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Introduccién

Trabajar con las emociones
en psicoterapia

Hay un interés creciente en el modo de trabajar con la emocién en
psicoterapia. Diferentes escuelas ofrecen perspectivas distintas, desa-
rrollando diversos métodos, que han sido comparados en un reciente
libro (Greenberg et al., 2019). En el presente libro voy un paso mas
alla al ofrecer una perspectiva transdiagnéstica y transtedrica para
trabajar con la emocién. Esta perspectiva se fundamenta en tres ideas
principales: (a) la emocién es fundamental en muchas formas de dis-
funcién psicolégica, (b) tanto la aceptaciéon como el cambio de las
emociones son importantes para curar el sufrimiento, con indepen-
dencia del tipo de trastorno emocional, y (c) el trabajo sobre la trans-
formacion de la causa emocional subyacente del malestar psicolégico
es fundamental para el cambio duradero y difiere de la modificacién
de los sintomas y la provision de habilidades de afrontamiento.

El publico al que va dirigido este libro incluye clinicos de la salud
mental de todas las escuelas y estudiantes de todas las disciplinas
de ayuda. Otros profesionales que trabajan con personas que sufren
problemas emocionales también deberian encontrar reveladores los
puntos de vista aqui expresados. En los programas de postgrado de
psicologia, psiquiatria o trabajo social no se ensefia explicitamente el
modo de trabajar con las emociones en terapia, a pesar de que los cli-
nicos que trabajan en primera linea se encuentran dia tras dia con el
sufrimiento emocional de las personas. Este libro esta disefiado para
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ayudarnos a pensar con claridad cémo trabajar con las emociones y
proporcionar métodos para hacerlo.

Junto con las explicaciones de cada capitulo sobre los pasos clave
y las habilidades implicadas en el cambio emocional, proporciono
descripciones de clientes y transcripciones extraidas de sesiones de
terapia reales. He omitido detalles personales y he cambiado los nom-
bres para proteger la privacidad de las personas. También he incluido
breves comentarios entre paréntesis en los didlogos clinicos. Estos
comentarios son el resultado de los anélisis de tareas que realicé en
cada sesion para sefialar los momentos especificos en los que se puede
percibir —ya sea a través de palabras, silencio, tono, gestos, expresion
facial o lagrimas— que se esta produciendo un cambio o qué es lo
que se esta facilitando o reconociendo en ese momento. El objetivo
de proporcionar un analisis de estos microeventos en el contexto de
cada diadlogo terapéutico, es ayudar a reconocer los procesos descritos;
estos analisis también pueden servir como tema de debate en grupo o
como modelos para la supervision o la préactica deliberada.

Hasta hace poco, el diagnéstico y el tratamiento se regian por un
enfoque basado en trastornos especificos. Sin embargo, cada vez hay
mas pruebas que indican que procesos similares subyacen a los tras-
tornos depresivos y de ansiedad (Kendler, 1996; Kessler et al., 2005),
asi como a otros trastornos. Ademas, las pruebas apuntan a altas tasas
de comorbilidad de hasta el 40% y el 80% en estudios clinicos y tam-
bién epidemiolégicos (T.A. Brown, Campbell, et al., 2001; Kessler et al.,
2005). Un problema importante en este campo es que las intervencio-
nes especificas para un determinado trastorno prestan una atencién
relativamente limitada a los aspectos del trastorno comoérbido. Dadas
estas preocupaciones, los clinicos estdn cada vez méas de acuerdo en
que necesitamos una nueva forma de clasificar y tratar los trastornos
(Barlow et al., 2004). Un enfoque transdiagndstico debe identificar los
procesos béasicos, comunes y desadaptativos y abordarlos en el trata-
miento (Barlow et al., 2004), asi como delinear dénde y como deben
ajustarse estos tratamientos en funcién del cliente o de los grupos
diagnoésticos. Las personas aquejadas de esquizofrenia, por ejemplo,
pueden necesitar procesos adicionales.

