PARA COMEZAR

A vida psiquica dos humanos non se reduce aos procesos de aprendizaxe ou 4 capacidade
de cofiecemento abstracto, senén que inclie numerosas funcions que chamamos,
xeralmente, emocionais e que son diferentes as funciéns intelectuais, ainda que moitas
veces se atopan asociadas a estas. O conxunto de funciéns psiquicas que reune emocions,
sentimentos e paixdns son O e€ixo sobre 0 que xira a conduta humana e condiciona o
conxunto da personalidade asi como o que de feito podemos aprender. Os afectos e as
emociéns son parte das motivacions da conduta humana e na sua construcion intervefien
as nosas relacions cos demais. os estorzos por compracer ou agradar a outros ou a
satistaccién das nosas nece sidades.

“‘Habia unha vez unha ra que queria ser unha ra auténtica, e todos os dias
esforzdbase en conseguilo. Ao principio comprou un espello no que se miraba
longamente buscando a sua ansiada autenticidade. Unhas veces parecia
atopala e outras non, segundo o humor dese dia ou da hora, até que se cansou
e gardou o espello nun baul.

Por fin pensou que a unica forma de cofiecer o seu propio valor estaba na
opinion da xente, e comezou a peitearse e a vestirse e a quitar a roupa (cando
non quedaba outro recurso) para saber se os demais a aprobaban e recofiecian
que era ra auténtica.

Un dia observou que o que mais admiraban dela era o seu corpo, especialmente
as suas pernas, de maneira que se dedicou a facer flexions e a saltar para ter
unhas ancas cada vez mellores, e sentia que todos a aplaudian.

E asi sequia facendo esforzos até que, disposta a calquera cousa para lograr
que a considerasen unha ra auténtica, deixu que lle arrincasen as ancas, e que
outros llas comesen, e ela ainda alcanzou a oir con amargura cando dician:
«Que boa ra!, que parecia polo».

Augusto Monterroso: «La rana que queria ser una rana auténtica en 16 cuentos
Latinoamericanos, Aique, 1992.

Do mesmo xeito que na historia da ra, as motivaciéns da nosa conduta son varias, pero a
necesidade de autorrealizaciéon e a busca do afecto dos demais son duas das mais
importantes, tanto que, nalgunhas ocasions, poden dirixir a nosa conduta cara a procesos
prexudiciais para a construcion da nosa personalidade, até xerar problemas psicoléxicos
patoldxicos.

A MOTIVACION

A motivacién pode definirse como a necesidade ou o desexo que activa e dirixe 0 noso
comportamento, orientando a nosa conduta & consecucién dun logro. Para acadar unha
meta, as persoas necesitan ter suficiente enerxia e a disposicidon de empregala durante un
periodo de tempo o suficientemente longo para acadar o seu obxectivo. As condutas
motivadas aumentan a excitacion e activan a enerxia conseguindo que a actividade se
mantefia o tempo requirido.



Diferentes factores intervefien na motivacion humana e un dos mais importantes son as
emocions. A forma en que nos sentimos emocionalmente respecto dunha actividade é
fundamental @ hora de conseguir a enerxia necesaria para realizala. Nesas emociéns
inflien tanto necesidades primarias ou de supervivencia (alimentacién, calor ou refuxio)
como secundarias ou adquiridas (amizade, amor, poder, riqueza, aceptacion...).

As primeiras son fortes e non poden ser alteradas facilmente, mais son ciclicas e aumentan
ou dimintuen de forma regular. As segundas poden ser mais controladas polo individuo a
través da vontade, pero en moitas ocasions estan relacionadas coas necesidades primarias
e, unha vez convertidas en condutas regulares, constitien unha aprendizaxe dificil de
eliminar.

A psicoloxia investiga a motivacion dada a importancia que ten a hora de explicar o
comportamento humano, pero tamén como forma de incidir na conformacion da
personalidade dos individuos e na mellora das suas estratexias a hora de conseguir as suas
metas. Ao longo dos séculos XIX e XX, a psicoloxia desenvolveu varias teorias da
motivacién humana.

Tipoloxia
As principais teorias sobre a motivacién son:

A teoria homeostatica e da reducion de impulsos.
A teoria dos instintos ou evolucionista.

A teoria da excitacion.

A teoria das necesidade de Abraham Maslow.

A teoria dos instintos

Os seus principais representantes foron inicialmente Mc Dougall (1871-1938) e Freud
(1856-1939). A teoria dos instintos foi unha das primeiras teorias sobre a motivacion. Esta
teoria tenta explicar a motivacion a partir dos postulados establecidos polo darwinismo.
Consideraba que a conduta estaba controlada polos instintos froito das forzas bioldxicas
que permitian a supervivencia dos individuos. Nesta teoria o individuo non ten ningun
control sobre a conduta, porque o instinto consiste nunha conduta complexa fixada a través
da herdanza e non é, xa que logo, aprendida.

Esta teoria presentaba dous problemas na explicacion da conduta:

- Simplemente enumeraba as condutas en base aos instintos pero non explicaba a
conexion entre ambos; asi o instinto de fuga provocaba medo; o de reproducion,
desexo sexual; mais non se explicaba como se xeraba a conduta

- Reduce a conduta humana a unha conduta puramente animal e, en consecuencia,
non explica as posibilidades de regulamento da conduta que ternen os seres
humanos.



