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Personalidad y salud humana
#ernandu ng;aiéz_ﬂey. Facu}taa ae Psiculogia. Universidad de La Hahaﬂa

RESULUMEMN _ ' . ’ _ +

. . . - '
Se presentan un conjunto de valoraciones tebdricas sobre -la compleia
relacion entre =alud y personalidad, las cuales son el resultado de un
conjunto de investigaclones realizadas esencialmente en sujetos hipertensos .
e infartados. Asi como distintps niveles en que lo personoldggico afecta el
procesq‘de'desarrallln de la entermedad somatica, criFicénddse los enfogues
estAticos gque han prevalecido en el adnadlisis de la relacion entre persona-
lidad-y'en$ermedad. Se describen distintos mecanismos psicnldédgicos genera-
dores de tension @ emocional v se establece una gdiferencia entre los meca-
nismos, formaciones y sistemas de la personalidad y el papel del individuo,
come  sujeto, en la toma de decisioney vy valoraciones que afectan su estado
emociornal. Sochre la base de'loé\resultadns'mbtgmidms e obzervan en los
sujetos enfermos un conjunto de indicadores muy relationados entre Si, COm3
elevada rigidez, baja capacidad para oOrganizar su comportamiento ante
situaciones frustrantes, tendencia a los- estereqtipoé en la regultacidn
moral, predominic del presente en su orientacitn temporal, asi  COomMR  una
gran dependencia de criterios externpos.  Una importante conclusion del
trabajv, &3 que, i bien los indicadores antes descritos, caracteristicos
del nivel .de regulacion de normas y estereotipos de la gersonalidad,
aparecen con una frecuencia elevada en las muestras estudiadas, las enfer-
medades cardiovasculares estan  afectadas por ﬁultiples configuraciones
psicoldgicas diversas, lo que constituye um verdadero reto a la investi-
gacion contemporanea. : o

)

ABSTRALTYT

This paper presentﬁ. a.theoretical discussion of the complex reiation5hip
health - personality, resuliing from our research work using as  subjects
patients suffering from hypertension and intarct diseases. In the paper are
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presented the different levels in which personological - factors infiluence
development of somatic diseases and a critical evaluation of the static
approaches which have prevailed in the aralysis of the relationship
diseass-personality i% made . Different | psychological mechanisms
determining emotional tension are described: A distinction is made between
peraonality mechanisms, formations and systems and the role of the
individual as a subject, in the process of evaluating and decision making
which ciompromise -his emotional state. Based on the obtained results a set
of very strongly attached indicators are observed 1n our patients: High
rigidity, low capacity. +{for the organization of behaviour in frustrating
witustions, steorotypic tendency in moral regulation, prevalerce of the
Lo esent in  temporal arientation  and also a great dependence on external
criteria. An important conclusion of our work shows that not with standing
the high frequency, of appearance of the above mentioned indicators, which
characterize the normativie - stereotype level of personality regulation,
cardio-vascular diseases are influenced by multiple psychological
contigurations which constitutes a challerge to actual research in  this
field. ' '

Dieavte  mucho  tiempo, de forma explicita o implicita, muchos de los
estudinsus de la salud humana han dividido a esta, en fisica o somantica, y
mental, dJdivisidon qgue; desde nuestro punto de vista, se apoya en la esfera
par ticular donde se desarrollan los sintomas de wunos u otros tipos de
entprnedades,  descanssando,  por tanto, en una conctepcidn semiolégico-
descriptiva del proceso salud-enfermedad. R

En loe diitimos guwvice anps, cada vez mas sSse  impane una concepocion
sistémica del proceso-salud-enfermedad, que integra los agentes externos,
ROCIVGS & e Balud, con )1 sistema de condiciones internas gue integral-
mente  enfrentan  dichaos agentes, dependiendo el proceso de etiologia de la
enfermedad de esta compieia interaccidn, cuyos procesos y requiaridades son
oojete de atencién creciente por los especialistas, ' C

Dentro de los procesos internos que definen la vulnerabilidad del
arganisma para el desarrollo de cualguier enfermedad, se - encuentran. los
procesos peaiguicos.