Si bien diferentes modelos de psicoterapia conciben la emocién
-y trabajan con ella- de maneras distintas, uno de los objetivos de
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todos los enfoques de tratamiento es ayudar a las personas a aliviar
el sufrimiento emocional. Muchas caracteristicas de estos diversos
enfoques son similares, pero a menudo pueden ser vistas como mas
distintas de lo que realmente son debido a sus diversos sistemas de
lenguaje (Abbass, 2015; Fonagy et al., 2002; Fosha, 2004; Greenberg,
2011; Greenberg y Safran, 1987; Jurist, 2019; McCullough, 1999; Perls
et al., 1951; Rogers, 1957). En este libro, espero presentar una visién
coherente de la emocién para dar forma a un enfoque acordado para
el tratamiento de los problemas emocionales subyacentes de las per-
sonas. También espero proponer una perspectiva transdiagnéstica
que especifique principios y métodos para trabajar con el dolor emo-
cional méas profundo. Creo que, a largo plazo, el enfoque aqui apor-
tado mejorara el tratamiento de las personas que padecen diferentes
trastornos. Este enfoque sirve para trabajar con estados emocionales
implicitos basados en el cuerpo que funcionan por debajo de los nive-
les de conciencia y estan mas relacionados con los procesos implicitos
del hemisferio derecho que con el conocimiento explicito procesado
lingtiisticamente del hemisferio izquierdo.

¢Por qué centrarse en las emociones para curar el sufrimiento?

Alexander y French (1946) introdujeron la nocién de experiencia
emocional correctiva y afirmaron que el secreto de cualquier cambio
terapéutico consiste en reexperimentar las viejas dificultades con un
nuevo final. La propuesta es que la experiencia real vivida de una
nueva solucién a viejos patrones problematicos convence a las per-
sonas de que las nuevas soluciones son posibles, induciéndolas asi a
cambiar estos viejos patrones. Con la experiencia novedosa repetida,
las reacciones corregidas se vuelven, con el tiempo, automaticas y se
transforman en nuevas formas de funcionamiento de nivel superior.

Goldfried (1980) sugiri6 que la experiencia correctiva ocupa, en
todas las orientaciones, un papel central en el proceso de cambio
terapéutico, proponiendo que la estrategia clinica comun consiste en
proporcionar al cliente nuevas experiencias correctivas y destacando
la importancia de este tipo de experiencia como un concepto que se
originé en los circulos psicoanaliticos, pero que tiene una clara rele-
vancia para todas las orientaciones y quiza represente un principio
central del cambio (Goldfried, 1980). En este libro, sefialo que la mejor
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manera de alcanzar una experiencia emocional correctiva es trans-
formar una emocién activando otra. Asimismo, expongo el modo de
facilitar este proceso.

La mayoria de las personas acuden a terapia porque sienten dolor
emocional. Tal vez presenten sintomas de depresion, ansiedad, tras-
tornos alimentarios, adicciones o problemas de personalidad o inter-
personales, pero en cualquier caso necesitan ayuda para afrontar la
tristeza, la vergiienza, la ira, el miedo vy, a veces, incluso el placer
maniaco desenfrenado subyacente. Es posible afirmar que varias
patologias descritas en la quinta edicién del Manual Diagndstico y
Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM-5; American Psychiatric
Association, 2013) tienen su origen en problemas emocionales. Los
individuos con trastornos del estado de 4nimo, como la depresion, se
sienten atrapados en un complejo entramado en el que intervienen la
tristeza, la vergiienza y la culpa; los que padecen trastornos de ansie-
dad se dejan llevar por la angustia y el miedo; mientras que los que
padecen trastorno limite de la personalidad experimentan diferentes
y variadas emociones siempre muy intensas.