Con todo, non pode negarse o papel fundamental que desempefian os instintos e a
necesidade de supervivencia na conduta humana que, ao igual que a de calquera outro
animal, esta condicionada polas suas necesidades fisioloxicas e o0s seus desexos
psicoloxicos.

As teorias homeostaticas

A teoria homeostaica tenta explicar a relacidon entre as necesidades fisioléxicas (instintos)
e a conduta. Neste paradigma, unha necesidade fisioldxica crea un estado de tension no
organismo (impulso) que o motiva a satisfacela para recuperar o estado de equilibrio. Esta
tendencia a manter un estado interno equilibrado ou constante denominase homeostase.
Cando as necesidades fisioloxicas se unen a un incentivo externo, a tendencia cara a
satisfaccién é mais forte e a recuperacion do equilibrio |évase a cabo fundamentalmente
pola satisfaccion da necesidades.
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Un dos principais representantes desta teoria foi Clark Hull (1884-1952), quen distingue
entre motivos primarios (necesidades bioloxicas) e secundarios (necesidades
psicoléxicas e/ou sociais). A teoria homeostatica ten en conta que o desequilibrio que nos
impulsa a satistacer unha necesidade non provén unicamente do instinto, senén que pode
ser xerado por circunstancias externas ao individuo. Por exemplo, a motivacion para estudar
poderia consistir en xerar, por parte do profesorado, desequilibrios nos estudantes para que
estes busquen reestablecer o equilibrio adquirindo novos cofiecementos.

Segundo Hull poderiamos determinar a forza da motivacion segundo unha férmula que nos
indicaria que o potencial de reaccion (sEr) é igual a forza do habito (sHr, medido no
numero de reforzos) multiplicado pola pulsién (D = tempo de pri vacion) e multiplicado polo
valor do incentivo do estimulo (K):

sEr =sHr x D x K.



Dentro das teorias homeostaticas cabe destacar:

A teoria da reducién do impulso: a teoria homeostatica ten tamén en conta a
capacidade do ambiente e do propio individuo, a través da sua vontade, de reducir a
tension provocada polo estimulo e tomar o control da sta conduta. Asi, cando un
estimulo resulta desagradable, o organismo tentara reducilo para satisfacer unha
necesidade que, ao ser satisfeita, permita restaurar o equilibrio.

A teoria do campo dinamico, de Kurt Lewin (1890-1947), formula a conduta como
o resultado dunha totalidade de feitos coexistentes que se relacionan entre si de
forma dinamica, isto €, nun «campo dinamico», de xeito que cada parte (conduta do
individuo, necesidades fisioldxicas e psicoléxicas e ambiente) depende das outras,
podendo chegar a establecerse un calculo matematico preciso das suas relacions.

A teoria emocional. Na teoria homeostatica xogan un papel fundamental as
emocioéns, posto que cumpren unha funcion bioldxica, preparando o individuo para
defenderse da tension, e xeran cambios na fisioloxia do organismo que
desencadean os comportamentos necesarios para restablecer o equilibrio.

Teoria psicanalitica da motivacién, cuxo principal representante é Sigmund Freud.
Explica a conduta a partir das tendencias primarias como o sexo e a agresion. A
tarefa basica do sistema nervioso seria preservar o organismo dos estimulos
desequilibradores e facilitar a consecucion do pracer, evitando a dor. Implica a
reducion ou extincion da tensidén que producen as necesidades corporais innatas e
explica a conduta en termos de conflitos non resoltos. Ainda que foi unha proposta
que influiu moito na psicoloxia, a falta de datos empiricos corroboradores fai que
hoxe en dia estea suxeita a fortes criticas.

A teoria do incentivo é outra das teorias hedonistas da motivaciéon que pode ter
unha base homeostatica. Autores da corrente condutista como Thorndike
(1890-1947), Olds (1922-1976) ou Skinner (1904-1990), afondaron no valor e
importancia dos incentivos (premios ou reforzos que intensifican o estimulo que pon
en marcha a conduta) para o impulso da conduta. Outros tamén tefien afirmado a
independencia dos incentivos das funcidons organicas, chegando incluso a
desencadear comportamentos prexudiciais para o organismo, como, por exemplo,
no consumo de substancias aditivas.

Con todo, a teoria homeostatica non explica por que os seres humanos seguen buscando
estimulacion pese a ter conseguido a satisfaccibn da necesidade e o equilibrio
homeostatico. Os seres humanos non s6 buscamos o equilibrio, senén un nivel optimo de
excitacion; se este € moi baixo, aburrimonos, se € demasiado alto, estresamonos. Ainda
asi, os humanos sempre andamos na procura de novidades que provoquen a nosa
excitacion.

As teorias cognitivas da motivacion

Este conxunto de teorias céntrase na forma en que o individuo percibe ou representa a
situacion diante da que se atopa e basea a conduta nas necesidades psicoldxicas isto €, as



expectativas ou a valoracién que o suxeito fai dun resultado concreto. Asi, a conduta seria o
resultado de tomar en conta as metas do suxeito (que determinan as suas aspiracions), as
disonancias que xera a necesidade de cambio e as reflexidns valorativas que realiza o
individuo, tendo en conta as probabilidades, o custo ou os riscos.

