actor, y al poco rato también
lo tenfa en el bolsillo. El actor le pidid su nimero de teléfono y la invit6 a asistir al estreno de una
obra en la que él hacia un papelito. Dijo que esperaba que pudieran verse mientras ella estuviera en
Nueva York. Annemarie se habfa quedado maravillada y me dijo que se sentfa como si tuviera una
nueva arma secreta.

Cuando usted comienza a practicar el entrenamiento del coqueteo, puede elegir a personas que
no resulten especialmente imponentes. De hecho, hasta puede empezar con los animales, igual
que la practica de la sonrisa y el saludo. Yo lo hago constantemente, y funciona como por arte de
magia. Por ejemplo, si veo a un perro en la acera, lo acaricio y le digo las cosas méas descaradas:
«Ah, qué guapeton eres. (No habia visto nunca un perro con cara tan tierna e inteligente!». A los
perros les encanta ser objeto de estas atenciones, y tienen poco talante critico. A sus amos también
les suele agradar. Claro que, si se trata de un rottweiler que le estd grunendo, quiza sea mejor que
lo deje...

A continuacidn, puede probar a coquetear con personas que no sean objeto de interés amoroso. La
mayoria de las personas estan esperando un rayo de luz que les ilumine el dia. Puede probar a hacer
comentarios amistosos y de admiracion a las personas que le responderan de manera positiva casi con
toda seguridad, como por ejemplo el portero del hotel, un agente de policia que va por la calle, la aza-
fata del avidn, un tipo que estd comprando ropa en el centro comercial o alguien que esta haciendo
ejercicio en el gimnasio. Cuando se sienta a gusto con esto, podrd empezar a coquetear con las per-
sonas que le interesan mas. No obstante, el objetivo de esta técnica no es conseguir una cita para sa-



lir con alguien, sino simplemente entablar conversacion amistosa y desenfadada con las personas y
hacer que se sientan bien. Este esquema mental reducird mucho la presion que siente usted. Parado-
jicamente, puede acabar por conseguir una cita, aunque su objetivo fuera muy distinto.

La practica del rechazo

Si usted tiene miedo al rechazo, puede probar a acumular el maximo posible de rechazos para
descubrir que no se acaba el mundo. Por ejemplo, el doctor Albert Ellis, célebre psicdlogo de Nue-
va York, pidi6 en cierta ocasion, cuando era joven, una cita a doscientas mujeres, a lo largo de dos
semanas. {Todas lo rechazaron menos una, y ésta no aparecid!

Aunque no consigui6 una cita, domin6 sus miedos al rechazo y acabd por desarrollar una sana
vida social. De hecho, llegd a tener fama por su habilidad para las relaciones romanticas, y escri-
bi6d durante muchos ahos una columna de consejos sobre la vida sexual en una revista popular pa-
ra hombres.

Cuando yo era estudiante de medicina no habfa ofdo hablar del doctor Ellis, pero mi amigo
Spyder y yo descubrimos por casualidad esa misma técnica. Spyder vivia en un garaje que habia
detras de una casa que yo tenia alquilada con otros amigos. Era baterfa, de buen aspecto, y esta-
ba buscando un grupo al que unirse. Ademas, sufria una timidez aguda, el mismo problema que
tenia yo.

Intentando vencer nuestros miedos, pasedbamos durante varias horas por Palo Alto y San Fran-
cisco, y nos turndbamos para abordar a sefioritas jovenes y atractivas e intentar intimar con ellas.
Cuando le tocaba a Spyder, yo buscaba a una sefiorita de buen aspecto y ¢l tenfa que abordarla e
intentar acordar una cita con ella. Si me tocaba a mi, la elegia él y yo tenia que hacer lo mismo.

Nuestra experiencia era semejante a la del doctor Ellis. Siempre nos daban un corte. Creo que
se debia a que los dos éramos demasiado serios y sinceros, y al mismo tiempo tirando a sosos y de-
sesperados. Pero si que superamos nuestro miedo al rechazo, y éste resultd ser el primer paso para
desarrollar una vida social mucho mas emocionante.

La autorrevelacion

En vez de ocultar con vergiienza sus sentimientos de timidez o de nervios en las situaciones de
trato social, usted los desvela abiertamente. Hace falta un buen sentido de la autoestima para que
esta técnica resulte eficaz.

Poco después de que abriera mi consulta en Filadelfia, mi mujer y yo nos compramos una casa
en Gladwyne, una poblacion de las afueras. La mayoria de las casas de Gladwyne son grandes y
caras. Como nosotros no tenfamos mucho dinero, nos compramos la casa mas barata del barrio.

Nuestra hija, Signe, solfa jugar con una nifia llamada Penélope que vivia cerca. Un dia, mi mu-
jer me pidio que fuera a recoger a Signe a casa de Penélope. Yo llevaba puesta una camiseta vieja
y unos vaqueros sucios. Me subf a nuestro Fiat, viejo y oxidado, y sali camino de la casa de Pené-
lope. Esta tenia un camino particular de acceso tan largo que la casa no se veia desde la calle.
Cuando llegué, descubri que Penélope vivia en una mansion. Fui hasta la inmensa puerta principal,
bastante intimidado.



Llamé al timbre y esperé. La puerta se abrid de pronto y aparecid una mujer bellisima. Parecia
una modelo de la portada del Vogue. Era esbelta, estaba morena y llevaba joyas y un vestido muy
bonito. Se presentd como la madre de Penélope. Yo me senti angustiado y dije, nervioso

—He venido a recoger a mi hija Signe.

— Ah, pase, por favor —dijo.

Me hizo pasar a un vestibulo que era tan grande como nuestro cuarto de estar. Tenia el techo al-
to, y las paredes estaban decoradas con pinturas enormes, con marcos dorados como los que se
pueden ver en el Louvre de Paris. Ella advirti6 que yo me sentia incomodo y me pregunto:

— ¢ Pasa algo malo?

—La verdad es que no habia estado nunca en una casa tan imponente como ésta —dije— y me
siento algo intimidado.

—¢No es eso un poco neurdtico? jTenfa entendido que usted era psiquiatra! —dijo.

—Ah, si —respondi—. ;Soy muy neur6tico! ;Si llega a conocerme mejor, vera que esto no es
mas que la punta del iceberg!

Ella se rio, y yo me senti méas relajado. Mi mujer y yo nos hicimos buenos amigos de ella al po-
co tiempo. Aunque parecia que lo tenfa todo en la vida, més adelante descubri que su vida no era
tan rutilante como parecia y que sufria los mismos conflictos y desafios que todos tenemos que
afrontar de cuando en cuando.

Yo habia aplicado la autorrevelacion. En vez de intentar ocultar su timidez y de parecer «nor-
mal», usted se limita a desvelarla. El reconocimiento sencillo de mi ansiedad, paradojicamente, hi-
70 que ésta desapareciera, paraddjicamente, mientras que cualquier intento de ocultar mi timidez
habria hecho que empeorara.

Sin embargo, la autorrevelacidon puede no resultar tan facil como parece. En cierta ocasion tra-
té a un joven brillante llamado Joseph que ingresd en la Universidad de Harvard cuando tenia 14
anos. Se licencid cuatro afios mas tarde, con calificaciones brillantes, pero era terriblemente timi-
do y no habfia tenido nunca la oportunidad de desarrollar ninguna habilidad social con chicos de su
edad. Era especialmente timido cuando estaba cerca de mujeres atractivas y estaba seguro de que
cualquier mujer que supiera lo timido que se sentia lo rechazaria.

Joseph se habia convertido en un joven encantador y apuesto, y a mi me parecia una lastima que
estuviera tan aislado y le diera miedo quedar con una mujer. Le animé a que confesara su timidez
cuando hablara con las mujeres, en vez de esforzarse tanto por ocultarla. Pero €l se negaba a ha-
cerlo. Estaba convencido de que yo estaba loco y de que si hacia aquello pareceria absolutamente
penoso y lo rechazarian.

La resistencia de Joseph a la autorrevelacion era un clasico. Cuando llega el momento de plan-
tar cara al monstruo que mas temen, muchas personas se llenan de panico y echan a correr en el
sentido opuesto con todas sus fuerzas. Yo sabia que mientras Joseph siguiera intentando ocultar su
timidez, los sentimientos de apuro se aguzarian, pero ¢l se me resistia con unas y dientes y se em-
penhaba en que yo no sabia lo que decia.

Al cabo de varias semanas de resistencia, Joseph accedid por fin a hacer un experimento para
poner a prueba lo que yo decfa. Hab{a estado haciendo unos trabajos de consultoria en una com-
paiifa de seguros de Filadelfia y se habia fijado en una secretaria rubia que parecia que lo miraba
mucho. Sin embargo, €l no se habia atrevido nunca a hablarle porque se sentia muy nervioso.

Accedio a invitarla a salir, pero no habia salido nunca con una mujer y temia que ella le dijera
que si, pues no sabria qué hacer a continuacidn. Le dije que podia llevarla a cenar a un restaurante



de Chinatown que se llamaba Riverside. Mi familia y yo ibamos a cenar alli casi todas las sema-
nas, porque la comida era estupenda. Después, podia llevar a la chica al cine. Pero le dije que
mientras estuviera con ella deberfa revelarle su timidez. As{ se enteraria de si sus miedos estaban
justificados. Joseph dijo que iba a ser muy dificil pero que se obligaria a hacerlo por una vez, aun-
que solo fuera para demostrar lo equivocado que estaba.

La senorita dio muestras de entusiasmo cuando €l la invitd a salir y accedio a acompaiarle a ce-
nar y a ver una pelicula. Mientras cenaban, Joseph se sentfa apurado y no dejaba de intentar com-
portarse con «normalidad» para que ella no advirtiera lo incomodo que se sentia, pero no se le ocu-
rria de qué hablar. Hubo varios silencios largos e incomodos. Ella le preguntd si le pasaba algo malo.

El no podia soportar més la tension y le dijo que tenia que confesarle una cosa. Ella puso cara
de alarma y le pregunt6 cudl era el problema. El le contd que a veces se sentia timido y cortado
cuando estaba con una mujer muy hermosa, y que tenia que pedirle disculpas porque se sentia asi
en ese momento.

Estaba seguro de que ella lo rechazaria alli mismo. Pero, en lugar de hacer eso, le dijo: «jAy,
llevaba tanto tiempo buscando a un hombre sensible como ta! Estoy cansada de esos tipos ma-
chistas que siempre quieren impresionarme».

jJoseph no daba crédito a sus oidos!

Después de cenar, ella le pregunto si preferia que no fueran al cine y volvieran al apartamento
de ella, «solo para charlar y tomarnos una copa de vino». Acabaron haciendo el amor y pasaron la
noche juntos. Cuando Joseph volvid a aparecer en su sesidon de terapia siguiente, exclamaba:
«jCreo! Creo!».

Naturalmente, para esto hace falta algo de arte. Si usted desvela su timidez despreciandose a s{
mismo, quiza se vuelva contra usted, porque hard que la otra persona se sienta incobmoda. Puede
que le tenga lastima o que se piense que debe tranquilizarle. Por ejemplo, no le interesa decir: «Ay,
soy tan terriblemente tfmido que no soporto estar con otras personas. Para ser sincero, soy un pa-
ria social y no tengo un solo amigo en el mundo, salvo mi perro, claro, y éste s6lo me aguanta por-
que le doy de comer. Estoy tan solo que no aguanto més. ;Quieres ser amiga mia?».