A pesar de reconocer algunas diferencias en los distintos grupos
diagndsticos, una serie de enfoques terapéuticos siempre han tratado
de la misma manera a las personas, con independencia del diagnésti-
co (Goldfried y Davison, 1976). Muchos de los que desde el principio
se han centrado en la emocién han propuesto el valor curativo de la
relacién terapéutica, concretamente la respuesta empatica del clinico
alos sentimientos y el uso de intervenciones para acceder a la emocion
mas alla del tipo de trastorno abordado (Fosha, 2000; Greenberg, Rice
y Elliott, 1993; Perls et al., 1951; Rogers, 1957). Desde esta perspectiva,
el clinico que domina la empatia y las intervenciones que trabajan
con las emociones no necesita depender del aprendizaje de diferen-
tes protocolos para abordar distintos trastornos. El tratamiento es
basicamente el mismo, con independencia de que el DSM-5 defina el
problema clinico del cliente como ansiedad, trastorno del estado de
4nimo, trastorno de estrés postraumatico, adiccién o trastorno de
la personalidad. Esta caracteristica transdiagnéstica de numerosos
tratamientos actuales orientados a la emocién y de los enfoques tem-
pranos, humanistas y conductuales ha estado presente desde el prin-
cipio del desarrollo de esos tratamientos porque no se basan tanto en
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el diagndstico como en la especificacion del problema o del proceso,
asi como en la formulacién de caso (Fosha, 2000; Greenberg, 2011;
Greenberg y Safran, 1987; McCullough, 1999; Perls et al., 1951; Rogers,
1957). Asi pues, de alguna manera, el enfoque transdiagnéstico supo-
ne volver a los principios fundamentales de estos abordajes. La cre-
ciente evidencia muestra que activar la emocién y trabajar con ella en
terapia predice el resultado con independencia del grupo diagnéstico.
En fecha reciente, los resultados de un metaanélisis (Peluso y Freund,
2018) indican que la expresién de la emocion del cliente evidencia un
tamarfio de efecto medio con los resultados de la psicoterapia. Los
resultados de este metaanalisis replicaban en general conclusiones
de otros metaanalisis y revisiones sistematicas. La magnitud de los
tamanfios del efecto observados en el analisis reciente (d = .85) es simi-
lar a los hallazgos tanto en la revisiéon de Diener ef al. (2007) como en
la de A. Pascual-Leone y Yeryomenko (2016) sobre la relacién entre la
experiencia y la expresion emocional y los resultados obtenidos. En
consecuencia, existen pruebas de que la expresién emocional en la
terapia no es especifica del diagnéstico, sino que se relaciona también
con el resultado.

Algunos puntos de vista tedricos advierten contra la idea de que
expresar emociones es deseable; en su lugar, defienden el valor de la
contencion o sugieren diferentes etapas de preparacién para el cam-
bio y, por implicacién, para el trabajo emocional (Miller y Rollnick,
2013; Prochaska y DiClemente, 1983). Otros senalan que el trabajo de
las emociones con clientes limite o traumatizados y la exploracién de
recuerdos de la infancia pueden ser desorganizadores y contraterapéu-
ticos. Por ejemplo, tanto la psicoterapia centrada en la transferencia
como la terapia basada en la mentalizacion (Bateman y Fonagy, 2004;
Yeomans et al., 2015), dos enfoques psicodinamicos fundamentados
en la evidencia para trastornos graves de la personalidad, cuestionan
la activacion de los recuerdos de la infancia en el caso de ciertos clien-
tes. Estoy de acuerdo en que los clinicos deben tener cierta precaucion
referente a cuando activar y cuando regular las emociones, asi como
qué emociones deben regularse o activarse y en qué momento debe
invitarse a los clientes a volver a la infancia o a experiencias trauma-
ticas. Abordo estas cautelas a lo largo del libro.
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¢Cémo funciona la transformacién de las emociones?

Este libro se centra en métodos que facilitan la transformacién de
la emocién ayudando a clientes con todo tipo de trastornos a llegar a
emociones dolorosas desadaptativas y luego salir de estas emociones
accediendo a emociones nuevas y mas adaptativas. Sugiero que no se
puede salir de un lugar hasta que se esta en él, por lo que uno tiene que
sentir la emocién para estar en condiciones de cambiarla. La atencion
se detiene en los métodos para acceder a las emociones y transformar-
las. Analizo métodos genéricos para acceder a la emocién, como la
sintonia empatica con el afecto, la atencion a la experiencia corporal
sentida y el procesamiento de recuerdos episédicos para ayudar a las
personas a reexperimentar el pasado durante el presente. Se subraya
la importancia de las experiencias emocionales nuevas y correctivas y
de los procesos de reconsolidacién de la memoria, asi como el hecho
de que lo crucial para la transformacion es tener nuevas experiencias
emocionales adaptativas en presencia de la activacion de la antigua
experiencia dolorosa.