Os autores mais representativos desta corrente son Atkinson (1923-2003) e Weiner
(1935).

A tese basica das teorias cognitivas é que a forma en que reaccionamos aos
acontecementos responde a forma en como os interpretamos, de xeito que a nosa conduta
tenta eliminar a disonancia entre as nosas crenzas e os acontecementos. Por exemplo, se
un fumador habitual recibe informacion sobre a relacion entre este habito e o cancro de
pulmoén, producese unha disonancia que o suxeito tera que reducir, ben interpretando doutro
xeito a informacion (negandose a crela, por exemplo), ben eliminando a conduta.

Algunhas das teorias mais importantes desta orientacion son a teoria do logro ou das
expectativas e a teoria da atribucion.

A teoria do logro trata como unha necesidade fundamental dos seres humanos alcanzar
metas e superar tarefas dificiles, ou o0 que é o mesmo, dar o mellor de si mesmos. Esta
teoria mantén que, cando as expectativas xeradas polo individuo e o valor emocional do
incentivo son positivos, se produce a conduta que leva a consecucién da meta, e se son
negativos conduciran a evitacién. Asi, por exemplo, se un alumno ou alumna se enfronta ao
reto de superar un problema matematico, se ten expectativas positivas de superalo (pensa
que é quen de facelo) e o incentivo é positivo (pode infuir na cualificacion da materia), o
alumno tentara resolvelo. Se, en cambio, as expectativas son negativas (as malas
experiencias anteriores fanlle crer que non sera quen de conseguilo) e o incentivo é
negativo (non sera cualificado, por exemplo) a conduta sera de evitacion e o alumno tentara
non executar o exercicio.

Atkinson propuxo que o nivel da motivacién viria determinado por tres factores:

1) A forza do impulso: disposicion xeral do individuo a loitar pola satisfaccion, que tera
duas dimensiéns: motivacién do logro (éxito) ou evitacion do fracaso.

2) As expectativas: anticipacién cognitiva que o individuo fai sobre as suas
posibilidades, tamén pode ter dimensién de éxito ou de fracaso.

3) O valor do incentivo: a atraccidén que ten ou non a meta. Pode ser positiva: atraccion,
ou negativa: aversion.

Asi, a conduta dependera tanto da forma en como nos afecten os impulsos, as expectativas
que tefiamos sobre o éxito e o valor que lle deamos ao incentivo proposto. Atkinson afirma
que as persoas nas que a motivacion para conseguir o éxito & superior & motivacion para
evitar o fracaso tenden a implicarse en tarefas que tefien un risco moderado e dificultade
intermedia. En cambio, as persoas que conceden prioridade a evitar o fracaso, elixen
tarefas de dificultade extrema, ou moi faciles ou moi dificiles. En ambos casos a motivacion



sae reforzada co logro, pero a eleccion de tarefas é moito mais importante nas persoas que
tenden a evitar o fracaso.

A teoria da atribucién de Weiner afonda na forma en que se xeran as expectativas das
persoas. Weiner afirma que as persoas tentan explicar os seus éxitos e fracasos
atribuindoos a distintas causas: capacidade, esforzo, sorte, dificultade da tarefa..

Para esta teoria son fundamentais duas facetas desta actividade de atribucién de causas do
éxito: a forma en que se establece a atribucién causal e as consecuencias emocionais que
se derivan dela. As causas as que se atrible o éxito poden ser de dous tipos, internas e
externas.

A atribucion a causas internas do éxito (intelixencia, esforzo, capacidade...) producen
maior percepcion de ser controlables e, en xeral, emocidns positivas, cando estas causas
son positivas. Pola contra, a atribucién a causas externas (como dificultade das tarefas,
sorte...), producen menor sensacion de control e maior incerteza, polo tanto, expectativas
baixas, ainda que as emocions iniciais sexan positivas (sentirse afortunado).

A teoria das atribucions, ao afondar na forma en que se xeran as expectativas e as
emocioéns, € un instrumento moi Util nas terapias de transformaciéon da conduta e en
concreto un instrumento moi Util no campo educativo. Por exemplo, para acadar un cambio
na conduta dun alumno con mala xestién escolar, deberian seguirse duas estratexias
segundo esta teoria:

1) seleccionar e ordenar as tarefas para queo alumno poida acadar o éxito se pon o
estorzo adecuado as suas capacidades.

2) mellorando o auto-concepto para conseguir que o alumno pense que pode controlar
a situacion e xerar expectativas positivas de éxito co esforzo adecuado.

As teorias humanistas

Xorden como unha explicacion alternativa fronte ao condutismo e a psicanalise freudiana e
rexeitan a reducion da psicoloxia ao estudo da conduta observable e a explicacion en
funcién de estimulos ou instintos inconscientes. Defenden que a personalidade de cada
individuo é singular e diferente & de calquera outro e que se caracteriza pola busca da sua
propia identidade e a sua autorrealizacion. Esta busca esta fundamentada na liberdade
persoal e na realizacién dun proxecto de vida propio. O grao en que cada persoa pode
realizar ese proxecto vén determinado por circunstancias tanto externas (medio social,
familiar, educativo...) como internas (bioléxicas, temperamento, personalidade...). Os
principais representantes desta tendencia son Maslow e Rogers.