Investigaciones muy recientes demuestran la estrecha relacién de lo
psiguico con  las funciones. reguladoras de los sistemas nerviosos vy
endocrino, 1ps cuales afectan todos los sistemas funcionales somatifos del
organismo, Este desarrollo se refleja en la aparicién de nuevas ramas - del
conooimiento como la psicnneurnendocrinolbgia.

Entre ias investigaclones recientes que mas han despertadu'el-interéﬁ de
los especralistas, se encuentran las que. relacionan las wvariaciones:  dei
sistema inmunoldgico con  los estados de stress del organismo, las cuales
tienegn una enorme impertancia para las investigaciones perspectivas sobre
los aspectos psicosociales de enfermedad.

Enn sentido general, el proceso de salud enfermedad, es un proceso
cintegral de lo psaiguicro y lo somAatico, donde ambos se afectan dentro de un
procesu cualitativo unico y sistémico. Yata relacitn tiene varias vias de
manifestacian, entre las que tenemos. las siguientes: i) Lo psiquico, esta
presente  en’ la etiologia de la mayoria de las enfermedadeés somaticas,
yariénda su papel de acuerdo con multiples factoresy 29 Todo  trastorno
psiquico tiene implicaciones somadticas gque, aun cuando ne - lleguen a
‘declararse como enfermedad semioldgicamente definida, implican estados
somaticos no sanps. A su vez, las enfermedades somaticas presentan
i onsecuencias en la psigue del hombre, las gque son activamente mediatizadas
pur las caracteristicas psicolédgicas de la personalidad del sujeto enfermo,
wiren asume una u otra posicidn ante dicha enfermedad, le cual es otro
nediatizador importante del efecto de la enfermedad sobre la psique.'
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En nuestras investigaciones y en la consults con sujetos hipertensos e
infartados, hemos constatados que la mayoria presentan aspectos inadecuados
en su regulacidn psicolégica, necesitando ayuda psicoterapéutica. En los
sujetos hipertensos e infartados observamos con mucha frecuencia mecanismos
neurdticos de regulacidn que determinan estados emocionales inadecuados vy
permanentes. ' '

En la literatura psicolégica y médica, aparece cada ver con mayor fuerza
el término personalidad; sin embargo, la comprension del mismo y de su rol
en la enfermedad, tiende a ser demasiado estatica, suponiendos la existencia
de tipos concretos de personalidad, definidos por un conjunto de rasgos
upiversales, ctomo factor de riesgo a consecuencia de determinadas
enfermedades. Ej. Patrédn A, patron B, personalidad_epi]épticé.

El estado actual de nuestras investigaciones sobre la personalidad, nos
hace suponer fgue el estudio sobre su papel en la salud, exige de un enfogue’
dinAdmico, que tenga dos niveled de andlisis; un primer nivel, relacionado
con particularidades generales de la personalidad {(tipo, patrén, nivel de
regulacidn) y un segundo nivel, relacionado con particularidades espetvi-
ficas, parciales de la personalidad, capaces de integrarse camg un nivel de
respuesta de esta a factores que la afectan, como por ejempleo la insegu-
ridad, los circuitos tensionales reververantes, indicadores neurdticos del |
comportamiento emocional, sobre los gque nos detendremos més adelante.

En cuélquier persona puede aparecer una forma de respuesta psictolégica no
adecuada, que se consolide en un deﬁérminadu sistema parcial de expresion
personolégica, el cual seria responsable directo de la afectacidn somatica
y psiquica que se exprese en un individuo concreto. No obstante, estas
manifestaciones psiguicas parciales que afectan la salud, guardan una
determinada relacidn con 1os aspectos mas generales que caracterizan la
personalidad, pues el funcionamiento integral de esta, unido a la posicion
activa que el individuo asume, mediantizan el senlido psicoldgico de los
diferentes elementos externos e internos gue afectan al sujeto.