Ademas de los métodos genéricos de trabajo para abordar los afec-
tos, también expongo métodos mas estructurados para entrar y salir
de la emocién, como el trabajo con la silla y la recuperaciéon imagi-
nal de situaciones pasadas. Un principio transdiagnéstico clave en la
transformacién de las emociones es que la mejor manera de cambiar
una emocién es mediante otra emocién. Citando la Etica de Spinoza
(1967) (parte 1V): “Un afecto no puede ser refrenado ni eliminado a
menos que sea mediante un afecto opuesto y mas poderoso” (p. 195).
Se trata de un proceso psicolégico fundamental que todos los clini-
cos deben comprender. Esta forma de transformacion de la emocion
difiere de la regulacion de la emocion, que es en si misma un principio
transdiagnéstico en rapido desarrollo utilizado principalmente por
las tradiciones modificacionales (Gross, 2013; Linehan, 1993). La regu-
lacién de la emocion implica el control de la emocién o gestionar las
emociones no deseadas, lo que significa que es un proceso de segundo
nivel que ayuda con el afrontamiento y el tratamiento de los sintomas.
Jurist (2019) senala una diferencia importante entre “regulacién de la
emocion” y “modulaciéon de la emocioén”: la modulacion de la emocion
implica la transformacion de la emocién en el nivel de su generacion
para que esta se experimente de forma modulada. La transformacion
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de la emocion, que produce una emocién modulada, se produce en
el nivel basico, principal o primario, el nivel en el que se genera la
emocion antes de tener que gestionarla. Alcanzar el cambio en este
nivel primario produce un cambio en el malestar subyacente y es un
prerrequisito para el proceso de regulaciéon posterior, mas elevado y
deliberado, e imprescindible para las complejidades de la gestion de la
emocion en el mundo social. En el contexto terapéutico, la regulaciéon
de la emocion actta —después del hecho- sobre el proceso primario
de generacion de la emocién como ayuda para el afrontamiento y el
sintoma. Esto se tratara con mas detalle en el capitulo 11, el cual versa
sobre la regulacién de las emociones.

Sostengo que el camino real para gestionar la emocion no es tanto
controlar la emocién disfuncional generada como llegar a transfor-
marla en el nivel de su generacién. Por ejemplo, en las personas que
tienen problemas de ira, la rabia es una reaccién y una forma de pro-
tegerse de los efectos hirientes y desorganizadores de su vergiienza
o su miedo subyacentes. La mejor manera de gestionar o regular la
ira desregulada no es mediante el control de la ira, sino mediante la
modulacién de la ira a través de la transformacion de la vergiienza o
el miedo subyacentes mas primarios a los que la ira desregulada es
una reaccién. Cuando la persona ya no siente vergiienza, o ya no tiene
miedo, no se enfurece y su emocién esta mas modulada (Greenberg,
2015; Jurist, 2019).

Al trabajar con la emocion, los terapeutas necesitan, en primer
lugar, ayudar a las personas a llegar a sus emociones, lo que implica
permanecer en contacto con sus sentimientos. Hacer esto permite que
los sentimientos sirvan a su propdsito adaptativo. Sin embargo, algu-
nos sentimientos dolorosos son desadaptativos; constituyen respuestas
a experiencias pasadas de abandono, negligencia o trauma. Una vez
aceptadas estas emociones, hay que transformarlas. Esta es la llama-
da etapa de salida, que es el proceso terapéutico clave de cambiar la
emocion con la emocién. Consideremos, por ejemplo, de qué manera
la tendencia hacia el retraimiento provocado por la vergiienza —que-
rer que nos trague la tierra y desaparecer- no puede coexistir con las
tendencias opuestas de aproximacién a la ira asertiva, consistente en
seguir adelante y proteger los propios limites. También debemos tener
en cuenta cémo la tendencia de retraimiento del miedo —escapar—
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puede ser transformada por la tendencia de acercamiento durante la
tristeza, consistente en tender la mano para recibir consuelo.

Asi pues, los terapeutas que trabajan con las emociones facilitan
primero la aceptacién de la emocién ayudando a las personas a per-
manecer con sus sentimientos dificiles durante la sesién. Cuando el
cliente expresa una emocion, el terapeuta responde empatizando com-
pasivamente con el aspecto doloroso de la experiencia y facilitando la
aceptacion del cliente y la articulacion del significado de la emocién.
Al hacerlo de ese modo, el terapeuta presta atencién a la experiencia
del cliente a cada momento y le ayuda a no juzgar sus emociones, sino
a aceptarlas realmente. En ese instante, el terapeuta también ayuda
al cliente a verter sus emociones en palabras, porque reflejar los senti-
mientos en palabras tiene en si mismo un valor adaptativo y regulador
(Kircanski et al., 2012). Pero, ademads de la aceptacion, también facilita
al cliente a experimentar nuevas emociones para cambiar las antiguas
(Fredrickson et al., 2000; Greenberg, 2015; Lane et al., 2015).