Evidentemente, esto Gltimo estaria dicho en tono de humor, pero aun as{ indica un estado de
necesidad y una cierta hostilidad, y la otra persona se asustaria. La autorrevelacion es una herra-
mienta poderosa, porque con ella ya no tendra que seguir ocultando sus sentimientos de apuro, pe-
ro resultard mas eficaz si se expresa de manera relajada, aceptandose a si mismo.

La técnica de David Letterman

Si usted es timido, lo mas probable es que padezca la falacia del foco. Es posible que en las si-
tuaciones de trato social se sienta como si estuviera actuando en un escenario, bajo un foco fuerte,
y como si tuviera que impresionar a la gente para caerles bien. Esto provoca estrés, porque lo so-
mete a la presion intensa de tener que pensar algo interesante que decir. Cuanto més lo intente, mas
apurado y menos espontaneo se sentira.

A la mayorfa de las personas les interesa mucho mas hablar de si mismas. Paraddjicamente, la
mejor manera de impresionar a una persona es ponerla a ella bajo la luz del foco. Hagala hablar de
s misma mientras usted la escucha con admiracidon. As{, usted se convierte en miembro del pabli-
co en vez de en actor... un papel mucho mas fécil, sin duda.



Yo llamo a esta técnica la «técnica de David Letterman» porque en ella se aplican las mismas
técnicas que aplica éste y otros presentadores famosos de programas de entrevistas. Siempre tie-
nen a la otra persona bajo la luz del foco y rara vez hablan de s{ mismos. Asf{, los entrevistados dan
lo mejor de si mismos y se consigue una conversacion dindmica y relajada.

( Como se hace esto? En vez de intentar impresionar a la otra persona diciendo algo interesante o
hablando de si mismo, usted puede aplicar los cinco secretos de la comunicacidn eficaz. Si bien de-
sarrollé estas técnicas en su dia como modo de resolver los conflictos interpersonales, también pue-
de aplicarlas para desarrollar conversaciones apasionantes en las situaciones de trato social. He aqui
como funcionan:

1. La técnica del desarme: encuentre lo que hay de verdad en lo que dice la otra persona, aun-
que parezca completamente absurdo o ridiculo. A las personas les encanta que estén de
acuerdo con ellas.

2. La empatia de pensamientos y la empatia de sentimientos: intente ver el mundo a través
de los ojos de la otra persona. Para practicar la empatia de pensamientos, repetira las pala-
bras de la otra persona, reflejando lo que le ha dicho, para que la persona vea que usted la
estaba escuchando y que ha captado el mensaje. Por ejemplo, usted podia decir: «Caram-
ba, dices que X, Y y Z. ;Es verdad eso? Me encantaria que me contases algo mas». La otra
persona se animara y seguramente podra decir mas cosas sobre el tema, ya que usted es, al
parecer, un pablico atento.

Para aplicar la empatia de sentimientos, comente como se puede sentir la otra persona,
en vista de las palabras que ha dicho. Por ejemplo, si la persona ha expresado unas opinio-
nes fuertes acerca de lo injusta que es una nueva politica de la empresa, usted podria de-
cirle: «Vaya, si que tienes razén, y me imagino que estaras bastante molesto con eso». Es-
ta afirmacion también es un ejemplo del uso de la técnica del desarme, pues usted ha
reconocido la validez de lo que dijo la otra persona. La empatia de pensamientos y de sen-
timientos suelen resultar mucho mas eficaces si las combina con la técnica del desarme.

3. La pregunta: haga preguntas sencillas para animar a hablar a la otra persona. Podria decir:
«Lo que dices me interesa mucho. ;Puedes contarme un poco mas?».

4. Afirmaciones del tipo «Siento que»: usted expresa sus propios pensamientos y sentimien-
tos. Esto puede ser innecesario, ya que la mayoria de las personas estain muy dispuestas a ha-
blar de s{ mismas.

5. Las caricias: haga cumplidos a la otra persona. Transmitale su respeto o su admiracion.
Busque algo verdaderamente positivo que decir sobre él o sobre ella.

Recordara con més facilidad estas técnicas acordandose de las iniciales EAR. Como se ve en
la tabla de la pagina 253, EAR significa «empatia, afirmacion y respeto». Si utiliza estas técnicas
con habilidad, generalmente podra conseguir que sea la otra persona la que mas hable. Paradoji-
camente, si manifiesta interés por las demas personas, éstas acaban por sentirse impresionadas
por usted.

Cuando yo era estudiante de medicina, mis compaheros y yo teniamos miedo a una secretaria lla-
mada Clarisse que trabajaba para el jefe de estudios de medicina. Era més bien cortante y ejercia
mucho poder, y si uno se ponia a malas con ella, podia complicarle mucho la vida. Un dia tuve que
ir a preguntar a Clarisse algo acerca de una de mis rotaciones clinicas. Parecfa molesta, de modo



LOS CINCO SECRETOS DE LA COMUNICACION EFICAZ (EAR)

1. La técnica del desarme (TD): encuentre algo de verdad en lo que dice la otra persona, aun-
que parezca completamente irracional o injusto.
2. Empatia: pongase en el lugar de la otra persona e intente ver el mundo a través de sus ojos.

¢ Empatia de pensamientos (EP): refleje en sus palabras las de la otra persona.
e Empatia de sentimientos (ES): reconozca los sentimientos probables de la otra persona so-
bre la base de lo que ha dicho.

3. La pregunta (PR): haga preguntas delicadas, llenas de interés, para conocer mejor lo que pien-
sa y siente la otra persona.

4. Afirmaciones del tipo «Siento que» (SQ): exprese sus ideas y sentimientos de manera directa,
con tacto. Utilice afirmaciones del tipo «Siento que», como por ejemplo «Me siento molesto»,
mas que del tipo «TU eres/estas», como por ejemplo, «jEstas equivocado!» o «jMe estds sa-
cando de quiciol».

5. Las caricias (CA): transmita una actitud de respeto, aunque se sienta frustrado o enfadado con
la otra persona. Busque algo verdaderamente positivo que decir a la otra persona, incluso du-
rante el fragor de la batalla.
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que yo le solté algo asi como: «;Sabe usted, Clarisse? Me admira mucho cémo lleva este departa-
mento. Tiene una organizacion y una eficiencia increible. Yo estoy siempre cantando sus alaban-
zas, y me gustaria tener esas dotes».

Ella se derritid como si fuera de mantequilla y desde entonces me tratd siempre como a un prin-
cipe. Lo méas probable es que se sintiera insatisfecha con su vida y que llevara mucho tiempo sin
oir una palabra amable. Aunque yo s6lo habia usado una de las técnicas, la de las caricias, ésta dio
la vuelta por completo a mi relacion con Clarisse.

Si usted quiere aprender a utilizar los cinco secretos de la comunicacion eficaz en situaciones
de la vida real, tendra que practicarlos. Con leerlos no basta. Tendra que realizar también algunos
ejercicios por escrito, ademas de algo de representacion de papeles.

Imaginese que se siente timido y que le cuesta trabajo encontrar algo que decir a la persona con
la que esta hablando. Escriba algo que puede haber dicho la persona y que a usted le resultaria di-
ficil responder. Después, escriba una respuesta en la que se apliquen dos o tres de los cinco secre-
tos de la comunicacion eficaz. Por ejemplo, supongamos que usted esta en una fiesta y que acaba
de conocer a un sujeto increiblemente aburrido que se llama Jarvis. Usted se esta esforzando por



pensar algo que decir y se siente nervioso. Cuando pregunta a Jarvis a qué se dedica, éste le dice:
«Me gano la vida estudiando el polvo».

( Como responderia usted a Jarvis? Escriba a continuacién lo que podria decirle. Después de ca-
da frase, indique entre paréntesis las técnicas aplicadas, seglin las abreviaturas que se indican en la
tabla. Por ejemplo, si ha aplicado la técnica del desarme, puede escribir «(TD)» al final de la fra-
se. No siga leyendo hasta que no haya escrito su respuesta.

Solucion
Puede responder a Jarvis de muchas maneras. He aqui un planteamiento posible.

(Estudias el polvo? (EP, PR) ;Qué interesante! (CA) No habia conocido nunca a nadie que estudiara el
polvo, pero estoy seguro de que puede ser apasionante (CA). De hecho, hace poco vi un documental en
el Discovery Channel y decfan que hay regiones del universo donde se encuentran unas lluvias de polvo
increibles compuestas exclusivamente por diamantes (SQ). ;Qué tipo de polvo estudias? (PR)

Como ver4, en mi respuesta he aplicado cuatro de los cinco secretos de la comunicacion eficaz,
y he anotado entre paréntesis, después de cada frase, las iniciales de la técnica que he aplicado. Di-
ga lo que diga la otra persona, usted podra siempre encontrar la manera de hacer interesante la con-
versacion si aplica estas técnicas y si mantiene a la otra persona bajo la luz del foco.

Ahora quiero que lo intente otra vez. Imaginese que estd hablando con alguien en un coctel y
que se siente timido. Escriba algo que podria decirle esa persona. Procure que sea algo a lo que
normalmente le costaria responder.

Ahora escriba lo que diria usted a continuacion. No olvide aplicar los cinco secretos de la co-
municacion eficaz. Indique después de cada frase, entre paréntesis, las técnicas que ha aplicado.

Cuando haya practicado varias veces este ejercicio escrito, empezara a ver lo facil que es hacer
que las demés personas se sientan comodas y entablar conversaciones animadas con cualquier per-
sona, en cualquier parte, en cualquier momento. Después, podra practicar la representacion de pa-



peles con un amigo o con un familiar. Pidale que represente el papel de una persona con la que us-
ted intenta hablar, y usted puede representarse a sf mismo. La otra persona dice una frase breve, y
usted responde aplicando los cinco secretos. Después, pida a la otra persona que le ponga nota. ;Se
ha merecido un sobresaliente, un notable, un aprobado o un suspenso? Pregiintele qué le ha gusta-
do y qué no le ha gustado de su respuesta.

Si no ha obtenido un sobresaliente, inviertan los papeles y diga a la otra persona la misma fra-
se que le dijo ella a usted. Cuando la persona le haya respondido, pongale nota. Descubriran que,
después de invertir los papeles varias veces, generalmente se encuentra una respuesta excelente.

He aqui un par de consejos que debe tener presente al realizar la representacion de papeles. Es-
ta suele dar mejor resultado si se limita a una sola frase por cada uno cada vez. Es decir, pida a la
otra persona que haga un comentario, y usted le responde. A continuacidn, pida a la persona que le
haga la critica. Asi, su companero podra sefalarle lo que ha hecho bien y lo que ha hecho mal. Des-
pués, pueden invertir los papeles y descubrir si su compafiero puede ofrecer una respuesta mas efi-
caz. Sigan invirtiendo los papeles hasta que descubran una respuesta eficaz.

Puede hacer con toda libertad dos copias de los cinco secretos de la comunicacion eficaz que
aparecen en la pagina 253, para que cada uno pueda consultar su copia durante la representacion
de papeles. Asi les resultara mas facil responder y ofrecerse mutuamente comentarios Gtiles y con-
cretos. Cuando lo haya practicado varias veces, estara preparado para aplicar los cinco secretos en
tiempo real. No olvide empezar con personas que no resulten amenazadoras, como por ejemplo
con nihos, para ir subiendo después hasta situaciones que representen un desafio mayor. Creo que
se sorprendera al descubrir lo facil que es relacionarse con otras personas cuando domine el arte de
dirigir sobre ellas el foco.