A teoria das necesidades de Maslow

A teoria das necesidades proposta por Maslow (1908-1970) centra a motivacién da conduta
nas necesidades, pero da un paso mais establecendo unha xerarquia de necesidades e a



importancia da decisién humana na satisfaccion das mesmas. Esta teoria fundaméntase en
duas teses:

2.

Un ser humano tende a satisfacer as necesidades primarias (mais baixas na
pirdmide) antes que buscar as de nivel mais alto.

As necesidades humanas poden representarse en forma de piramide, onde as
necesidades de autorrealizacion ocupan a cuspide e representano obxectivo final de
calquera accién humana.

As necesidades identificadas por Maslow son:

As necesidades fisioloxicas: de orixe bioléxica, tefien que ver coa supervivencia e
inclien por exemplo a necesidade de comida, bebida, auga e refuxio.

As necesidades de seguridade: orientan a conduta a busca de orde, estabilidade e
proteccion, o que inclue seguridade fisica, recursos, saude, propiedade ou ingresos.

As necesidades sociais pofien de manifesto a necesidade dos outros que tefien os
seres humanos: amor, afecto e pertenza a un grupo. Fundamentalmente buscan
superar os sentimentos de soidade ou alienacion e orientan a conduta cara a
integracion nunha familia, nun grupo social etc.

As necesidades de desenvolvemento do ego ou recoifiecemento da propia
personalidade: a autoestima, o reconecemento social ou o logro particular. Cando
esas necesidades non se satisfan, as persoas séntense insatisfeitas e sen valor e a
sua conduta tende a ser disfuncional e a sua integracion na sociedade deficiente. En
xeral poden distinguirse dous graos:

o A necesidade de status, fama, reputacibn ou recofiecemento, que
dependeran do medio externo.

o A necesidade de autoestima, que incliue confianza, sensacién de
competencia, independencia e liberdade.

A necesidade de autorrealizacion é a mais elevada e responde a inclinacion a cumprir o
potencial persoal a través dunha actividade especifica, que debe formar parte da conduta do
individuo para sentirse plenamente realizado. Asi, unha persoa con dotes musicais debe
facer musica; un artista, debe facer arte... Son estas necesidades de autorrealizacion as
mais especificas do ser humano e entre elas caberia destacar:

a) As necesidades estéticas, que non son universais pero aparecen en todas as

culturas e manifestan a aspiracion a beleza e as experiencias estéticas.

b) As necesidades cognitivas ou o desexo de cofecer que posue a maioria das

persoas.



c) A necesidade de auto-transcendencia, que pode definirse como a pretension de
atopar unha causa mais alé das propias necesidades, como perseguir unha causa
social, o servizo a outros, a busca cientifica ou a unién co divino.

Causas da frustracion

Nas situacibns en que a nosa conduta non consegue satisfacer unha necesidade
experimentamos un desengano ou frustracion. A frustracion € unha experiencia emocional
desagradable que supdn a desaparicion da recompensa (tanto externa ou logro, como
interna ou pracer) e produce tristura, decepcién e rabia. En moitos casos supén tamén unha
desorganizacion da conduta e provoca que a persoa non saiba como actuar ou reaccione
de forma incontrolada; daquela falamos de conflito.

Causas que poden provocar a frustracion son:
As principais

- Insuficiencias fisicas ou psicoloxicas (non ser quen de satisfacer a necesidade
por incapacidade, como por exemplo falta de habilidade para debuxar ou cantar).

- Obstaculos fisicos ou sociais (que non se dean as condicidons externas para
satistacer a necesidade, como por exemplo non ter os cartos suficientes para
estudar unha carreira determinada).

- Demoras na consecucion do obxectivo ou a extincion deste (que a satisfaccion
da necesidade se atrase: por exemplo ao suspender un exame; ou que xa hon
exista: por exemplo, a necesidade dun tipo de alimento que xa non esta no
mercado).

Calquera que sexa a causa que imposibilite a consecucion da meta proposta o resultado
sera un desaxuste emocional que desorganiza a conduta do individuo, provoca dubida,
fatiga, irritabilidade ou bloqueo para a accién e, nos casos mais graves, agresividade ou
neuroses.

A frustracion supon sempre un conflito entre as metas do individuo e a realidade, de forma
que a persoa ten que reorganizar a sua conduta. Pero en moitas ocasions esta
reorganizacion obriga a afrontar novos conflitos entre distintas necesidades do individuo, ou
ben entre as necesidades do individuo e os potenciais de que dispdn para conseguir
satisfacelas.

Segundo a clasificacién de Kurt Lewin os conflitos poden ser de tres tipos.
1. De achegamento. A atraccion que se da cara a dous obxectivos que se excluen

mutuamente. Por exemplo, decidir entre duas boas peliculas para un mesmo dia, ou
elixir entre duas carreiras que nos atraen na mesma medida.



2. De evitacién. Na que duas situacions se presentan como igualmente indesexables e
producen o mesmo grao de aversion. Este tipo de conflito xorde, por exemplo, cando
temos que elixir entre mentir sobre algo, 0 que vai contra os nosos principios, ou
perder unha amizade a que queremos moito.

3. De achegamento-evitacion. Cando o desexo e a aversién que produce unha
situacion tefien a mesma forza. Por exemplo, cando temos que decidir ir ao dentista,
0 que nos produce medo, ainda que ao mesmo tempo sabemos que pode quitarnos
unha boa dor de moas.