Los terapeutas trabajan para ayudar a las personas a procesar
eficazmente sus emociones consiguiendo que las aborden, acepten,
expresen, regulen, toleren, comprendan y reflexionen sobre ellas, y
quiza, lo mas importante, que las transformen (Greenberg, 2002,
2015). Todos estos son procesos importantes, y cada uno de ellos es
la base de una forma distinta de intervencién. Para ayudar a proce-
sar la emocion de esta manera, los terapeutas necesitan, de entrada,
ofrecer una relacion en la que el terapeuta esté presente, se halle en
sintonia empatica con el afecto a cada momento y cree una alianza
de trabajo. Asi pues, se trata de un enfoque muy orientado al proceso.

Los terapeutas deben mantener el pulso emocional del cliente a
cada momento y monitorizar sus cambios, asi como responder de for-
ma diferenciada a esos estados cambiantes. Esto significa, por ejem-
plo, que €l terapeuta puede percibir el cambio a través de lo siguiente:
la voz del cliente que sube de tono o volumen, la mirada desconectada,
las posturas corporales o las expresiones faciales tensas que revelan
que el cliente no se siente seguro. Esto ayuda a los terapeutas a perci-
bir que pueden haber dicho algo que haya llevado al cliente a no sen-
tirse escuchado; por lo tanto, deben reajustarse en consecuencia. Los
terapeutas leen las sensaciones corporales y las tendencias de accién
del cliente y las suyas propias en cada momento para orientar la inter-
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vencion, interceder para corregir cualquier desajuste, o ambas cosas
al unisono. A continuacion, observan el efecto de su intervencién: si
sus respuestas hacen que la expresion facial del cliente se suavice o
que su respiracion se torne mas profunda, o, si ha habido una falta
de sintonia, si el cliente vuelve a sentirse seguro en la relacién y se ha
reparado cualquier ruptura en la alianza.

El enfoque orientado al proceso, fundamental para trabajar con la
emocion, es fundamentalmente un enfoque fenomenoldgico que traba-
ja con la experiencia subjetiva del mundo del cliente tal como emerge
desde su propio punto de vista (Heidegger, 1953/2000; Merleau-Ponty,
1964, 1968). Al trabajar fenomenolégicamente de este modo, el terapeu-
ta presta atencién a la experiencia subjetiva del cliente y a los cambios
en su experiencia. El terapeuta ve a las personas como sistemas dina-
micos, autoorganizados, de procesamiento de emociones que cambian
a cada momento, por lo que una habilidad crucial del terapeuta con-
siste en seguir y facilitar el siguiente paso en el procesamiento de la
emocion. Es fundamental prestar atencién a la experiencia emocional
actual de los clientes. Las habilidades perceptivas de observacién de lo
que hacen estos y cuando lo hacen son tanto o mas importantes que las
habilidades de intervencion, que solo resultan adecuadas si se realizan
en el momento preciso. Desde el punto de vista del proceso, lo impor-
tante no es tanto lo que hacen los terapeutas como cuando lo hacen.

Vision general del libro

El libro se divide en tres partes: Primera Parte: Comprender los
fundamentos (capitulos 1-4), Segunda Parte: Llegar a la emocién (capi-
tulos 5-8), y Tercera Parte: Abandonar la emocién (capitulos 9-12). La
Primera Parte proporciona el andamiaje conceptual y de investigacién
para el enfoque basado en la emocién como una forma transteérica,
transdiagnoéstica y transcultural de llevar a cabo la terapia.

El capitulo 1 aborda la teoria de la emocién y el cambio emocional.
Presenta la teoria basica de la emocién y el procesamiento esquemati-
co de esta; también expone los argumentos a favor de tener una nueva
experiencia emocional para cambiar la antigua experiencia. El capi-
tulo presenta asimismo la importancia de la experiencia emocional
implicita, el papel del cuerpo y la tendencia a la accién, asi como los
fundamentos de la reconsolidacién de la memoria.
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El capitulo 2 analiza la investigacién sobre el uso de las emocio-
nes para cambiar las emociones. El capitulo revisa la activacién de
la emocion y otros procesos de cambio de la emocién, indicando la
naturaleza transdiagnéstica de estos procesos.