Los cinco secretos de la comunicacion eficaz pueden resultar increiblemente fitiles en una gran
variedad de situaciones que provocan ansiedad, entre ellas el hablar en pablico. Muchas personas
que tienen ansiedad por hablar en ptblico tienen miedo a que alguien del pablico dirija sobre ellos
el foco haciéndoles una pregunta hostil o dificil. Si aplica los cinco secretos de la comunicacion
eficaz, podra volver a su favor al instante hasta la critica mas adversa y no tendra que temer nunca
ninguna pregunta, por muy hostil que parezca su interlocutor.

Una vez pronuncié una conferencia sobre la serotonina del cerebro en el Colegio Universitario
de Medicina Baylor, en Houston. Hab{a unos quinientos psiquiatras entre el pablico. La conferen-
cia fue bien recibida, pero durante el tiempo de ruegos y preguntas un psiquiatra que estaba en la
Gltima fila se puso a atacarme. Proclamd que sus propias investigaciones revolucionarias habian
demostrado que cierta vitamina curaba la depresion, y se empefd en que yo era complice de los la-
boratorios farmacéuticos para silenciar su descubrimiento. Se puso a gritar muy enfadado que no
estaba dispuesto a tolerarlo.

i Vaya si senti que tenfa encima el foco! El pablico se puso tenso al instante, y quinientos pares
de ojos me miraban fijamente. Me resisti al impulso de defenderme. En vez de hacerlo, le dije que
habfa dicho algo muy importante y que sus criticas a la profesidon eran absolutamente validas.
Recalqué que muchos investigadores protegen su propio territorio y que no estan abiertos a las
ideas nuevas que se oponen a la postura oficialista. Sefialé que a lo largo de la historia de la medi-
cina se han producido muchos descubrimientos importantes en laboratorios pequenos, como el su-
yo, donde investigadores autobnomos y creativos habian estudiado sus propias ideas y habian triun-
fado. Le pedi que hablara conmigo después de la conferencia para que pudiera darme mas datos
acerca de sus investigaciones.



Puso cara de contento, se tranquilizd al momento, y la sesion de preguntas y respuestas prosi-
gui6 con normalidad. Parecia que el piblico agradecia mi respuesta amable al alborotador. De he-
cho, se levantaron tantas manos que no tuve tiempo de responder a todas las preguntas. La reac-
cion positiva a mi conferencia fue abrumadora.

Después de la conferencia, una multitud numerosa y entusiasta se agolpd alrededor del estrado
con preguntas y comentarios. Vi que el alborotador se abria paso entre el gentio y me dispuse a re-
cibir més ataques. Pero cuando llegd a primera fila, me dio la mano con energia y me felicitd. Pro-
clamd en voz alta que mi conferencia habia sido, con diferencia, la mejor que habia oido en su vi-
da sobre la quimica del cerebro, |y me pregunt6 si podria facilitarle copias de mis diapositivas para
usarlas, a su vez, en sus conferencias!

(Por qué habia sido tan eficaz mi respuesta? Me habia limitado a aplicar la técnica del desarme
y las caricias, dos de los cinco secretos de la comunicacion eficaz. Desarmé al alborotador al estar
de acuerdo con €l en que las investigaciones suelen ser mas politicas que cientificas y que a veces
se hace injustamente el vacio a las personas que no se cifien a la linea oficialista. Cuando lo califi-
qué de investigador autbnomo, creativo y valiente, se ablando, porque se sinti0 justificado de pron-
to y vio en mf a un aliado, en vez de a su enemigo.

Los cinco secretos de la comunicacion eficaz pueden ayudarle en dos sentidos con la ansiedad
por hablar en pablico. En primer lugar, su ansiedad se reducira al darse cuenta de que posee un me-
dio fabuloso para hacer frente a cualquier cosa que le pueda decir alguien durante una presenta-
cion. En segundo lugar, si alguien le plantea, en efecto, una pregunta malintencionada o dificil, y
usted aplica con habilidad la técnica del desarme y las caricias, el resto del pablico respondera de
manera positiva, porque veran que también ellos le pueden hacer preguntas sin miedo. Asf subira
la moral de todo el grupo.
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El modelo de la emocion oculta
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La técnica de la emocion oculta

Esconder los problemas bajo la alfombra

Traté en cierta ocasion a una joven llamada Alicia que sufria repetidos ataques de panico en el
trabajo. Poco después de terminar la ensefianza secundaria, Alicia se casd y se puso a trabajar con
un hombre que estaba poniendo en marcha una empresa distribuidora de refrescos.

Parecia que los ataques de panico de Alicia se producian siempre que su jefe pasaba cerca de su
mesa de trabajo. La invadia una sensacion de nausea y tenia ganas de vomitar. Muchas veces tenia
que ir a la sala de descanso y acostarse un rato. A veces se ponia tan mal que tenfa que volver a su
casa. Alicia consultd a varios médicos para descubrir cudl era el problema, pero todo parecia nor-
mal. No parecia que sus sintomas tuvieran ninguna causa clinica.

Alicia tenfa también ataques de panico cuando estaba en su casa, sobre todo cuando su marido
estaba de viaje de trabajo. Tenia panico y le llamaba por teléfono en estado de terror absoluto. Pa-
recia tan desesperada que a veces el marido habia tenido que dejar el viaje y volver a su casa a to-
da prisa para cuidar de ella. Alicia lo queria mucho y se sentia culpable por provocarle tantos pro-
blemas.

Aparte de sus ataques de panico, Alicia parecia feliz y bien adaptada. Me dijo que todo lo de-
mas marchaba bien en su vida. Le encantaba su trabajo y admiraba a su jefe. Este solfa alabarla y
le decia que era una persona muy valiosa para la empresa.

Parecia que los ataques de panico de Alicia salian de la nada, y yo no les veia ning@in sentido.
(Por qué sucedia esto? Trabajé con Alicia aplicando diversas técnicas de TCC. Estos métodos re-
sultaron atiles, pero sd6lo produjeron un alivio parcial. La ansiedad de Alicia mejord, pero no de-
saparecid.

En nuestra séptima sesion de terapia, Alicia me pregunt6 si las distorsiones cognitivas, tales co-
mo el pensamiento todo o nada, podian aplicarse a los problemas familiares. Yo le pregunté qué
queria decir. Ella me explic6 que, cuando era pequefa, sus padres le habfan puesto la etiqueta de
«la hija buena». Siempre se esforzaba mucho por agradar a sus padres y profesores, sacaba sobre-
salientes en todas las asignaturas, era una deportista destacada, se llevaba bien con todo el mundo
y la habian elegido delegada de su clase en sus dos Gltimos afios de secundaria. Era independiente y
responsable, el tipo de persona en que se podia confiar que haria bien lo que se le encargaba.

Por el contrario, sus padres habian asignado a su hermana, Joanie, la etiqueta de «la hija mala».
Joanie era rebelde e indisciplinada. Solia volver tarde a casa y meterse en lios. Cuando Alicia pen-
so en ello, dijo que aquellas etiquetas no eran muy realistas. Dijo que estaba claro que Joanie no
era «mala». También ella sacaba muy buenas notas y tenfa muchos amigos. Ahora tenfa un matri-
monio feliz y era una madre carifiosa, con dos nifias pequenas muy hermosas.



Ademas, Alicia confes6 que no siempre se sentia tan «buena» como creia todo el mundo. A
veces se sentfa rebelde y también queria ser indisciplinada, como Joanie. Pero le parecia que no
podia rebelarse porque tenia que representar el papel de la buena hija. Dijo que aquellas etique-
tas engafilaban mucho, porque en realidad su hermana y ella se parecian en muchos sentidos.

Pregunté a Alicia si crefa que aquellas ideas acerca de la hija buena y la mala podian tener algo
que ver con sus ataques de panico. Ella se detuvo a pensarlo y me confesd que en realidad no le
gustaba nada su trabajo, pero pensaba que no tenfa derecho a sentirse asi porque todo el mundo es-
peraba de ella que fuera siempre muy responsable, como hija buena que era. Dijo que no queria pa-
sarse la vida vendiendo refrescos y que en realidad queria dejarlo, pero que temia desilusionar a su
marido, a su jefe y a sus padres.

Yo le dije: «Alicia, si tuviésemos una varita magica y pudiésemos hacer realidad todos tus sue-
flos, (qué querrias hacer?». Ella dijo que desde nifia tenfa la fantasfa de disefiar ropa de mujer, pe-
ro que no habia tenido nunca el valor de perseguir su suefo. Ni siquiera sabfa si era un suefio rea-
lista, pero se moria de ganas de intentarlo.

Alicia dijo también que nunca habia tenido tiempo para descansar y divertirse. Siempre se habia
pasado las vacaciones de verano trabajando, hasta cuando estaba en el instituto, y nunca se habia to-
mado un tiempo libre simplemente para disfrutar de la vida porque tenia la sensacidon de que no le
estaba permitido.

Alicia decidid decir lo que sentia a su marido y a su jefe. Resultd que no se enfadaron en abso-
luto. De hecho, la apoyaron. Dejo el trabajo y descans6 durante un par de meses. Después queria
emprender la carrera profesional que habia sofado siempre.

Los ataques de panico de Alicia desaparecieron al instante, y ella dio por terminada la terapia.
Me escribid seis meses mas tarde para contarme cudnto agradecia mi ayuda y para decirme que no
habia vuelto a tener ningin otro ataque de panico. Se habia tomado sus primeras vacaciones ver-
daderas, y el tiempo libre le habfa encantado. Después, habia vivido la emocidn de volver al tra-
bajo. Después de buscar un poco aqui y alla, habia encontrado trabajo de aprendiza con una mujer
que disenaba ropa deportiva para mujeres. Decia que se estaba cumpliendo el suefio de toda una vi-
da y que estaba disfrutando cada minuto de su nueva vida.

Advirtamos que el panico de Alicia le servia de sustituto de la asertividad. Su panico era su ma-
nera de decir: «Algo marcha mal en mi vida. Este trabajo no es para mi». Pero, como temia reco-
nocer lo que sentia, lo obtenia de manera indirecta, representando el papel de enferma. Sus sinto-
mas de panico y sus nauseas le permitian dejar de trabajar y volver a su casa. Pero nadie podia
enfadarse con ella, ya que parecia que estaba enferma de verdad.

Al principio me parecid que la recuperacion espectacular de Alicia era un fendmeno aislado,
pero después empecé a ver esa misma pauta cada vez en mas pacientes. No se limitaba a los pa-
cientes que tenfan ataques de panico, sino que se presentaba en todo tipo imaginable de ansiedad,
entre ellas la preocupacion cronica, las fobias, el trastorno obsesivo-compulsivo, la hipocondria y
la ansiedad por la actuacidn, por decir sd6lo unos pocos. Por fin me di cuenta de que aproximada-
mente un 75% de mis pacientes con ansiedad escondian alglin problema o sentimiento. Cuando sa-
cabamos a la luz el problema y lo abordabamos, la ansiedad casi siempre desaparecia, como en el
caso de Alicia.