4. Dobre conflito de aproximacion-evitacion. Aqui o suxeito se atopa entre dous
obxectivos que tefien a mesma valencia positiva ou negativa (producen ambos a
mesma aversién e desexo). Por exemplo, cando tefio que decidir entre duas
carreiras polas que sinto a mesma atraccion, pero nas que vexo tamén a mesma
cantidade de elementos negativos.

Alternativas a frustracion

Non sempre reaccionamos enfrontandonos a fonte ou causa das frustraciéns. As veces
usamos estratexias para evitar o dispracer ou protexernos da ansiedade que provocao
conflito ou a frustracion. Algunhas destas estratexias son conscientes e outras
inconscientes.

Entre as estratexias conscientes estan:

A agresividade. Que se caracteriza pola iraeo atage que se dirixe cara o axente externo
que impediu a meta, cara a un obxecto ou cara ao propio individuo. A sua forza depende do
grao de interferencia coa meta ou da frecuencia coa que se interrompe a consecucion da
meta. Un exemplo seria a perrencha dun neno cando se lle impide, por exemplo, durmir ou
xogar. A eliminacion da agresividade mediante o castigo ou a autorrepresidén pode dar lugar
a apatia e ao illamento social, e xerar condutas disfuncionais.

A fuxida ou evitaciéon. Caracterizase pola utilizacion de técnicas para evitar a agresividade.
A persoa, ao sentir que non pode solucionar o confito e a frustracién, e sabendo que pode
provocar nela unha reaccion agresiva que non desexa, elixe retirarse da situacion e evitar
asi os factores causantes da frustracion.

Logro indirecto ou substitucion. Pédese describir como o intento de superar a frustracion
substituindo a meta por outra analoga, que si pode conseguirse. ,E o caso, por exemplo,
dunha parella que ten problemas para ter un fillo e acode ao mecanismno da adopcion
como substituto da reproducién bioldxica.

Aceptacion. En ocasiéns o individuo pode aceptar a frustracion en si mesma e actuar, ben
redobrando os esforzos para conseguir a meta, logo de aceptar o fracaso, ben, cando o
motivo é feble, abandonando a meta e substituindoa por outra. En ambos os casos, o
individuo acepta o fracaso e a frustracion que implica, reconducindoos cara a0 mesmo
obxectivo ou cara a un obxectivo diferente.



Entre as respostas inconscientes mais frecuentes podemos observar:

A represion. Eliminar da conciencia as ideas que producen tension, conflito ou vergoia no
individuo. Asi, as persoas tendemos a esquecer episodios que produciron incomodidade ou
a negar obrigas que xeran tension.

A fixacion ou regresidon. Experimentar un retroceso ou fixacion a unha conduta
determinada que produciu pracer ou satisfaccion nun momento pasado. Case sempre ten
un compofente sexual e relacidnase coa fixacion dunha fase primitiva do desenvolvemento
psicosexual.

A proxeccion e racionalizacion. Que consiste en proxectar noutras persoas as
frustracions persoais e buscar as sUas causas féra de nds mesmos. E o caso dun
estudante, por exemplo, que lle bota a culpa ao profesor das suas dificultades nunha
materia a que non lle dedicou o tempo suficiente.

Neurose. Nalguns casos, os procesos de frustracidon non son reconducidos polo individuo e
producen trastornos funcionais, como problemas respiratorios, circulatorios ou dixestivos,
entre outros, que tenen na sua orixe conflitos e tensidns internos nos que se altera a
afirmacion do eu. As principais caracteristicas dunha personalidade neurética son o
egocentrismo, a agresividade reprimida, a intolerancia as pequenas trustraciéns, a
angustia permanente, os medos infundados... En xeral, distinguense diferentes tipos de
neuroses como a neurose fébica (caracterizada por medos obsesivos e infundados), a
neurose obsesiva (na que existen pensamentos insistentes, condutas compulsivas e
repetitivas, e ideas perfeccionistas).

Motivacion e consecucion de logros no ambito laboral e educativo

En xeral, as teorias da motivacion tefien aplicaciéon naqueles ambitos nos que é preciso
modificar as condutas do individuo para conseguir unha maior efectividad. Por esa razén as
técnicas de cambio nas motivaciéns son especialmente importantes no mundo laboral e
educativo.

No ambito laboral, a psicoloxia organizacional tenta identificar os distintos factores que
inflien na motivacién para o logro ou consecucion de obxectivos Cunha boa caracterizacion
dos traballadores e tomando en conta a importancia da motivacion intrinseca ou extrinseca
en cada un deles, a empresa pode:

1. Facer unha distribucién de tarefas mais eficiente. Por exemplo, as persoas que amosan
unha elevada motivacion para o logro, precisaran tarefas que supofian retos moderados.

2. Tamén poden establecerse as formas en que se atenden as diferentes necesidades dos
traballadores e o xeito en que esa satistaccion pode repercutir na produtividade.

3. Revisar as motivacions extrinsecas (incentivos) que inflien na modificacion da conduta
dos traballadores.



4. Establecer a organizacion da empresa en funcién do estilo de mando ou liderado dos
traballadores, co obxecto de que contribia a mellorar a xestion da empresa.