La relacidon personalidad-salud, " no pusede continuarse buscando en
carrplaciones entre indictadores personoldgices, gue casil siempre  son
tomados a partir de unidadeszs del comportamiento y Ia presencia de
enfermedades somaticas concretas. Es necesarif penetrar en el  proceso
madiante 21 cual aparecen estados psicoldgicos que defipen una mayor

vulperabijidad del organismo a la enfermedad.

Las caracteristicas mas genérales de la personalidad gue se expresan  en
sus niveles de regulacidn o en otros tipos de categorias vtilizadas para
niveles complejos de su organizacion, NO S expresan de forma directa e
inmediata en la-  regulacian del, comportamiento, constituyendo mAs bien
potencialidades psiquicas de las gue dispone el individuo en su  condicidn
de sujieto del compeortamiento para regular este.

Azsi, cuando un sujeto presenta un conflicto interperspnal en una ectfera
que le resulta muy relevante, puede sg£r gue opere & ‘'un nivel consciente-
volitivo, pero que, por“lalsignificacidn emocional del conflicto para &1 y
por la forma en gue conceptualiza y valora las consecuencias del mismo , lo
cual depende de factores muy diversos, no sea capaz de ser flexible en las
alternativas de entfrentarlo, y caiga en un circulo cerrado que o _conduzca
a. un sistema personologico parcial  inadecuado, definido por ansiedad,
inseguridad, u otros indicadores.

Estas expresiones singulares reflejan la multiplicidad de alternativas
ge lo general a nivel personcléagico en los sujetos individuales, represen-—
tantes de uno u otro nivel de regulacion general de ia personalidad. . !

Hasta ahora, en las investigaciones que hemos realizado, -se observa una
vulnerabilidad mucho  mayor al stress en individuos gue se caracterizan
por el nivel de normas, esterectipos vy valdbres, 1o cual es explicable por
los propios indicadores funcionales que definen este nivel, los cuales,
ante determinadas situaciones objetivas o afectivo-$alorativas que el
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sujeto enfrenta, resultan menos adecuados para la busqueda de altermativas
2ticaces de regulacidan.

Sin embargo, estos resultados no deben conducirmnos a la falsa conclusidn
de qgue el nivel consciente~volutivo permite al suieto una total invulnera-
hiltidad al stress, pues debemos partir de la naturaleza multideterminada vy
compleia del fendmero gque analizamos.

Ep primer lugar, 1 nivel de regulacion representa la integracitomn nece-
saria . de un conjunto de indicadores funcionales de la personalidad, del que
= derivan un tonjunto de regularidades generales de su funcidn reguladora
y autorroguladora sobre el comportamiento humano, perc en &l no se  agotan
todes  las manirfestacicones "de integracion personalaglca gue ocurren en el
sujebo. Los indicadores funcionales que caracterizan este nivel 4facilitan
el wjercicio de las funtiones reguladoras por el individuo, pero no absolu-—
trran ni sus. posibilidades de &xito en la regulacion del comportamiento, ni
ia integracidn iddmea de las distintas formaciones y sintesis reguladoras
de su personalidad.

N .
t=to se ha demostrado en las distintas dinvestigaciones (7. Dominguez

14epry y FE. Pérez, 1989, en las gQue aparecen sujetos conscientes-volitivos
con hipertension esencial, coihcidiendo en ambos casos la existencia de una
autovainracidn inadecuada por gnbrevalbracibﬁ 2n los suietos gue presen-—
taron estos Luadros. o ’

: la presencia de la sobrevaloracion, determina que ante determinadas
Hi1tusriones  sin potencial  estresante para otros sujetos, aparezcan en el
individuo gque se spbrevalora vivencias de fracaseo que conducen a insegu-—
ridat, ansiedad vy  agresividad, .creandose verdaderos sistemas parciales
‘generadores te stress en la propia personalidad.