Decidi asignar a este procedimiento el nombre de «técnica de la emocion oculta». Esta técnica
se basa en la idea de que cuando uno esta angustiado, suele estar evitando alglin problema o senti-
miento, porque no quiere molestar ni herir los sentimientos de nadie. Puede que usted esté enfada-



do con un amigo o que desee algo que cree que no debe desear. Al poco tiempo se siente angustia-
do, y ni siquiera es consciente del problema que desencadend la ansiedad en un primer momento.
El problema que esta pasando por alto suele ser algo increiblemente evidente que le estd moles-
tando ahora mismo. Es tan visible como un elefante a dos pasos, pero usted no se da cuenta de que
esta ahi.

La técnica de la emocidn oculta parece muy sencilla, aunque no tanto como parece, ni mucho
menos. Esto se debe a que usted, probablemente, no es consciente del problema que le esté fasti-
diando cuando se siente angustiado. Casi todas las personas a las que he tratado por ansiedad al
principio me han dicho que todo iba muy bien, aparte de la condenada ansiedad. Para que el pro-
blema salga a la luz se necesita algo de tiempo y una buena labor de detective.

(Por qué niegan u «olvidan» sus problemas las personas con tendencia a la ansiedad? Creo que
se debe a que la mayoria de las personas que padecen ansiedad son demasiado amables. Estoy con-
vencido de que la amabilidad es la causa de casi toda la ansiedad. De hecho, si usted padece an-
siedad, le apuesto diez contra uno a que es una persona muy amable. Su «amabilidad» es conse-
cuencia de creencias contraproducentes como éstas:

e Agradar a los demas: siente que tiene que agradar a todo el mundo, aun a costa de sus pro-
pias necesidades y sentimientos.

e Fobia a la ira: siente que no se le permite estar airado, o quizé piense que la ira es peligrosa y
que debe evitarse a toda costa. Cuando esta irritado o molesto con alguien, se comporta con ama-
bilidad, entierra sus sentimientos y se dice a s mismo que no deberia sentirse como se siente.

* Fobia a los conflictos: evita los conflictos porque siente que debe llevarse bien siempre con
todo el mundo.

¢ Perfeccionismo emocional: cree que debe sentirse siempre feliz, alegre y optimista sobre su
vida, su trabajo y los demas.

* Emotofobia: ésta es la otra cara de la moneda del perfeccionismo emocional. «<Emotofobia»
es un término que creé yo mismo y que significa «miedo a las emociones negativas». Usted
cree que debe tener siempre controlados sus sentimientos y que no debe permitirse nunca
sentirse angustiado, vulnerable, solo, celoso, molesto o incapaz de enfrentarse a ciertas cir-
cunstancias.

Todas estas creencias contraproducentes son distintas maneras de decir una misma cosa, a sa-
ber, que usted tiende a ser demasiado amable y que no siempre esta en contacto con sus verdade-
ros sentimientos. Cuando se siente trastornado, aparta automaticamente de su mente el problema.
Al cabo de poco tiempo, esta tan consumido por la ansiedad que se olvida del problema que le mo-
lestaba desde el primer momento.

Los investigadores no saben por qué las personas angustiadas tienen esta tendencia a no aten-
der a los problemas. No es una mera cuestion de ingenuidad psicoldgica. Yo tengo bastantes cono-
cimientos de psicologia, pero a veces se me pasan por alto conflictos o problemas bastante evi-
dentes que me estan fastidiando. Si bien las personas proclives a la ansiedad suelen tener poca
asertividad, éste no suele ser el problema, y el entrenamiento de la asertividad no corrige el pro-
blema. El problema es que ni siquiera saben como se sienten.

Cuando pregunto a las personas si hay algo que les esta molestando, acostumbran a decirme que
no. Me aseguran que aman a sus conyuges, que se llevan bien con todos sus amigos y compaiieros



y que su trabajo les gusta... s6lo que necesitan ayuda con la preocupacion constante o los ataques de
péanico. No estan mintiendo. Sencillamente, no se dan cuenta del problema. No son capaces de de-
tectarlo.

Al cabo de unas semanas, cuando sale a la luz el verdadero problema, dicen: «jAh, eso! Bueno,
si, eso me ha molestado siempre. Claro».

El problema puede ser consecuencia del funcionamiento de nuestros cerebros. Es casi como si
existiera una parte del cerebro que conociera exactamente el problema, pero la parte consciente del
cerebro no pudiera acceder a esa informacion.

Si usted siente ansiedad, vale la pena, decididamente, probar la técnica de la emocion oculta.
Consta de dos pasos:

1. El trabajo de detective: ésta es la parte més dificil. Tiene que discurrir e intentar determi-
nar qué es lo que le estd molestando. Puede ser muy dificil hacer salir el problema a la aten-
cidn consciente. Quiza se diga a s mismo que no tiene ninglin problema salvo la propia an-
siedad, pero éste tarde o temprano sale a la luz. Habitualmente el problema es algo que le
esté fastidiando en el aqui y ahora, y no algo que esta enterrado en el pasado. Ademas, casi
siempre se tratard de algo bastante evidente, como por ejemplo que odia su trabajo, que es-
t4 enfadado con un amigo o que quiere hacer algo diferente con su vida. Generalmente no es
un problema psicoldgico profundo y complicado, como un complejo de Edipo.

2. La solucién: cuando haya identificado el problema que le esta fastidiando, tendra que ex-
presar sus sentimientos y hacer algo al respecto. Una vez resuelto el problema, lo mas fre-
cuente es que su ansiedad se reduzca o desaparezca.

Con el tiempo ird dominando mejor el arte de sintonizar con codmo se siente de verdad, pero
puede que mantenga siempre la tendencia a esconder sus sentimientos bajo la alfombra cuando es-
ta alterado. Entonces, volvera a sentirse angustiado. Cuando se dé cuenta de lo que esta pasando
de verdad, su ansiedad empezara a ser mas bien un activo que un pasivo. En realidad, es el modo
que tiene su cuerpo de decirle: «Oye, estas alterado por algo. Resuélvelo».

Ahora quiero que haga usted de psiquiatra y que aplique la técnica de la emocidn oculta para
ayudar a tres pacientes que han estado sufriendo ansiedad. Si bien es posible que usted sea muy di-
ferente a estos pacientes, estos ejercicios le haran mucho mas facil la aplicacion de esta poderosa
técnica para superar los miedos que le acosan.

Recuerde que la técnica de la emocidn oculta consta de dos pasos:

1. Identificar el problema o el sentimiento que le esta fastidiando.
2. Expresar sus sentimientos y tomar medidas para resolver el problema.

La mujer que creia que estaba a punto de morirse

Empezaremos con una vieja conocida. Probablemente se acordara usted de Terri, la mujer que,
después de sufrir ataques de panico implacables y depresion durante afios, se recuperd cuando se
puso a hacer ejercicios de salto en mi consulta. Aunque se habia recuperado por completo, yo sen-
tfa curiosidad por saber por qué habia surgido ese problema en un primer momento, de modo que



le pregunté por el primer ataque de panico que tuvo, diez anhos atras. ;Qué le estaba pasando por
entonces?

Terri me explicd que su marido y ella acababan de llegar a Jamaica para gozar de unas merecidas
vacaciones. Esperaban el viaje con mucho interés y habian ahorrado durante casi un afo para pagar-
lo. Los padres de Terri habian accedido a quedarse con sus hijos durante sus vacaciones para que
ellos pudieran estar tranquilos sin los nifios.

Terri y su marido estaban tan emocionados por irse de vacaciones que invitaron a otra pareja a
acompanarlos. Cuando aterrizaron en Jamaica, se subieron a un taxi y salieron camino del hotel.
Por el camino, Terri charlaba con la otra mujer de todas las cosas emocionantes que pensaban ha-
cer. En la conversacion, la otra mujer dijo que agradecia mucho a Terri y a su marido su generosi-
dad por hacerse cargo de todos los gastos de las vacaciones: los billetes de avidn, la comida, el ho-
tel, el taxi, e incluso las propinas. Aquello fue toda una sorpresa, porque Terri y su marido no eran
ricos y no se habian ofrecido nunca a pagar los gastos de la otra pareja.

Naturalmente, Terri era excepcionalmente «amable» y no queria trastornar a nadie, de modo
que no dijo nada. En vez de ello, empezd a hiperventilarse. No tardd en sentirse mareada y sin
aliento, y empez6 a sufrir un dolor en el pecho. Sintid panico y dijo: «jCreo que estoy a punto de
morirme!».

El taxista los llevd a toda prisa a un centro clinico de urgencias, donde le administraron oxige-
no. Naturalmente, aquello era lo peor que podian hacer, porque Terri, al haber estado respirando
tan deprisa ya tenfa demasiado oxigeno en la sangre. Sus sintomas se agravaron, y el médico le re-
comendd que tomara el primer avidon para volver a Estados Unidos y que pudieran tratarla en un
buen hospital.

El taxista los llevo otra vez al aeropuerto inmediatamente y todos tomaron el primer avion de
vuelta a Estados Unidos. Cuando llegaron a la sala de urgencias, a Terri ya se le habfa pasado el
ataque de panico, pero sus vacaciones se habfan echado a perder. Empez0 a sufrir ataques de pani-
co casi todas las semanas, e iba de médico en médico buscando curarse. Pronto empezd a desani-
marse y deprimirse, porque aquellos ataques terrorificos se volvian cada vez més frecuentes y pa-
recia que nadie podia ayudarla.

Abhora, quiero que usted aplique la técnica de la emocion oculta. Piense en lo que pasaba en el
taxi cuando a Terri le dio el primer ataque de panico. ;Qué mensaje proyectaban sus sintomas a la
otra mujer? ;Como cree usted que se sentia Terri? Aunque no se le ocurre nada, quiero que pruebe
a decir algo. Cuando haya terminado, le comentaré lo que creo yo.

Solucion

Terri se sintid muy alterada cuando se enter6 de que la otra pareja esperaba que su marido y
ella pagasen todas las vacaciones. Sin embargo, no verbalizd estos sentimientos y ni siquiera se
dio cuenta de lo molesta que se sentia porque era demasiado «amable» para eso. En su lugar, fue-
ron sus sintomas los que se encargaron de hablar. Terri decia indirectamente: «;No voy a pagar!».



También decia: «Me ponéis enferma» y «jHabéis echado a perder mis vacaciones, asi que yo voy
a echar a perder las vuestras!». Pero al asumir el papel de enferma, podia hacerse la inocente y na-
die podia enfadarse con ella. Al fin y al cabo, parecia que estaba al borde de la muerte.

i Ya se ve lo lista que puede ser nuestra ansiedad! Los sintomas de Terri ejercieron unos efectos
poderosos e inmediatos sobre las personas con las que estaba molesta. ;Significa esto que estaba
siendo agresiva-pasiva y manipulando a todos? En absoluto. La persona proclive a la ansiedad no se
da cuenta de como se siente, por lo que los sentimientos que intenta pasar por alto se manifiestan de
manera indirecta, disfrazados de ansiedad. Algunas personas empiezan a preocuparse cuando estan
trastornadas. A otras les dan fobias. Algunas, como Terri, tienen ataques de panico. Otras tienen sin-
tomas obsesivos-compulsivos. Los cientificos no saben por qué elige el cerebro una forma de ansie-
dad y no otra. Cuando usted tiene ansiedad, el sintoma extraho y preocupante puede tenerlo tan preo-
cupado que llega a perder de vista por completo el problema que le estaba molestando al principio.