No ambito educativo, a teoria das motivacions axuda a establecer as formas de maximizar a
autorrealizacion dos estudantes en todos os aspectos da sua personalidade. Para conseguir
esta autorrealizacion é esencial cofiecer as motivaciéns do individuo e a xerarquia das suas
necesidades. Dese xeito poderemos intervir:

1. Na detecciéon das carencias en relaciéon coas necesidades primarias esenciais para o
correcto desenvolvemento da personalidade e das necesidades de autorrealizacion.

2. Na proposta de tarefas en funcién do perfil motivacional do alumnado, tanto no caso de
alumnado con expectativas de logro como de fracaso, co fin de evitar o fracaso escolar ou
de ser quen de recuperarse da frustracion que este supén.

3. No control dos procesos de agresividade dentro das instituciéns educativas.

4. No deseno do proceso educativo do alumnado en funcion das suas necesidades de
autorrealizacion.

A PERSONALIDADE

A personalidade podese definir como a estrutura dinamica que posue un individuo e que
constitie aquela forma de ser que nos fai Unicos. E un conxunto de caracteristicas
psicoloxicas, condutuais, emocionais e sociais que se desenvolven a partir da interaccién
entre factores ambientais e bioldxicos.

O termo provén do grego persoa que se atribuia 4 mascara que usaban os actores nos
teatros. Cando os actores usaban esta mascara, actuaban como o0 personaxe que
representaban. Do mesmo xeito, a personalidade é o que determina quen somos e como
nos manifestamos no noso contorno.

A personalidade ten dous componentes: o temperamento e o caracter.

e O temperamento é produto da herdanza xenética, como a cor dos ollos, e
determina certas caracteristicas da cognicién, do comportamento ou da percepcion
das emociéns: propension a tristura ou & alegria; propension ao nerviosismo ou a
calma; a timidez ou a extraversion; a creatividade... e, en xeral, as tendencias que
podemos desenvolver con maior facilidade ao longo da vida.

e O caracter é modificable; esta constituido polos cofiecementos e todos aqueles
habitos (educativos e relacionais) aprendidos a través do medio, como as normas
sociais ou a lingua.



Teorias da personalidadee fases de desenvolvemento

Ao longo da historia da psicoloxia desenvolvéronse diferentes teorias para explicar o
proceso polo que se constrie a personalidade e establecer tipoloxias sinxelas que permitan
describir e clasificar a conduta das persoas.

A primeira teoria deste estilo foi probablemente a teoria de Hipécrates (460-370 a. C) que
distinguia catro tipos basicos de personalidade en funcién dos desequilibrios dos fluidos
corporais: sanguineo, melancolico, flegmatico e colérico.

Posteriormente, esta distincién hipocratica deu lugar a unha nova tipoloxia que permitia
describir as personalidades en funciéon de catro parametros: introvertido-extravertido,
racional-emocional, de forma que a combinacion deles daba lugar a diferentes tipos de
personalidade. Porén, ainda que esta tipoloxia fixo aumentar os estudos sobre a
personalidade, carecia de base cientifica.

Hoxe en dia podemos distinguir tres grandes aproximacions a investigacion sobre a
personalidade: o modelo psicodinamico, o modelo cognitivo e o modelo humanista.

1. Teorias psicodinamicas da personalidade

As teorias psicodinamicas afirman que a personalidade, logo a conduta dunha persoa, € o
resultado das forzas psicoloxicas que actian no individuo, boa parte delas inconscientes. A
suas teses son fundamentalmente as seguintes:

e A parte mais importante da vida psiquica é inconsciente.

e Existen procesos mentais paralelos e diferentes (conscientes e inconscientes) que
producen procesos e sentimentos conflitivos.

e Os patrons da personalidade comezan a formarse xa desde as experiencias mais
temperas e estas tefien un forte impacto no seu desenvolvemento.

e O desenvolvemento da personalidade implica aprender a regular os sentimentos
sexuais e agresivos, asi como conseguira independencia ou autonomia.

e As representacions mentais que temos de nés mesmos e dos demais tenden a influir
nas interacciéns con outras persoas.

Dentro das correntes psicodinamicas cabe sinalar a influencia da psicanalise de Freud e da
neo-psicanalise de Jung (1875-1961), Fromm (1900-1980) ou Erikson (1902-1994), asi
como das achegas de Karen Horney (1885-1952).

Sigmund Freud foi o primeiro en establecer a relacién entre elementos inconscientes e
conscientes na formacién da personalidade.



e O consciente, ou Ego, fai referencia a aquilo do que o ser humano se da conta:
sensacion fisicas, emocions, recordos ou pensamento. A sua funcién é percibir e
rexistrar o que ocorre arredor da persoa.

e O inconsciente é todo aquilo que é inaccesible para a persoa, unha parte moi
primitiva do ser humano oculta no fondo da mente.

e O preconsciente esta constituido por funciéns psiquicas e materiais que es tan
disponibles e poden chegar a ser conscientes, pero que son de diftcl acceso a causa
da forma en como se manifesta nos individuos (mediante os sofos, as fantasias e os
recordos).

Estes tres elementos son inseparables na mente humana e a sua totalidade constitie o que
se denomina aparato psiquico. A psicanalise afirma que a forma en como se constitue este
aparato psiquico esta condicionada polo material inconsciente e preconsciente en maior
medida que polo consciente, debido a que o material deste ultimo é variable € non
permanente.