Fetos sistemas emtresores asociados a la sobrevaloracidn, determinan en
los sujetos wna capacidad antigcipatoria inadecuads, asociada con la
ansiedad 'y la inseguridad gue manitfiestan, gue los mantiene en constante
tensiding alrededor de especitlaciones o Expectatlva% que nada tienen que ver
Tan los sucewsns reales ocurrentes.

* :

Creemns gue para analizar al stress, es necesario tener muy eBn cuenta
fss caracteristicas de 1la personalidad en su relacidn con las diferentes
particularidades cualitativas del sistema de interrelaciones sociales del
sujeto, las cuales tendran sentidos psicoldgicos diferentes para individuos
con diterentes caracteristicas de personalidad. Asi, una situacidan abierta,
sift alternativas claras Qque evidencien la respuesta buena o mala, o
cjtuacicnes gue exijan respuestas alternativas rapidas o cambios en el
individuo, pueder tener un valor estresante mayor para individuos Que se
caracterizan por el nivel de normas, estereotipos y valores.,

Sin embargo, wna situacidn gue hace al individuo . exageradamente
dependiente de factores externos para la realizacion de sus objetivos, o
e limita 1a  ewpresidn  individual, exigiendo demasiada pasividad al
aujeto, priede ser mucho mas estresante para un sujeto de nivel
conscaente-volitivo.

No obestante, por la rigqueza de recursos de gque dispornen los sujetos gue
espresan un nivel consciente-volitivo de regulacidn, siempre gue no se
nresenten santesis parciales inadecuadas en su  personalidad del tipo
descrito anteriormente, su resistencia ante las situaciones de stress debe
ser superior, de lc cual puede ser un indice la. presencia mucho menor de
entos  sujetos entre la poblacidn hipertensa e infartada que ha sido objeto
fe. nuestros estudios.

Bl anglisis de la ,relacion entre la personalided y su sistema de inter-

elaciones relevantes no puede prescindir del individueo en su condicion de
“uieto, Eanto de su personalidad, como de su sistema de relaciones.
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L.a personalidad es la organizacion sistémica, viva y relativamente estable
de las distintas formaciones psicoldgicas, sistemas de estas e integra-
ciones funcionales de sus contenidos, gque participan activamente en las
funciones requladora y autorreguladora del comportamiento, siendo el sujeto
quien ejerce estas funciones a través de su personalidad.

l.as decisiones asumidas ante las situaciones de la vida, las estrategias
ante sllas y la direccion general gque se le da al comportamiento, asumiendo

unas alternativas y desechando otras, son funciones del sujeto, para las
cuales dispone de una personalidad, cuyo desarrcollo facilits o dificulta
estas funciones, pero que, por’ mucho desarrocllo gque ella  tenga, Jamas

sustituye el momento activo y permanente presente que implica =1 sujeto.

Este es otro. importante factor que mediatiza el sentido estresante daz
cualguier aspecto de la situacidn vital del sujeto en un momento dado de su
vida. Como elemento activo, pensante y susceptible de una multiplicidad de
vivencias presentes, el sujeto, con sus determinantes personoldégicas, toma
decisiones que expresan su estado vy su valoracion personal en et momento
en que las asume, lo cudl hace con sus  recursos personolodgicos estables
pero jimprimiéndole un sentido particular a la situacidbn, gue deFlnlra ias
consecuenclias ulteriores de su decision para la personalidad.

El momento del sujeto, del sentidao que.su'mundn tiene, sus valoracicnes
y proyecciones, es fundamental en el diagndstico psicoldgico que orientars
la labor terapeutica con &]. ' '

El sujeto sintetiza la historicidad de su personalidad, con &1 mpomento
sprial en qQue Se expresa y, de esta permanente relacidn , aparecerdn las
miltiples contradicciones 'y altErnativas que exigen su posicidn  individua-
lizada vy activa, la cual, s5i biepn se desarrolla sobre fa base de sus
recursos personaldgicos, implica decisiones y cambios gque el sujeto debe
asumir, a través de 1os cuales se desarrolla su propia personalidad.