Terri me dijo que esta interpretacion le parecia completamente 16gica. Dijo que, volviendo la
vista atras, todos sus ataques de panico habian sido desencadenados, probablemente, por pensa-
mientos negativos. Parecia que le daban los ataques poco después de haber vivido una situacion
conflictiva o haber tenido una discusidn con alguien, como por ejemplo con sus hijos. Querfa mu-
cho a sus hijos, pero éstos a veces se portaban mal y se metian en lios. Terri solia intentar razonar
con ellos en vez de imponerles su autoridad. Ellos seguian portdndose mal, y entonces Terri em-
pezaba a hiperventilarse, lo que le desencadenaba un ataque de panico. Esto le permitia proyectar
a sus hijos el mensaje: «Estais matando a vuestra madre con vuestra mala conducta. {Serd mejor
que lo dejéis ahora mismo!».

La ansiedad no llega casi nunca de manera inesperada, aunque siempre lo parece. Suele existir
algin problema o conflicto que estamos evitando, aunque no nos damos cuenta de ello por lo bien
que se nos da apartar automéaticamente de la atencidon consciente nuestros sentimientos negativos.

La mujer que no podia dejar de preocuparse

Marci era una mujer de Florida de 71 afios que llevaba mas de cincuenta afios sufriendo preo-
cupacion cronica. Ninguno de los tratamientos que habia recibido le habian servido de nada. Su
marido y ella acudieron a mi consulta durante varias semanas para participar en nuestro programa
de terapia intensiva.

Si bien el tema de la preocupacidon de Marci cambiaba de tanto en tanto, su pauta de preocupa-
cion compulsiva era siempre la misma, y cuando empezaba a preocuparse por una cosa, ya no po-
dfa dejarlo. Ultimamente estaba preocupada por sus dos hijos, Tim y Freddy. Ambos estaban di-
vorciados, se habfan vuelto a casar recientemente y se habian ido a vivir a California. A los dos les
gustaba ir de acampada, y siempre que Marci veia en la television reportajes sobre corrimientos de
tierras o terremotos en California, empezaba a preocuparse por ellos. A veces se imaginaba que ha-
bian sufrido un terrible accidente o un terremoto mientras estaban de acampada. Se los imaginaba
atrapados bajo grandes rocas, con las piernas aplastadas, gritando de dolor mientras se iban de-
sangrando poco a poco.

Marci se preocupaba también por Ralph, su marido, de 78 anos. Ralph jugaba al tenis todos los
dfas. Su médico le habia hecho recientemente una revision y dijo que todo estaba bien. A pesar de
todo, Marci se preocupaba por él constantemente y no sabia por qué. Por ejemplo, una noche,



mientras preparaba la cena, se imagind que su marido sufria un infarto y se caia de repente al sue-
lo. En esta fantasia temible, ella llamaba al nimero de Urgencias, se arrodillaba a su lado y le pre-
sionaba con fuerza el pecho intentando desesperadamente que el corazodn siguiera latiendo, mien-
tras €l se quedaba inconsciente y se morfa. Estas fantasias le venian inesperadamente a la mente
todo el dfa.

(Por qué pasaba esto? Al aplicar la técnica de la emocidn oculta, se intenta identificar algin
sentimiento o conflicto escondido. ;Tiene usted alguna teoria sobre la preocupacion de Marci?
(Por qué se imagina constantemente que su marido y sus hijos se mueren? ;Qué es lo que desen-
cadena estos miedos? ;Qué estd pasando entre bastidores?

Recuerde que las personas «amables» suelen ser las que tienen problemas de ansiedad. ;Qué
nos dicen los sintomas de Marci acerca de lo que siente ella por dentro? Vuelva a hacer de detecti-
ve y busque las pistas. He aquf algunas indicaciones.

* El problema o el sentimiento oculto esta en el aqui y ahora. No se trata de un conflicto ente-
rrado en el pasado.

 El problema oculto es de una evidencia increfble. Es tan visible como un elefante a dos pa-
s0s... sO0lo que usted no se da cuenta.

e El problema no es misterioso, como un complejo de Edipo o una lucha existencial sobre el
sentido de la vida. Es un problema corriente con el que todos podemos identificarnos.

e La ansiedad suele ser una representacion simbolica del conflicto o del problema que le esta
fastidiando. Es el modo que tiene el cerebro de comunicar indirectamente sus sentimientos
reprimidos.

De hecho, la ansiedad se parece mucho a sofiar despierto. Las personas angustiadas son como los
pintores y los poetas, que comunican los sentimientos de manera indirecta, por medio de iméagenes
y metaforas. ;Se acuerda de Alicia, la mujer que sentia panico y nduseas cada vez que su jefe pasa-
ba cerca de su mesa? Sus sintomas no eran mas que su manera de decir: «No quiero seguir aqui».
Pero ella era demasiado «amable» para reconocer que queria dejar el trabajo, y no queria herir los
sentimientos de su jefe, de modo que le «mostraba» como se sentia por medio de sus sintomas.

(Qué nos estan diciendo los miedos de Marci? ;Qué es lo que le estd molestando? Anote sus
ideas a continuacion. Si no lo sabe, ponga lo que se le ocurra. Le ruego que no siga leyendo hasta
que no haya anotado al menos una posibilidad.

Solucion

Puede que usted haya supuesto que Marci tiene miedo a quedarse sola o a que la abandonen,
porque en sus fantasias acaban muriendo su marido y sus hijos. La suposicidon es muy buena, aun-
que esta un poco desviada. Cuando usted aplica la técnica de la emocidn oculta, puede hacer al
principio algunas suposiciones equivocadas; no importa. Cuando trabajo con mis pacientes, les



pregunto: «;Puede ser esto?» o «;Puede ser esto otro?». Mis suposiciones no son validas en mu-
chos casos, pero tarde o temprano los pacientes terminan por «recordar» de pronto lo que les esta
molestando, y entonces comprendemos la ansiedad desde una perspectiva completamente distinta.
Cuando usted piense en lo que estd desencadenando su propia ansiedad, lo mas probable es que
tampoco dé en el blanco a la primera. Pero si mantiene una amplitud de miras, lo més habitual es
que termine por ver el problema o el sentimiento oculto.

Por si todavia no tiene claro qué es lo que estd molestando a Marci, le daré unas cuantas pistas.
Plantéese las siguientes preguntas:

* ;Qué les sucede al marido y a los hijos de Marci en sus fantasias?

* ;Quién crea estas fantasias?

¢ /Qué nos dicen estas fantasias acerca de como se puede estar sintiendo Marci? ; Qué tipos de
sentimientos pueden desencadenar este tipo de fantasias?

Advierta que en las fantasias de Marci, sus hijos mueren de manera lenta y terrible. Asi pues,
en cierto modo, Marci los estd matando una y otra vez. ;Qué sentimiento puede albergar esto? jSi
usted ha anotado que siente ira no expresada hacia sus hijos, ha ganado el premio Sigmund Freud!

Tuve mi primera reunion con Marci la tarde en que su marido y ella llegaron a Filadelfia. Cuan-
do me describid sus preocupaciones sobre su marido y sus hijos, le pregunté si podria ser que al-
bergara hacia ellos algunos sentimientos negativos que no hubiera expresado. Le hice ver que se
dedicaba a matarlos todos los dias en sus fantasfas y me preguntaba si podia sentirse molesta o in-
cluso llena de ira hacia ellos.

Marci me explicd que queria mucho a sus dos hijos, pero que no le gustaban las mujeres con las
que se habian casado los dos hacia poco tiempo. Sin embargo, no queria dar la imagen de bruja ni
de suegra odiosa, de modo que se habia limitado a guardarse sus sentimientos y a fingir que todo
era perfecto. Pero los sentimientos le corrofan por dentro.

Le pregunté si sentia también ira hacia su marido, ya que le estaba matando en sus fantasfas.
(Habian discutido o refiido recientemente? Marci me dijo que su marido y ella jamas discutian ni
renfan. De hecho, no se habian alzado la voz ni una sola vez en mas de cincuenta afnos de matri-
monio.

No podia creerme lo que estaba oyendo.

— ¢ Me estés diciendo que no te has sentido molesta ni airada con tu marido ni una sola vez?
—le pregunté.

— Yo no he dicho eso, doctor —respondid ella—. Lo que he dicho es que jamas hemos discuti-
do ni alzado la voz. {No he dicho que no me haya sentido enfadada con él!

Me explico a continuacion que cuando era nifia no habia visto jamas que sus padres estuvieran
en desacuerdo por nada y que le habian ensefiado que las personas que se querian de verdad no de-
bian refir ni discutir jamas. Marci confesd que se sentia molesta muchas veces con su marido, pe-
ro que le parecia que no debia expresar esos sentimientos, y por eso se los guardaba.

Sin embargo, la ira es un sentimiento que siempre se acaba expresando, de una manera o de
otra. Podemos intentar no hacerle caso, pero entonces se limitara a salir de manera indirecta. La ira
de Marci se disfrazaba de preocupacidon constante por el temor de que sus hijos y su marido pu-
dieran morirse. Pero en sus fantasias su muerte era siempre consecuencia de algo que estaba fuera
de su control, como un terremoto o un ataque al corazon. De esa manera, Marci puede matarlos sin



abandonar su papel de esposa y madre amante e inocente. {No es necesario que se fije en que es
ella la que esta produciendo las fantasfas y organizando las muertes!

Es fundamental que detecte con exactitud la causa oculta de su ansiedad, aunque en general es-
to no conduce de por sf a la curacion. Para sentirse mejor tendrd que expresar sus sentimientos o
resolver el problema que le estd molestando. Marci y yo hablamos de como podria expresar sus
sentimientos con amor y con tacto para que pudiera ser mas abierta y sincera con sus hijos y su ma-
rido sin parecer hostil ni critica, sin asustarlos. Practicamos estas habilidades por medio de la re-
presentacion de papeles, y ella lo hacia bien.

Después de la sesion, Marci volvid a su hotel y decidi6 llamar a sus dos hijos y decirles lo que
sentia Gltimamente. Me contd que habia tenido las mejores conversaciones de su vida con ellos, y
su preocupacion acerca de sus hijos desaparecio.

A la mafana siguiente, Marci se presentd con su marido y me preguntd si éste podia participar
en la sesidon con nosotros. Me dijo que a los dos les vendria bien, probablemente, algo de forma-
cion en la comunicacion. Yo apliqué un método de terapia conyugal que se llama «ejercicio del mi-
nuto». Este ejercicio permite a las parejas expresar sus pensamientos negativos y escucharse mu-
tuamente de manera carifiosa, sin pasar a la defensiva. A Marci y a su marido les gustd el ejercicio.
Al poco rato se estaban comunicando unos sentimientos intimos que no habian puesto en comin
jamas. Lloraron y se abrazaron y dijeron que se sentian mas unidos que nunca. Al final de la se-
sidon, Marci dijo que todas sus preocupaciones se habian desvanecido y que por fin se sentia com-
pletamente libre de ansiedad por primera vez en mas de cincuenta ahos.

Yo dije a Marci que la buena noticia era que por fin estaba curada de su preocupacion cronica
y que lo mas probable era que la preocupacion le volviera una y otra vez durante el resto de su vi-
da. Esta motivacion era atin mejor. ;Por qué? ;Qué significa que Marci tenga ansiedad? Apunte
aqui sus ideas antes de seguir leyendo.