El capitulo 3 desarrolla el principio basico del cambio propuesto
en este libro —cambiar la emocién con la emociéon—y analiza en mayor
profundidad la reconsolidacién de la memoria como proceso clave
en el cambio emocional. También proporciona ejemplos clinicos del
proceso de cambiar la emocién con la emocion.

El capitulo 4 aborda por qué es importante que los terapeutas se
enfrenten a sus propias emociones y a sus miedos a las emociones.
Muchos terapeutas y estudiantes tienen algtin tipo de miedo tanto
hacia sus propias emociones como a las de sus clientes; en consecuen-
cia, aprender a sentirse cémodos con sus propias emociones y las de
sus clientes es imprescindible para trabajar con la emocion. El capitu-
lo también expone cémo las diferentes visiones del yo y las reglas de
expresion afectan a las emociones a través de las culturas, asi como
informan de las decisiones clinicas que los terapeutas necesitan tomar
tanto en términos de respeto a estas diferencias como de efectuar
sus elecciones proactivas para educar sobre el racismo sistémico y
desmantelarlo.

La Segunda Parte comienza con el capitulo 5, que presenta la
habilidad fundamental para llegar a la emocién y procesarla: la sinto-
nizacién empatica con el afecto. De esta habilidad se deriva la sintoni-
zacion momento a momento con el afecto, un proceso de sensibilizarse
con el pulso emocional del cliente. El capitulo aborda y explica la
sintonizacion, asi como la importancia de responder en el terreno del
sentimiento, en lugar de en el terreno de la accién o el significado,
y de qué modo centrarse internamente en el sentimiento influye en
la siguiente experiencia del cliente. El capitulo también analiza los
importantes efectos diferenciales de la comprension, la exploracién
y la conjetura empatica a la hora de facilitar que los clientes accedan
a sus sentimientos.

El capitulo 6 presenta la habilidad de centrarse en las sensacio-
nes corporales para acceder a las emociones y procesarlas. Ofrece
ejemplos de diferentes formas de orientar la conciencia hacia la expe-
riencia sentida corporalmente y enfatiza la importancia de poner en
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palabras dicha experiencia. El capitulo analiza la diferencia entre el
arousal emocional y la profundidad de la experiencia; también abor-
da y muestra la importancia diferencial de cada una de ellas en el
cambio terapéutico.

El capitulo 7 examina la experiencia de los clientes y el proceso de
bloqueo de la emocién durante las sesiones y destaca la funcién auto-
protectora del bloqueo y la interrupciéon de la emocion. La evitaciéon y
la defensa se revisan como estrategias de afrontamiento autointerrup-
tivas que emergen a partir de los intentos de la persona de protegerse
a si misma para evitar desintegrarse o desmoronarse. No es que los
clientes eviten el dolor de la emocioén, sino que lo que temen es verse
abrumados, sofocarse o venirse abajo y no poder seguir funcionando.
El capitulo presenta los resultados de los estudios de investigaciéon que
utilizan tanto la teoria fundamentada como un enfoque analitico de
tareas para la interrupcion o el bloqueo de la emocién.

El capitulo 8 examina un estudio analitico de tareas sobre el des-
bloqueo de la emocién y analiza las habilidades para deshacer los
bloqueos. En este capitulo se subraya la importancia de los pasos clave
para ayudar a las personas a abordar las emociones temidas: validar
el miedo de los clientes a la emocion y facilitar la realizacién de la
agencia del cliente en el proceso de bloqueo. El capitulo presenta el
uso de una forma particular de didlogo de dos sillas para ayudar a los
clientes a experimentar que son agentes en su proceso de interrupciéon
de la emocion.

La Tercera Parte se centra en el abandono de determinadas emo-
ciones. Los capitulos de esta parte tratan de los procesos y habilidades
necesarios para facilitar la transformacion.