Por supuesteo, no todo el sistema de influencias spriales =e reduce al
momento consciepte-—intencional de expresidn del sujeto en  su  medib. Esta
relacidn es symamente compleia y muchas veces el sujeto no pusde concep-
tualizar aspectos relevantes de =su  sistema de interrelaciones gue le
provotan estados de tension. ’

El medio social actua tambien de forma permanente sobre el individuo v,
este, en su constante desarrcile, va experimentando con sentidos psicold-
gicos diferentes hechos, eventos y relaciones, claramente conceptualizados
con-atro sentido en momentos anteriorés de su vida.

Este procesp e£s sumamente complejo, surgiendo muchas veces wverdaderas
contradicciones entre valores, creencias vy principios conceptualizados por
el sujeto, y las vivencias que éste experimenta en cualquier esfera de su
vida. 8i el sujeto no es capaz de ddentificar las causas de estas
contradicciones y orientarse hacia su solucidn sin esquemas anticipatorios
rigidoe, - se convért;ra en obJeto de las mismas y apareceran claros estados
de stress. -

L.as relaciones del hombre cton los distintos sistemas de su medio social
se expresan en lo psiquico de- dos formas tundamentales, en los conteptos vy
tas vivencias, Las contradicciones entre ambos tipos de. reflejo de 1la
realidad son un importante dinamizador del desarrollo psiguico, pero a
partir de un determinado momento, cuando unp de dichos aspectos se
desarrolla progresivamente sin que existan cembios en el otro, aparedien
graves trigsis en la personalidad, gque pueden devenir estados permanentes de
stress.

Ecstas contradicciones entre lo conceptualizado y vivencial, gue pueden

expresarse en distintas esferas de 1a actividad humana,  wno de cuyos
ejemplos - es la contradiccion entre valores morales, conformados en etapas
anteriores de la wvida vy las necesidades crecientes del desarrollo

individual, son enfrentadas por el sujeto con los recursos de que dispone
79 '



como personglidad, es por ello que la relacion personalidad-sujeto-medio
sorial, constituye  un sistema en ®]1 gque la expresidn de tualgquier estado
depende del comportamiento integrado de los tres factores.

En nuestra consulta e investigaciones con sujetos hipertensos e infar-
tados, hemos observado que los sujetos gue se caracterizan por el nivel
consciente-volitivo erpresan wuna tendencia activa a concientizar los
aspectos ‘gue les provocan vivencias negativas, mantenidéndose permanente-
mente mlaborandoe hipdtesis y reflexionando sobre las posibles causas de
dichas estados. Sin embargo, los sujetos de normas y estereotipos, tienden
a negar cualguier vivencia que pueda afectar los principios inmdviles que
caracterizan su sstabilidad emocional.

Esta complejidad hace que las relaciones entre personalidad y enfermedad
somatica, debe estar regida por un  pripcipio dindmico, gque permita
comprender distintas alterrmativas que pueden conducir al stress psicolo-
gico, buscando la explicacidn’ procesal de las mismas vy sus relaciones con
niveles mas generales de rconceptualizacién sobre la personalidad, que
puedan integrarse en verdaderos sistemas explicativos.

Entre las  integraciones explicativas parciales que hemos ‘podido
identificar como causa de stress psicoldgico (. Dominguez, F. Aday, E.
Perez y wbros), correlacionadas con indicadores de riesgo cardiovascular

estan las siguientes:

a) Indicadores patpldgicos de la regulacidn psicoldgica:  Insomnio,

ansiedad, hipocondria, temor a la muerte vy depresidn, Estos indicadores
caracterizan _a un grupo numeroso de los pacientes hipertensos estudiados,
cuyos estados son francamente no sanos o neureticos. 5Sep caracterizan  por

una insuticiente activacion para la actividad, o biern por una anticipaciodn
ansiosa y derrotista, carente de objetivos definidos.