Solucion

La mayoria de la gente cree que la ansiedad es mala. Yo no lo veo asi. Nadie puede sentirse
feliz constantemente. A todos nos toca nuestra parte de disgustos y desilusiones de vez en cuan-
do. Tarde o temprano, Marci se sentird alterada, y entonces lo mas probable es que esconda los
problemas bajo la alfombra y vuelva a preocuparse de nuevo. Aunque probablemente domina-
rd mejor el arte de reconocer y expresar sus sentimientos negativos, tales como la ira, es posi-
ble que no alcance nunca el punto en que sea capaz de hacerlo con regularidad y en tiempo real.
La tendencia a esconder los sentimientos negativos es automatica en algunas personas. Lo ha-
cen antes de haberse dado cuenta de lo que les pasa.

Pero Marci ya no tendra que volver a inquietarse por eso. ;Por qué? Porque siempre que em-
piece a preocuparse, la preocupacion no serd mas que el modo que tendra su cuerpo de decirle que
esta trastornada o enfadada con alguien. Cuando detecte el problema y exprese sus sentimientos,
la preocupacion desaparecerd de nuevo. Vista desde esta perspectiva, la preocupacion de Marci es



en realidad un activo, pues su ansiedad es una senhal que indica que existe un problema que debe
abordar.

La técnica de la emocion oculta quiza parezca sencilla, pero puede ser todo un desafio. No
siempre es facil sintonizar con el problema o con el sentimiento que le est4 fastidiando. Normal-
mente hace falta bastante insistencia hasta que el problema que ha estado ocultando salta a la aten-
cidn consciente. Hasta ese momento, quiza crea que esta técnica no tiene aplicacion para usted.
Mantenga la amplitud de miras y piense en las personas que conoce y en las actividades que reali-
za. Preglintese a s mismo: «;Me estd molestando algo que he estado dejando de lado?», «;Estoy
enfadado con alguien?», «; Estoy trastornado por algo?».

El sentimiento o el problema oculto saldra a la luz tarde o temprano. Cuando eso suceda, usted
comprendera su ansiedad de una manera radicalmente diferente y contard con una herramienta po-
derosa para vencerla.

El patélogo que tenia miedo a los cadaveres

Ahora que ha practicado usted un par de ejercicios para aprender a encontrar las emociones
ocultas, voy a presentarle un caso algo mas dificil. En cierta ocasion traté a un médico residente
del Departamento de Patologia, llamado Corey, que acudid a mi consulta para tratarse un trastor-
no obsesivo-compulsivo, problema que habia sufrido a temporadas desde la infancia. Los sintomas
se le habfan agravado Gltimamente y ponian en peligro su carrera profesional. Corey explicd que
hacia unas semanas, al hacer una autopsia, habia saltado un trocito de la columna vertebral del ca-
daver y se le habia metido en el ojo. Se la quitd enseguida, y no parecia que tuviera ninguna lesion
en el ojo, pero empez6 a preocuparse temiendo haber contraido la enfermedad de Creutzfeldt-Ja-
kob, que es una forma de demencia contagiosa y terrible. Es la version humana del mal de las va-
cas locas, y todos los que la contraen mueren en un plazo de seis meses.

Corey sabia racionalmente que el hombre al que estaba haciendo la autopsia habfa muerto de un
infarto y no tenia la enfermedad de Creutzfeldt-Jakob. Sin embargo, la ansiedad le abrumaba, y de-
sarrolld una fobia a la contaminacion, ademas de una lentitud compulsiva. Empez6 a ponerse dos
batas y dos pares de guantes para cada autopsia, y se cercioraba meticulosamente de que no le que-
dara expuesto ni un centimetro de piel. {Hasta habfa empezado a ponerse un casco espacial como los
de la NASA para protegerse la cara! Tardaba méas de una hora en vestirse para cada autopsia.

Corey también empez0 a dedicar cada vez més tiempo a sus autopsias para «asegurarse de que
lo hacia bien». Al poco tiempo, iba a paso de tortuga y no podia terminar ninguna de sus autopsias,
ni siquiera tras horas y horas de esfuerzo intenso. Empezaban a acumularse en el depdsito los ca-
daveres con la autopsia a medio hacer, y los demés residentes de patologia se quejaban de que no
podian hacer sus autopsias porque no habia sitio.

Cuando pregunté a Corey si habia algo que lo molestara, €l insistio en que todo iba bien. Me ex-
plicd que tenfa un matrimonio feliz y que se llevaba muy bien con todos los demas residentes de
su programa. Ademas, me dijo que ya sabia desde nifio que iba a ser patdlogo. Decia que todo en su
vida era estupendo, aparte de sus sintomas, pero temia tener que abandonar el programa de forma-
cidn si no podia hacer algo para cambiar su situacion.

Los sintomas de Corey pueden parecer extranos, pero se trata de un caso clasico de TOC. Aho-
ra llega el momento de la labor de detectives. ;Hay algo que esté fastidiando a Corey y que no nos



esté diciendo? ;Le cree usted cuando dice que no hay problemas en su vida? ;O esta intentando de-
cirnos algo? ;Qué sentimiento o problema oculto puede estar sufriendo Corey? Escriba aqui lo que
le parezca mas probable.

Solucion

Naturalmente, Corey es el Gnico que puede decirnos con exactitud lo que esta pasando. Noso-
tros sdlo podemos hacer conjeturas mas o menos fundadas. Pero si usted sigue a oscuras, pregiin-
tese lo siguiente:

e ;Parece que a Corey le gusta su trabajo?
* ;Tiene en realidad sentimientos positivos hacia los demas residentes de su programa? ;Qué
repercusiones tienen sobre ellos sus sintomas obsesivos-compulsivos?

Corey y yo aplicamos diversas técnicas de TCC, con éxito solo parcial. Al cabo de cinco o seis
sesiones, su ansiedad habia mejorado en un 50%, pero él seguia sufriendo. Cada vez que lo vefa,
le preguntaba si habia algiin problema que no me hubiera contado. ;Hab{a algo que le estuviera
fastidiando? El siempre insistia en que todo iba bien, a excepcion del TOC.

Al principio de la octava sesidn, las cosas tomaron un giro inesperado. Corey me enseiid un
anuncio de una publicacion médica local. Al parecer, un hospital universitario cercano necesitaba
un residente de Urgencias para dentro de unos meses. Corey parecia emocionado.

— ¢ Por qué estas tan emocionado, Corey? Me habias dicho que siempre habias querido ser pa-
tologo —le dije.

—No —respondid él—. Mi padre siempre quiso que yo fuera patdlogo. Si quiere que le diga la
verdad, odio la patologia. Siempre he querido ser médico de Urgencias.

Después reconoci6 otra cosa. El era judio, pero trabajaba en un hospital cristiano fundamenta-
lista. Tenia la sensacion de que entre el personal habia un antisemitismo sutil. Por ejemplo, a ve-
ces le parecia que salia mal parado en la distribucidn de los turnos y las rotaciones, aunque él siem-
pre lo aceptaba todo con educacidn para que sus colegas y sus supervisores no se molestaran ni lo
tacharan de problemaético.

De pronto, los sintomas de Corey tenian pleno sentido. Su fobia a la contaminacién y su lentitud
obsesiva eran su manera de decir: «No soporto hacer autopsias a cadaveres. {No quiero pasarme la
vida haciendo esto! Al mismo tiempo, hacia dificil la vida a todos los demas residentes del progra-
ma, y se desquitaba de ellos indirectamente representando el papel de victima inocente del TOC.

Naturalmente, Corey tendra que expresar los sentimientos que ha estado ocultando y hacer al-
go respecto a su problema. Después de la sesion, se fue en su coche hasta el hospital que habia pu-
blicado el anuncio y presentd una solicitud para el puesto. Tenia unas credenciales excelentes, y el
director del programa lo aceptd alli mismo. Después, volvio a su hospital y fue a ver al director de
formacion de residentes. Corey le explicod que dimitirfa a finales de junio porque habia decidido



que la patologia no era para €l. También le explico sus inquietudes sobre los prejuicios religio-
sos que habia encontrado. Los dos mantuvieron una buena conversacion sincera, y Corey se sintid
aliviado.

Cuando vi a Corey a la semana siguiente, estaba jubiloso. Me explico que habia perdido todos
sus miedos a la contaminacion y que se habia puesto al dia con sus autopsias. Dijo que, de hecho,
era capaz de hacer las autopsias mas deprisa que ningln otro residente del programa. Estaba ilu-
sionado con sus nuevos planes profesionales y se sentfa capaz de poner fin a la terapia.

A mi me encanta la técnica de la emocion oculta, no sélo porque es una herramienta poderosa
para el tratamiento, sino también porque hace comprensible la ansiedad, de tal manera que ésta de-
ja de parecer extrafa, rara o misteriosa. La ansiedad no es una cosa que aparezca de la nada, sin
motivo alguno. Por el contrario, se forma en un contexto humano. El verdadero miedo que esté de-
tras de la ansiedad es el miedo a nuestras propias emociones y sentimientos. Cuando usted aplique
esta técnica con éxito, no solo superara su ansiedad, sino que llegara a comprender de manera mu-
cho mas profunda quién es usted y lo que significa ser un ser humano.



Quinta parte

Elegir las técnicas que le daran resultado
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El circulo de la recuperacion

Fracasar tan deprisa como pueda

Ya ha aprendido muchos tipos de técnicas cognitivas, de exposicidon y la técnica de la emocion
oculta. Estas técnicas pueden ayudarle a desmentir los pensamientos negativos que desencadenan
la ansiedad y la depresion. Consulte la lista completa de todas estas herramientas, «40 maneras de
rebatir sus miedos», en la pagina 274. Saber que tiene todas estas armas a su disposicion deberia
resultar tranquilizador, pero al mismo tiempo también puede parecer abrumador o desconcertante.
(,Como puede determinar qué técnica le va a dar resultado a usted?

La respuesta a esta pregunta no es sencilla. Quiza piense que unas técnicas dan resultado para
la preocupacidn crdnica y otras lo dan para los sentimientos de inferioridad, las fobias, la timidez,
los ataques de panico o el trastorno obsesivo-compulsivo. Si bien hay algo de verdad en esta idea,
la realidad no es tan sencilla, ni mucho menos. La técnica que da resultado es casi siempre la que
no se esperaba.

Por ejemplo, vimos en el capitulo 11 como una mujer llamada June superaba cincuenta y tres
anos de ataques de panico y de agorafobia cuando aplicamos la técnica experimental. Cuando Ju-
ne descubrid que no era capaz de volverse loca a sf misma, por mucho que lo intentara, sus senti-
mientos de panico desaparecieron. Antes de aquello, yo habfa probado mas de diez técnicas que no
habfian dado resultado.

Si yo hubiera sabido que la técnica experimental le iba a dar tan buen resultado a June, la ha-
bria probado en primer lugar. Pero es muy dificil hacer predicciones de este tipo, porque, con fre-
cuencia, dos personas con un mismo tipo de ansiedad responden bien a técnicas completamente
distintas. En este capitulo voy a ensenarle a seleccionar las técnicas que le daran resultado a usted.
Empiece siempre por cumplimentar un registro diario de estado de animo. ;Recuerda usted los cin-
co pasos? Vea si es capaz de enumerarlos aqui, antes de consultar las respuestas.

Paso 1.
Paso 2.
Paso 3.
Paso 4.
Paso 5.