Freud teorizou sobre esta forma de desenvolvemento do aparato psiquico, establecendo
unha serie de etapas que comezan co nacemento e rematan na idade adulta.

Do nacemento ao 1° ano de vida é a etapa de constitucion do Id, conformado polos instintos
e desexos basicos que Freud denomina pulsiéns. Basicamente existen duas pulsions: o
Eros, ou instinto de pracer e satisfaccion de necesidades, e o Thanatos ou pulsiéon
destrutiva e agresiva que permite defenderse das ameazas.

A partir do primeiro ano de vida comeza o proceso de adquisicion de comportamentos que
permiten a vida en familia e sociedade. As pulsidbns non chegan a desaparecer, pero
reprimense e reordénanse. E o momento da incorporacién do Superego, que se encarga
da regulacion das pulsions basicas incorporando mecanismos que permitan satisfacer as
necesidades sen comprometer a aceptacién social.

A parte do aparato psiquico que fai de filtro entre as pulsions do Id e as regras do Superego
denominase Ego. O xeito en que o individuo equilibra desexos e regras sociais constitie a
base da personalidade. Asi, unha persoa na que domine o Superego estara mais atenta as
regras sociais e ao que espera dela a sociedade, como sucede na adolescencia. Por outro
lado, nas primeiras etapas da vida do individuo predominan os instintos e a incapacidade de
controlar as pulsiéns.

No proceso de construcion da personalidade, Freud distingue varias etapas que se
corresponden con diferentes momentos na evolucion da represion das pulsions basicas e
qgue determinan o desenvolvemento psicosexual das persoas: oral, anal, falica, de latencia e
xenital.



Etapa Idade Foco e Caracteristicas | Efectos e Fixacions
Principais
Oral 0a1'% | Autoestimulacion mediante | Fixacion en actividades
anos a boca. O pracer céntrase en | adictivas relacionadas con
succionar e morder. chupar ou comer.
Anal 1% a3 | Control de esfinteres. O | Fixacion da conduta
anos neno aprende a dar e recibir. empatica e social.
Falica 3 a 6 | Autoexploracion sexual. | Establecemento do
anos Descubrimento das diferenzas | complexo de Edipo ou
xenitais. Electra e as relacions co
sexo oposto.
De 6 a 12 | Relegacion da sexualidade. | A persoa céntrase en
latencia anos Os impulsos sexuais quedan | actividades sociais,
en estado de repouso. educativas ou culturais.
Xenital 12a 18 | Comezo da actividade | Afirmanse as fixacions
anos sexual xenital. Maduracién | anteriores e fixase a
dos intereses sexuais. conduta definitiva.

A explicacion de Freud foi criticada por alguns dos seus discipulos como Jung, Fromm, ou
Erikson, por considerar que pufa unha énfase excesiva no papel que desempeia a
sexualidade.

Por exemplo, Jung propén unha teoria do inconsciente que inclie unha enerxia psiquica
que supera a mera enerxia sexual proposta por Freud. Ademais Jung admite a existencia
de arquetipos primitivos latentes mediante a herdanza que poden expresarse no
temperamento das persoas. Outra das suas achegas é a dos arquetipos baseados na
contraposicién introvertido-extravertido, racional-sentimental e perceptivo-intuitivo.



Tipo de
Personalidade

Caracteristicas Principais

Relacion cos demais e o
contorno

Racional Interesado en ideas mais que | Pon pouca atencién nos
Introvertido en feitos; foco na realidade | demais.

interior.
Racional Interesado nos feitos sobre | Reprime emociéns e

Extrovertido

obxectos externos.

sentimentos; descuida aos
amigos e relacions.

Sentimental Superficialmente reservado; | Moi comprensivo  cos

Introvertido carinoso pero sen | amigos ou persoas
demostracion externa. necesitadas.

Sentimental Interesado nas relacions | Reacciona sempre ao

Extrovertido

humanas; expresa abertamente
as suas emocions.

ambiente no que se atopa.

Perceptivo Presta moita atencion a | A miudo demostra os seus
Introvertido experiencia e aos eventos por | sentimentos a través da
si mesmos. arte.

Perceptivo Interesado nos obxectos da | Orientado & procura do

Extrovertido

experiencia e nos detalles.

pracer.

Intuitivo Mais interesado no posible que | Pouco dado a dar

Introvertido no presente; contacto co seu | explicacibns sobre o©s
inconsciente. Seus procesos.

Intuitivo Interesado en mudar o mundo; Tende a descoidar a

Extrovertido

busca constante de aventura.

familia en favor dos seus
proxectos.




Outros autores como Erik Erikson propofien unha explicacion do desenvolvemento humano
baseada en etapas que non rematan na adolescencia, sendn que se prolongan até a morte,
comna un desenvolvemento continuo. Este desenvolvemento ten oito etapas que buscan a
adaptacion ao ambiente e a eliminacién do confito para que o ser humano acade os seus

obxectivos.