Este grupo nos demuestra goe la-diyisiﬁn semioldgica entre enfermedad
pricosomatica y  neurosis s inadecuada, pues la tensidn psiquica es una
fuente permanente de stress, susceptible de expresidn, somatica.

b} Sujetos cuyo conflicto central se expresa por el fuerie determinismo
externo gue caracteriza su -comportamiento. Determinismo externo no debe
confundirse con locus de control. o ’

Entendemos por determinismo externo la dependencia que establece el
sujeto de los otros para el desempedo de su comportamiento. personal. Estos
sujetos estan centrados en que los demas los aprueben, los valoren vy los
recontzoan, teniendo muy bajo nivel de autodeterminacion.

Fara ellos cumplir con 1o gque se les establece v no ser criticados es
una orientacitn obsesiva, hacia la cual manifiestan. un comportamiento
ansioso vy muy vulnerable a la frustracian.

Son  ingividuos muy rigidos, tipicos del nivel de normas, Esteréotip05 Y
valores, la maypria de los cuales expresa un nivel no concientizado de
inseguridad en =i mismos, la que aparece har la frecuente vivencia de
fracasp gque experimentan ante la influencia de Juicios ajenos que son
incapaces de controlar o regular.

c} Sujetos impulsivos, cton muy bajo control emocional, muy susceptibles
de respuestas agresivas, dr las cuales se arrepienten, experimentando
facilmente stress psicolégico. :

d) Sujetos con una sutovaloracien inadecuada por sobrevaloracion. 5Su
nivel de aspiracion esta centrado en estar por encima de los demas,
resultande ajeno a los resultados de la actividad gque despliegan.’

Los  obietivos gue se plantean no dependen de su esfuerzo personal, sine
de la valoracion de otros, lo que implica una situacion de bajo control
para ellos, muay vulnerable al stress,
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Son sujgtos no interesados por  la calidad de su ejecucitn &n las
actividades que desarrollan, siendo su. fuente v;venc;al esencxal el éxito,
valmrada simmpre a través. de crlterlos srternos. o

Estns individuos experimentan con mucha frecuencia vivencias de fracaso,
lo gue-se explica por:su. neces;dad de estar por.#hcima de otros en la vato-
racion msocial; -lo. cual -no siempre es posible,. . aun con una .Bjecucion
writosa. La frecuencia deé vivencies de fracaso. los conduce & una insegu~
rxdad no conclentlzada en i mismos. SR : : ;

-

"
2

Estos resultados eatén avalados por 1nvegtlga51one5 real;zadas no soin
an h1partensas. gine tambidén en escnlares...

o R T : - :
By ; : TR : Rl

e) SUJatos con pobres recursos persnnolég;cos para el desarrplilo de las
funciornes :reguladoras vy  autorreguladora de su perswonalidad. Estos ingi-
viduos viven en 'una dimension’ pregente,'inmediatag con muy poca elaboracion
smbre SU. pnslulén en: la vidaw : I S :

T1Enen serlas dlflcultades en la )erarquxzac1an de abjetivos y en_la
toma de decisiones, procesos afectados por ia prmpla ~inmediatez .de su
acc;ﬁn temporal. C : . : . :

Qnte.'situaciunes que  exigen de ellas la prioridad de unas cosas y la
subardinacidn. dé; ‘otrasy:- dadwo. la .multiplicidad de:.exdgencias que .les
aféctdosg zc Son aénqapacas dedtomar decisiones. y dqulieren: responder a  todo de
forma-simultinea; ‘apareciendosituaciones extremadamente -tensionantes . gque
1= 7 Eucapan GEwsu capacldad ragu]adara.-gh FreeowoanSy avagiy T R T
Yo a-z{" iy, . P .a_ 3 _"-|\;'. eI ME o N . . .
_ Flnalmente, queremos referirnos a mecanismos. pslcnlﬁglcos dirsctamente

responsables.de la:spariciénide.stress que;: aungue: aobservados: en: muchos: . de

los _sujetos (clésiticados -@n lasragrupaciongs. parciales. aﬁteric*ms;:puéden

presentsrse- dechanera: siduacional en- sujetos.-con. ‘adecuados FECUCEDS. parso-

neddgicns: sque enfrentan: situaciones de.contlictos Estos mecanismos son los

citcgitos tensionales reverberantes:y ' fa: CDntFﬂdICC&On erntre do . sconceptua-

1izadm yato.viveneial. oot tae o Dafomtoigoe s mnt oo Lo vl
oA kY _' i ~.'_\, N IR | . .