40 MANERAS DE REBATIR SUS MIEDOS

Técnicas de descubrimiento

1. Técnica de la flecha descendente
2. Técnica del «Qué pasaria si»

19. Paradoja de la aceptacién

Técnicas motivacionales

20. Analisis de costes-beneficios (ACB)

Técnica basada en la compasién

3. Técnica del doble pardmetro

21. ACB paraddjico
22. El abogado del diablo

Técnicas antipostergacion

Técnicas basadas en la verdad

. Examinar las pruebas

. Técnica experimental
. Técnica de la encuesta
. Reatribucién
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23. Hoja de prediccién de placer

24. Pasos pequefios para grandes hazafas
25. Hoja antipostergacion

26. Lista de problemas y soluciones

Técnicas semanticas

8. Método semantico
. Definamos los términos
10. Concretar

=]

Exposicion clasica

27. Exposicion gradual

28. Inundacion

29. Prevencién de respuesta
30. Distraccién

Técnicas basadas en la légica

11. Pensar en términos matizados
12. Proceso contra resultado

Exposicidn cognitiva

31. Inundacién cognitiva
32. Sustitucién de imagenes

Técnicas cuantitativas

13. Autoseguimiento
14. Ratos de preocupacioén

33. Reelaboracién de recuerdos
34. Fantasia temida

Exposicion interpersonal

Técnicas basadas en el humor
15. Ejercicios de ataque a la verglienza*
16. Magnificacién paradéjica
17. Imdgenes humoristicas

35. Practica de la sonrisa y el saludo
36. Entrenamiento del coqueteo

37. Préctica del rechazo

38. Autorrevelacion

39. Técnica de David Letterman

Técnicas de representacion de papeles**

18. Externalizacién de voces

40. Técnica de la emocién oculta
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* Esta técnica podria clasificarse también como técnica de exposicion interpersonal.
** QOtras técnicas que dan buen resultado con representacion de papeles son la técnica del doble parametro, la para-
doja de la aceptacion, la del abogado del diablo, la de la fantasfa temida, el entrenamiento del coqueteo y la técnica de Da-

vid Letterman.



Solucion
Los cinco pasos son los siguientes:

Paso 1. Describa el suceso trastornador. Puede tratarse de cualquier momento en que usted se
sintid trastornado.

Paso 2. Rodee con un circulo sus sentimientos negativos y valdrelos en una escala del 0% (na-
da en absoluto) al 100% (lo peor posible).

Paso 3. Anote sus pensamientos negativos e indique el grado en que cree en cada uno, del 0%
al 100%.

Paso 4. Identifique las distorsiones de cada pensamiento negativo.

Paso 5. Sustituya los pensamientos por otros mas positivos y realistas. Indique el grado en que
cree en ellos, del 0% al 100%. Después, vuelva a puntuar su grado de creencia en ca-
da uno de los pensamientos negativos.

El quinto paso es el mas importante, porque en ¢l usted rebate sus miedos. Sin embargo, tam-
bién es el mas dificil, pues habitualmente usted estara convencido de que sus pensamientos nega-
tivos son absolutamente validos. Desmentir los pensamientos negativos de otra persona es facil; es
mucho mas dificil darnos cuenta de cobmo nos estamos engahando a nosotros mismos.

Cuando haya completado los primeros cuatro pasos, elija un pensamiento negativo con el que
quiera empezar a trabajar y escribalo en el centro de un circulo de la recuperacion como el de la
pagina 279. El circulo es como una trampa en la que usted ha caido. Mientras siga creyendo el pen-
samiento que esta en el centro, se sentira angustiado y deprimido. Vera que hay dieciséis flechas
que terminan en sendos recuadros. Cada flecha representa una manera distinta de escapar de la
trampa y de desmentir el pensamiento que le esté trastornando.

Elija diversas técnicas de la lista de las 40 maneras de rebatir sus miedos y escriba el nombre
de una técnica en cada uno de los recuadros que estan alrededor del circulo de la recuperacion. Lo
mejor es escribir al menos quince técnicas, pues no sabemos cudl le va a dar resultado a usted. Si
quiere poner mas, puede utilizar el segundo circulo de la recuperacion. Cuantas mas técnicas enu-
mere, mas armas tendra usted a su disposicion para ayudarle a destruir el pensamiento negativo
que est en el circulo central.

(Como sabra qué técnicas escribir en los recuadros? Es facil. Basta con que repase la lista de-
tallada de las 40 maneras de rebatir sus miedos, que aparece en las paginas 294 y siguientes. En es-
ta lista aparece un breve resumen de como funciona cada técnica, y esto le facilitard mucho la la-
bor. Si una técnica le parece prometedora, escriba en un recuadro el nombre de ésta. Volveremos a
hablar de este tema mas adelante, en este mismo capitulo.

De momento no debe preocuparse mucho de qué técnicas elige ni de como va a funcionar cada
una. Simplemente, procure seleccionar bastantes técnicas. Si el pensamiento negativo que figura
en su circulo de la recuperacion le hace sentirse angustiado, procure incluir técnicas de las tres ca-
tegorias: técnicas cognitivas, técnicas de exposicidon y la técnica de la emocidn oculta. Un buen
combinado seria elegir al menos de diez a quince técnicas cognitivas, dos o tres técnicas de expo-
sicion y la técnica de la emocidn oculta.

Cuando haya anotado al menos quince técnicas en su circulo de la recuperacion, podra poner-
las a prueba, una tras otra, hasta que encuentre las que le dan resultado a usted. Si una técnica no



le sirve, pase a la siguiente de su circulo de la recuperacion. Su objetivo debe ser fracasar tan de-
prisa como pueda para llegar lo antes posible a la técnica que sf le da resultado.

(Por qué es necesario probar tantas técnicas? Porque la mayoria de las técnicas que probara no
resultaran eficaces, pero no sera un problema, porque quedan muchas otras disponibles. Si entien-
de esto antes de empezar a trabajar con el pensamiento negativo, no se sentira frustrado ni trastor-
nado cuando no dé resultado una técnica. Por término medio, tendrd que probar por lo menos de
diez a quince técnicas hasta encontrar la que desmienta su pensamiento negativo. Por eso tiene tan-
ta importancia el circulo de la recuperacion. Usted tiene todas las herramientas necesarias para su-
perar practicamente cualquier tipo de sentimiento negativo, entre ellos la depresion, la ansiedad y
la ira.

Quisiera poder decirle que existe una técnica increible que da resultado para todo el mundo y
para todo tipo de emocidn negativa. As{ serfa mas facil la vida. Los promotores siempre estin in-
tentando vendernos la idea de que una técnica sencilla es capaz de curar cualquier cosa. Unos di-
cen que la solucion es el aerobic, como antes lo era el jogging. Al afio siguiente nos dicen que la
meditacion de atencion plena es el antidoto definitivo contra el estrés. El psicoandlisis lo fue du-
rante décadas. Después vino la hierba de San Juan. Pero la panacea no existe ni existira jamas. El
circulo de la recuperacidn representa un planteamiento radicalmente distinto. Usted crea un pro-
grama de tratamiento poderoso, a la medida de sus problemas concretos.

Veamos como funciona. Probablemente se acordaré usted de Jason, el joven que sentia timidez
cuando estaba en la cola del supermercado, pensando en la joven cajera atractiva. Aunque le pare-
cia que la joven le sonrefa, él estaba demasiado angustiado para devolverle la sonrisa o para mi-
rarla siquiera. Uno de sus pensamientos negativos era: «No tengo personalidad».

Este pensamiento hard que Jason se sienta tan angustiado e inseguro que lo més probable sera
que tenga la carrera perdida sin haber empezado a correr. Si cree verdaderamente que «no tiene
personalidad», se sentird apurado, necesitado de carifio e inseguro si intenta hablar con ella. Esto,
a su vez, la desanimara a ella, y entonces €l llegara a la conclusion de que verdaderamente no tie-
ne personalidad.

Tampoco es que el pensamiento negativo de Jason fuera demasiado realista. De hecho, era en-
cantador, listo, enérgico y creativo. Ademas, tenfa un gran sentido del humor. ;Qué distorsiones se
encierran en su pensamiento «No tengo personalidad»? Sefnale en la tabla siguiente las distorsio-
nes que pueda encontrar. Las definiciones de las distorsiones aparecen en la pagina 358, por si
quiere repasarlas.

Distorsién ) Distorsién )

1. Pensamiento todo o nada 6. Magnificacién o minimizacién
2. Generalizacion excesiva 7. Razonamiento emocional
3. Filtro mental 8. Afirmaciones del tipo «Deberia»
4. Descartar lo positivo 9. Poner etiquetas
5. Saltar a conclusiones 10. Inculpacién

e Lectura del pensamiento e Autoinculpacién

e Adivinacién del porvenir e Inculpacién de los demas




Solucion

Jason y yo encontramos que en su pensamiento «No tengo personalidad» se encontraban las
diez distorsiones.

Distorsion

V)

Explicacién

Pensamiento todo o nada

Jason cree que o bien tiene una personalidad tre-
menda o no tiene ninguna personalidad. Esto no
es muy realista, ya que nadie es completamente
de una manera o de la otra. A veces estamos rela-
jados y tranquilos. Otras veces nos sentimos ten-
sos y apurados. La mayor parte del tiempo esta-
mos en alguna parte entre los dos extremos.

Generalizacion excesiva

Jason esta generalizando, desde una situacion
concreta hasta todo su ser. De manera que, si se
siente timido y apurado cuando esta en la cola
del supermercado, llega a la conclusién de que
no debe de tener personalidad.

Filtro mental

Jason se esta centrando en todas las ocasiones en
que se ha sentido angustiado y apurado en situa-
ciones de trato social y esté filtrando todas las oca-
siones en que se ha sentido relajado y tranquilo.

Descartar lo positivo

Jason descarta todas sus buenas cualidades. En
realidad, es razonablemente atractivo e inteligen-
te y no tiene motivos para pensar que parecera
tonto o que le dardn un corte si coquetea con al-
guien que le atrae. También descarta el hecho de
que parecia que la cajera le sonrefa.

Saltar a conclusiones
e Lectura del pensamiento
e Adivinacion del porvenir

Jason supone que la cajera pensara que no tiene per-
sonalidad, aunque él no tiene pruebas de ello (lectu-
ra del pensamiento y adivinacién del porvenir).

Magnificaciéon o minimizacién

Jason minimiza el hecho de que puede ser bas-
tante encantador y atractivo cuando se siente re-
lajado.

Razonamiento emocional

Siente que no tiene personalidad, por lo que llega
a la conclusién de que verdaderamente es aburri-
do y torpe.

Afirmaciones del tipo «Deberia»

Jason cree que deberia tener una personalidad
abierta y chispeante. Se compara a si mismo cons-
tantemente con su yo ideal y con los demas, y cree
que deberia ser asi.

Poner etiquetas

En vez de decirse a si mismo que se siente timido
e incémodo, lo cual es perfectamente normal, Ja-
son se dice que no tiene personalidad. Se esta po-
niendo una etiqueta destructiva.

10.

Inculpacion
e Autoinculpacién
e Inculpacion de los demds

Jason se esta despreciando a si mismo porque se
siente timido y angustiado.