En ese sentido, el capitulo 9 aborda la importancia de reclamar
los sentimientos previamente rechazados y de movilizar las necesi-
dades insatisfechas. Este capitulo destaca no solo el modo de ayudar
a los clientes a acceder a necesidades previamente rechazadas, sino
también cémo facilitar el sentimiento de merecer que se satisfaga la
necesidad. Una vez que el cliente se siente digno, esto conduce a la
aparicion automatica de nuevos sentimientos. Las transcripciones de
este capitulo demuestran los métodos de movilizacién de las necesi-
dades sentidas para generar nuevas emociones que permitan cambiar
las antiguas.
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El capitulo 10 verse sobre la reexperimentacién del pasado en
el presente a través de la activacion de recuerdos episodicos, y pre-
senta diferentes métodos para acceder a este tipo de recuerdos. El
capitulo también esboza la regresion de edad, ya sea hablando con
el nifio imaginado o retrocediendo para convertirse en el nifio heri-
do y hablando como si uno fuera ese nifio; este método se expo-
ne mediante distintas transcripciones. El capitulo presenta otros
métodos, como retroceder mediante un puente afectivo, rastrear un
sentimiento actual hasta sus origenes o utilizar la experiencia somé-
tica para despertar recuerdos. Volver al pasado ayuda a movilizar
las emociones no procesadas y las necesidades insatisfechas de los
clientes para hacerlas susceptibles de transformacién mediante la
activacién de nuevos sentimientos para cambiar los antiguos. Por
ejemplo, el miedo o la vergiienza del abuso se modifican a través de
la experiencia de la ira empoderadora, que procede del sentimien-
to sano de legitimidad de la necesidad de proteccién. Del mismo
modo, el miedo y la tristeza del abandono y la soledad se modifican
mediante el duelo por lo que se ha perdido y la interiorizacién de la
compasién propia y ajena.

El capitulo 11 se centra en la regulacién de las emociones. Exa-
mina la regulacién deliberada para mejorar el afrontamiento y la
regulacién implicita a través de procesos automaéticos para mejorar
la transformacion a nivel de la generacién de emociones. También se
discute la diferencia entre la regulacién de las emociones (afronta-
miento y tranquilizacién de los sentimientos sintomaticos desregu-
lados) y la transformacion de las emociones (transformacion de las
emociones dolorosas centrales del cliente mediante el alivio compasi-
vo). En este capitulo se aborda asimismo el uso de diferentes tipos de
transformacién imaginal y una variedad de didlogos en la silla que se
han desarrollado para trabajar con las emociones transformadoras.

El capitulo 12 se centra en la narrativa y la emocién, concreta-
mente en la consolidacién del cambio emocional para dar lugar a
nuevas narrativas. Las historias son nuestra principal forma de dar
sentido a las situaciones, y damos sentido a lo que sentimos no solo
etiquetando con palabras lo que sentimos, sino también organizan-
do nuestra experiencia emocional en narrativas. El capitulo analiza
cémo una terapia orientada a las emociones facilita que los clientes
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lleguen a conocer y comprender su propia experiencia vivida, la
articulen en forma de historias contadas y creen nuevas historias
basadas en nuevas emociones. También describe los marcadores de
los distintos tipos de historias basadas en problemas e historias de
cambio.

Después de la Tercera Parte tenemos el capitulo final “Mirando al
futuro: un enfoque unificado de la psicoterapia”, en el que expongo
mis reflexiones finales sobre cémo la adopcién de un marco terapéu-
tico centrado en las emociones que sea transdiagnéstico, transteérico
y transcultural ayudara a muchas mas personas que necesitan tera-
pia a conseguirlo. En lugar de proporcionar solo una reduccién de los
sintomas, este marco proporcionara una transformacién de la enfer-
medad subyacente, lo que resultara en un cambio més duradero.

¢Qué es lo esencial para aprender a trabajar con las emociones
en psicoterapia?