'Los circuitos tensionales reverberantes, a diferencia de las ideas
obsesivas; . sOh..prebcupaciones gue :elsrsuleto. no. o poede ediminar-. vy
gradualmente- ~elabpora- y.enriguece con- reflexiones gue aumentan. su-mivel de
tensidnrpor su cardcter. anticipatorio negatxvn, ne guardandg . relacidn con
ei h@chn reai que le: a*eata.:.gn?h;.q Do T R
‘_ E r s - o -_o—t . . - .

La contradlcczbn entre lo vivencial y lo conceptualirzrado es una de las
conteadicciones ‘esenciales del desarrellio humapoy sin embargo, cuando uno
de: .:tla% . poleoe experimenta - tambios-agudos,-sin que se refleje en-el otro,
dparecen perios estados. tensionales,; sysceptibles . de erpresarse -en- hiper—
tensidn u. ptros Andlcadnres de FIEEQD a- d;versaE enfermedades - SDmétltﬂo.
Feanmoae wa o mr¥ Uued peerlnal af e e e : : e Ee : N
Este tipo de contradl::lon -aparece Ten muchms de Jos confllctng que
expegrimenta el 5uJeto en-distintas: ssferas de =170 actlvldad ' L
RN Jpr‘m’ns_, FEE e L T B A - s . .

La aparicion de viviencias negativas exprPsa contrad1r51ones, laz= gue en
ocasikongs: .respondenca:laaparicdédn:der nuevas necesidades gue no son justi-
ficadas-mpi con-.el- comportammenta,,nl EOn el sistema de:wvalores actuales del
5u39t9, TR S e T R I . : : : : . SR

o

La’mntivacién humana, como hemos expresado en otros trabajos, expresa un
confirwan de vivehocias positivas- iy negativas. Estas 0ltimas deben- - provocar
l1a-agcion y-la.reaflexion: del:sujeto hacia-le identificacion de.sus causas .y
la ellmdnaclbn del EStadD‘Y1VEnGEBL de .displacer,. sin .embargo, esto. -no
sﬁempre es asl R T I S P N T P . e - .. PR : . : .

- R

&

En nuestroa ‘trabajos hemos corroborado que un numero importante de
sujetos:np-.desarrellan ningunresfuerzo wolitivo por identificar-las . causas
de  :sus .emociones:inegativas,--encubriends  .por -diversos mgranismos, poco
claros:todavia, }la aceidn de. estas vivencias® a -nivel consciente. -Sin
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embargo, estas vivencias mantienen su potencial dinamico que, 'at no
expresarse en comportamientos concretos orientados a la sglucion de  los
tactores gue las provocan, alcanzan una expresidn somatica.

Esta contradiccitn - como agente Pstresor la hemos observado en sujetos
que manifiestan un nivel de regulac10n de normas y estereotipos, sobre todo
©en lndlvlduOE muy arientados por el determinisma externc sobre su comporta—
miento.

 Es indiscutible que el andlisis sobre el papel de la personalidad en la
enfermedad somatica, implica considerar maltiples alternativas simul tdneas
que participan en €] proceso personologico, cuyas regularidades psicolo-~
glcas debemos seguir desentrasando, asi como la integracion sistémica de lo
personologico, lo social v el papel activo del individuo como sujeto de su
actividad. : : '

En prdximos articulos presentaremos resultados concretos gue se han
aobtenido sobre esta base tebdrica, asi como las formas de acccidn  terapeu-
tica gue estamos utilizando con estos pacientes.
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