Pregunté a Jason si podia transmitirse a si mismo otro mensaje que fuera més positivo y mas
realista. Me dijo que podia decirse a si mismo: «Tengo una gran personalidad». Le pedi que escri-
biera esto en la columna de «Pensamientos positivos» de su registro diario de estado de animo y
que indicara en qué medida lo crefa. Como puede verse en su columna de «% creencia», s6lo lo
crefa en un 20%, porque sabia que se sentia incobmodo cuando estaba cerca de las chicas, y no te-
nia mucha experiencia de hablar con ellas. Su pensamiento positivo no conseguia cumplir la con-
dicidon necesaria para el cambio emocional porque no era verdadero al 100%. Como puede verse
en la columna de «% después», segufa creyendo al 100% el pensamiento negativo.

. . % % . . . . %
Pensamientos negativos . | Distorsiones Pensamientos positivos .
antes | después creencia

7. No tengo personalidad. 100% 100% PTN, GE, | 7. Tengo una gran persona- | 20%
FM, DP, LP, lidad.
AP, MIN, RE,
ATD, PE, Al

Aqui es donde interviene el circulo de la recuperacion. Jason no ha sido capaz de desmentir por
su cuenta el pensamiento negativo, por lo que tendremos que aplicar algunas de nuestras técnicas.
He puesto su pensamiento negativo en el centro del circulo de la recuperacidon de la pagina 279.
Intente enumerar al menos quince técnicas que puedan ayudarle a desmentir este pensamiento.
Puede consultar el resumen de las 40 maneras de rebatir sus miedos de la pagina 274 o la lista con
breves descripciones de cada una de las técnicas, en las paginas 294-301. Escriba el nombre de
una técnica en cada uno de los recuadros que rodean el circulo. Cuando haya terminado, pase a las
paginas 281-283 y le hablaré de las técnicas que seleccionamos Jason y yo.

Solucion

En la pagina 281 puede ver el circulo de la recuperacion que realizamos Jason y yo. No se preo-
cupe si la lista de técnicas que ha preparado usted es diferente. Mientras haya elegido al menos
quince técnicas, ird por buen camino.

La primera que probamos fue examinar las pruebas. Pregunté a Jason si tenia alguna prueba de
que si tuviera una gran personalidad. El me dijo: «Puedo ser muy divertido y estar muy relajado
cuando estoy en mi casa, con mi familia». Le pedi que escribiera esto en la columna de «Pensa-
mientos positivos» de su registro diario de estado de &nimo. Como puede verse en la columna de
«% creencia» (véase pag. 280), crefa en este pensamiento al 100%.

No obstante, si consulta la columna de «% después», vera que la creencia de Jason en el pensa-
miento negativo solo bajo al 95%. Esta reduccion minima nos indica que sigue creyendo en el pen-
samiento negativo. Esto se debe a que el pensamiento positivo es en realidad una forma de condena
por medio de una alabanza tibia. Jason explic6 que sus experiencias con su madre y su hermano no
contaban, porque €l se sentia apurado y tenso siempre que estaba con chicas de su edad. En este ca-
so, el pensamiento positivo cumplia la condicion necesaria para el cambio emocional, porque era ver-
dadero al 100%, pero no cumplia la condicidn suficiente, ya que apenas reducia la creencia de Jason
en el pensamiento negativo.
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. . % % . . . o %
Pensamientos negativos . | Distorsiones Pensamientos positivos .
antes | después creencia
7. No tengo personalidad. 100% 100% PTN, GE, ( 7. Tengo una gran persona- 20%
FM, DP, LP, lidad.
AP, MIN, RE,
ATD, PE, Al
95% Puedo ser muy divertido y\ 100%
estar muy relajado cuan-
do estoy en casa, con mi
familia.
Este pensamiento positivo no cumplia la T

Este pensamiento positivo no cumplia la
condicién suficiente para el cambio. Aun-
que era cierto al 100%, no desmentia el
pensamiento negativo.

condicién necesaria para el cambio, por-
que Jason sélo lo crefa al 20%.

Ahora nos encontramos con un problema. Cuando pregunté a Jason si podia oponerse al pensa-
miento negativo, él presentd un pensamiento positivo que no resultd eficaz. Después, probamos
con examinar las pruebas, pero él seguia sin ser capaz de desmentir el pensamiento negativo. Se-
gufa convencido de que no tenfa personalidad. ;Qué debfamos hacer a continuacion? Escriba aqui
sus ideas antes de seguir leyendo.

Solucion

Cuando una técnica no funcione, limitese a pasar a la técnica siguiente de su circulo de la re-
cuperacion. Si fuera tan facil desmentir los pensamientos negativos, la gente no tendria que sufrir
la depresion ni la ansiedad, de entrada. Por fortuna, nos quedan bastantes mas técnicas que probar.

Las distorsiones de su pensamiento negativo le aportaran con frecuencia algunas ideas sobre las
técnicas que puede probar, ya que determinadas técnicas pueden resultar especialmente eficaces
para ciertos tipos de distorsiones. El pensamiento de Jason «No tengo personalidad» es una afir-
macidn del tipo «Deberia» oculta, ya que se esta diciendo a si mismo que deberia tener una perso-
nalidad bulliciosa y abierta, y decir a la cajera algo muy ingenioso. Esto le somete a una presion
enorme. Ademas, es poco realista, pues la mayoria de las personas nos sentimos algo nerviosos y
apurados cuando empezamos a salir con personas del otro sexo. { Yo me sentia asi, desde luego! Al
principio no sera usted enormemente divertido ni espontaneo, porque no esta seguro de qué puede
esperar. Esto no significa que sea usted deficiente o que no tenga personalidad; lo Ginico que signi-
fica es que es inexperto.

La siguiente técnica en nuestro circulo de la recuperacidn es el método semantico. Suele resul-
tar Gtil para las afirmaciones del tipo «Deberia». Pregunté a Jason si seria capaz de transmitirse a
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sf{ mismo un mensaje menos insultante cuando estuviera nervioso. ;Podia pensar en sus senti-
mientos de apuro de una manera méas delicada y amable? A Jason se le ocurri6 el pensamiento po-
sitivo: «Tengo bastante buena personalidad cuando me siento relajado. Mi problema verdadero es
la timidez, y no la falta de personalidad».

Pedi a Jason que escribiera este pensamiento en la columna de «Pensamientos positivos» de su
registro diario de estado de 4&nimo y que indicara en qué medida lo creia. Como se ve en la colum-
na de «% creencia», lo crefa al 100%. Ademas, redujo su creencia en el pensamiento negativo has-
ta el 25%, como puede verse en la columna de «% después». Esto significaba que el pensamiento
positivo cumplia las condiciones necesaria y suficiente para el cambio emocional.

(Hasta qué nivel debe intentar usted reducir su creencia en un pensamiento negativo? Esto de-
pendera del tipo de pensamiento negativo en el que esté trabajando. A veces podra reducir su
creencia en un pensamiento negativo al 0%. En el caso de Jason, me parecid que la reduccion al
25% era suficiente, ya que verdaderamente se siente apurado en las situaciones de trato social, y
por lo tanto el pensamiento negativo tiene algo de verdad. Eso cambiara en el futuro, probable-
mente, pero de momento ha dado un paso inmenso hacia adelante.

El primer intento de pensamiento
positivo de Jason no fue eficaz
porque en realidad no lo crefa.

. . % % . . . - %
Pensamientos negativos . | Distorsiones Pensamientos positivos .
antes | después creencia
7. No tengo personalidad. 100% 100% PTN, GE, (7. Tengo una gran persona- 20%
FM, DP, LP, lidad.
AP, MIN, RE,
ATD, PE, Al
95% Puedo ser muy divertido y\, 100%
estar muy relajado cuan-
do estoy en casa, con mi
familia.
/
25% Tengo bastante buena per- N\ 100%
sonalidad cuando me sien-
to relajado. Mi problema
verdadero es la timidez, y
no la falta de personay
A Jason se le ocurrié este pensamiento positivo
cuando practicamos examinar las pruebas. Aun- A Jason se le ocurrié este pensamiento positivo
que creia en él, no era eficaz porque no hacia cuando practicamos el método semantico. Fue efi-
reducir su creencia en el pensamiento negativo. caz porque él lo crefa al 100% y redujo su creencia

en el pensamiento negativo hasta el 25%.



En cuanto Jason hubo desmentido este pensamiento negativo, su estado de &nimo empezo a su-
bir, y al poco tiempo fue capaz de desmentir todos sus pensamientos negativos. Observe su regis-
tro diario de estado de &nimo completo en las paginas 284-285. Como ver4, la intensidad de todos
sus sentimientos negativos cayd al 20% o menos, con la Gnica excepcidn de su ansiedad, que sdlo
se redujo al 50%.

(Por qué solo se redujo al 50% la ansiedad de Jason? Aunque una reduccion de la ansiedad en
un 50% no estd nada mal, nosotros aspiramos a mucho més. Queremos que los sentimientos de ti-
midez y de ansiedad de Jason caigan al 0%. Esto no sucedera hasta que €l no haga otra cosa. ;Cual
sera el paso siguiente? Escriba aquf sus ideas antes de seguir leyendo.

Solucion

Cuando uno esta intentando superar la ansiedad, los ejercicios que haga sentado en su sillon
Gnicamente lo llevaran hasta cierto punto. Para alcanzar el nivel siguiente, Jason tendra que apli-
car las técnicas de exposicion interpersonal que enumeramos en su circulo de la recuperacion, ta-
les como la practica de la sonrisa y el saludo, el entrenamiento del coqueteo, la practica del recha-
70, la autorrevelacion y la técnica de David Letterman. No cabe duda de que por el camino se
llevara algunos rechazos y algunos éxitos, como nos pasa a todos, pero en cuanto afronte sus mie-
dos, su timidez aguda no serd mas que un recuerdo.

Abhora ha llegado el momento de que pruebe usted. Empiece con el registro diario de estado de
animo en blanco que aparece en las paginas 286-287. Escriba en la parte superior una descripcion
breve de un momento determinado en que usted se sentfa trastornado. Rodee con un circulo todos
los nombres de emociones que reflejen sus sentimientos e indique el grado de cada uno de los sen-
timientos en una escala del 0% (nada en absoluto) al 100% (extremadamente). A continuacion, es-
criba una lista de sus pensamientos negativos e indique en qué grado cree cada uno de ellos en una
escala del 0% (nada en absoluto) hasta el 100% (completamente). Cuando haya identificado las
distorsiones de sus pensamientos negativos, consultando la lista que aparece al final del registro
diario de estado de animo, estara preparado para emprender el circulo de la recuperacion.

Elija el pensamiento con el que quiera trabajar primero y escribalo en el centro del circulo de la
recuperacion en blanco de la pagina 289. Escriba al menos quince técnicas que podria aplicar para
desmentir este pensamiento. Para seleccionar las técnicas puede consultar la lista resumida de
40 maneras de rebatir sus miedos de la pagina 274, o la lista més detallada de las paginas 294 y si-
guientes. Escriba el nombre de una técnica en cada uno de los recuadros que rodean el circulo. Si se
le ocurren mas de dieciséis técnicas, utilice el segundo circulo de la recuperacion que aparece en la
pagina 290.

(Existen algunas directrices que pueda seguir usted a la hora de seleccionar las técnicas? He
procurado apartarlo de esta idea en la medida de la posible. Las féormulas pueden resultar muy en-
gafnosas, y siempre es dificil predecir qué técnicas le daran mejor resultado a una persona o ird me-
jor para un problema determinado. A pesar de todo, las tablas de las paginas 291 y 292 le serviran
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