Cuando se trabaja con emociones en terapia, es esencial tener
claro si el enfoque clinico se centra en conseguir que las personas
experimenten sus emociones en relacién con el objeto o contexto que
activa las emociones, o ayudar al cliente a gestionar sus propias emo-
ciones de manera mas general. Se puede considerar que el trabajo
terapéutico pertenece a uno de estos dos ambitos: trabajar las emo-
ciones en relacion con sus objetos (por ejemplo, el miedo al padre o la
vergiienza por el propio cuerpo) o trabajar la relacién de uno mismo
con sus propias emociones (por ejemplo, la dificultad para acceder a
las emociones o sentirse desbordado por ellas). Comprender en cual
de estas formas se centra el trabajo terapéutico y cuando cambia el
centro de atencién ayudan al terapeuta y al paciente a formular mejor
lo que estan haciendo en cada momento del tratamiento. Observar si
uno se estd centrando en cambiar la emocién o en cambiar la relaciéon
con la emocién aporta un marco general que ayudara a los lectores
a medida que trabajen en los diferentes capitulos de este libro. Es
evidente que el capitulo 9 en el que se abordan las necesidades, y el
capitulo 10 sobre experimentar el pasado en el presente, estdn mas
centrados en cambiar la emocién, mientras que los capitulos 7 y 8
sobre interrumpir y desbloquear la emocion respectivamente, y el
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capitulo 11, que versa sobre regular la emocién, se centran mas en
ayudar a la gente a cambiar cémo se relacionan con sus emociones.

Con cualquiera de los objetivos clinicos anteriores como centro
del trabajo con las emociones, el terapeuta necesitara desarrollar
habilidades y conocimientos en algunas areas clave. Como elaboro
en el capitulo 4, los terapeutas deben en primer lugar desarrollar una
actitud amistosa hacia las emociones; esto significa principalmente
hacerse amigos de sus propias emociones, lo que a la larga los lle-
vara a ser amigos de las emociones de los demés. Probablemente, la
mejor forma de conseguirlo es que los terapeutas trabajen sus pro-
pias emociones en terapia personal o que participen en algtn tipo de
experiencia propia como parte de su formacion. La ética del “conéce-
te a ti mismo” se expresa mejor como “ser consciente de las propias
emociones y aceptarlas”. Se trata de un proceso de prestar atenciéon
a lo que uno siente en la vida cotidiana y utilizar esta informacién
para la toma de decisiones diarias, asi como para la transformacién.
Los terapeutas no pueden guiar a las personas en un terreno que les
es totalmente ajeno; tienen que ser capaces de gestionar sus propias
emociones para ayudar a los demds a gestionar las suyas. También
necesitan algunos conocimientos sobre la naturaleza y la funcién de
la emocion a nivel tedrico para ayudar a los clientes a entender por
qué es importante centrarse en la emocién, cémo sentirse mal puede
llevar a sentirse bien y como merece la pena ahondar en la memoria
de las experiencias pasadas en lugar de enterrarlas. Los clinicos nece-
sitan saber qué ha demostrado la investigacién sobre el trabajo con
las emociones para saber que hay pruebas en las que basar su trabajo.

Los terapeutas necesitan determinadas habilidades para facili-
tar tanto la conciencia como la aceptacién de la emocion y el cambio
emocional. Cuatro habilidades basicas durante la fase de llegada son
(a) la sintonizacién empética momento a momento y la capacidad de
(b) ayudar a las personas a centrarse en los sentimientos corporales,
(c) centrarse en la experiencia presente de la emocién y (d) supe-
rar los bloqueos emocionales. La salida de la emocién mediante su
transformacion, como se indica en los resimenes de los capitulos
anteriores, tiene lugar cuando los clientes son capaces de acceder a
sus necesidades, reexperimentar el pasado en el presente, regular
las emociones y consolidar sus experiencias en una nueva narrativa.



INTRODUCCION 23

He practicado y supervisado este trabajo durante casi medio
siglo, y este libro presenta mi aprendizaje actualizado y en cons-
tante desarrollo sobre la mejor manera de trabajar con la emocion
en psicoterapia. Muchas de las microhabilidades que describo en
estas paginas se han desarrollado a partir de mi supervisién de cli-
nicos de todo el mundo durante la Gltima década y de andlisis de
tareas de trabajo sobre la emocién. Mi esperanza es que este libro
ayude al lector a ser més consciente y a centrarse en permanecer en
contacto con los demas cuando se sumergen en emociones doloro-
sas. También espero que las muchas demostraciones de empatia en
accion que comparto en estas paginas toquen la fibra sensible de los
terapeutas para que aprendan tanto la confianza como la humildad
imprescindibles para hacer que sus clientes se sientan seguros. Por
ultimo, espero sinceramente que el lector sepa compartir la alegria
de sus clientes y ayudarles a superar cualquier inquietud que sientan
al crear nuevas historias para si mismos, basadas en la transforma-
cioén de las emociones.