Etapa (Conflito) Idade Foco e Relaciéns Resultado
Desexado
Confianza vs. 0a18 Dependencia e vinculo Xerar confianza no
Desconfianza meses coa nai; progresiva mundo e nos demais.
separacion.
Autonomia vs. 18 Aprendizaxe do control Xerar autonomia e
Vergona meses a | do propio corpo; seguridade en si
3 anos represiéon de instintos. mesmo.
Iniciativa vs. Culpa | 3a5 Desenvolvemento da Superar a culpa ao
anos linguaxe e maior tomar iniciativas
capacidade de propias.
exploracion.
Laboriosidade vs. 5a13 Proceso de Sentirse competente
Inferioridade anos escolarizacién e e situarse no grupo.
socializacion; aprender
normas sociais.
Busca de 13 a 21 Crise de identidade, Lograr a
Identidade vs. anos novos valores e independencia dos
Identidade difusa aparicion da pais e saber quen es.
sexualidade.
Intimidade vs. 21 a40 Formacién de parellas e | Establecer relacions
lllamento anos busca do amor de intimidade sen
profundo. perderse a un
mesmo.
Xeracion vs. 40 a 60 Foco no traballo, o éxito Ser produtivo e
Estancamento anos e a busca de novos contribuir ao futuro.
proxectos.
Integracion vs. 60 anos Transmisién de Alcanzar a sabedoria
Desesperacion a morte conecemento e e a aceptacion do
enfrontar a idea da vivido.
morte.

Outros autores como Erich Fromm fan recaer o peso da construciéon da perso nalidade dun
individuo no equilibrio que é quen de manter entre a busca da liber dade e 0 medo a ela.
Segundo Fromm, todos os seres humanos buscan a liberdade, mais para alguns isto é unha



ameaza, por iso deciden cedela ou mesmo rexeitala. A forma en como se elixe vén
determinada polas caracteristicas do individuo eo medio social en que se desenvolve,
dentro do cal son moi importantes as rlaciéons familiares. Fromm describe dous tipos de
familia: as familias simbioticas, nas que os seus membros estan moi unidos (mesmo até
absorbero individuo) e as familias afastadas, con membros pouco afectivos (que poden
xerar frustracion, hostilidade e condutas agresivas).

As personalidades, segundo Fromm, poden ser bidflas ou necrdfilas, segundo o seu
comportamento e amor a liberdade. Asi, nunha persoa bidfila as accidons enca mifianse a
buscar a liberdade e a felicidade, mentres que nunha necrdfila, a violen cia, a destrucion e a
agresividade forman parte importante do seu comportamento e do seu pensamento.

2. Teorias cognitivas da personalidade

Os modelos cognitivos non desenvolven especificamente teorias da personalidade humana,
ainda que a sua forma de comprender a aprendizaxe e 0s procesos implicados
proporcionan pautas para entender a formaciéon da personalidade que depende destes
procesos. Entre as teorias cognitivas mais influentes estdn as de Bandura, Piaget,
Vitgosky ou Ausubel, todas clas vinculadas con teorias da aprendizaxe xa vistas na
unidade anterior.

Autor Teoria ou Modelo Enfoque Principal
Jean Piaget | Desenvolvemento Estuda como o neno constrie un modelo
Cognitivo mental do mundo a través de etapas

(sensorio-motriz, preoperacional, etc.).

Lev Teoria Sociocultural Defende que a intelixencia se desenvolve
Vygotsky grazas a interaccion social e a cultura
(Zona de Desenvolvemento Proximo).

David Aprendizaxe Sostén que a nova informacién debe
Ausubel Significativa relacionarse con conceptos que o alumno
xa cofiece previamente.

Albert Aprendizaxe Social Propon que aprendemos observando e
Bandura imitando o comportamento dos demais
(modelado).




A teoria da aprendizaxe social de Bandura (n. 1925) introduce o ambiente como causa
fundamental do comportamento e a construcién da personalidade, pero esta relacion non é
unidirecciénal, senén que considera que o individuo tamén inflie e modifica 0 ambiente. A
esta relacion denominouna determinismo reciproco. Desta interaccion derivanse os tres
elementos que conforman a personalidade: ambiente, comportamento e procesos
psicoloxicos. A personalidade de cada individuo vén determinada polas aprendizaxes que
leve a cabo ao longo da vida, os procesos psicoloxicos internos e individuais, e o ambiente
que proporcionou os modelos de aprendizaxe e a informacion.

3. Teorias humanistas da personalidade

O enfoque humanista da personalidade non estuda o seu desenvolvemento para tratar os
trastornos que poidan suceder nin para mnodificar a conduta dos individuos. senén que
supofien o abandono da vision mecanicista da conduta humana para centrarense nas
actividades cons cientes que realiza o ser humano e na sua capacidade de autorrealizacion
e autoxestion.

As teses fundamentais das teorias humanistas son:

e A personalidade desenvolvese continuamente e non é unha entidade fixa.

e A personalidade non se define sé pola conduta, senén fundamentalmente pola
percepcién que o individuo ten de si mesmo e do contorno.

O modeo mais representativo destas teorias € o modelo Gestalt. Este modelo parte da
psicoloxia da Gestalt (xa vista en unidades anteriores), que propon que o ser humano
percibe o seu mundo de forma integral e non coma un conxunto de fenédmenos illados. Esta

integracion dos fendmenos é esencial para a configuracién dunha imaxe da realidade
experimentada e na conformacion da personalidade, que esta constituida por tres factores:

e A historia de vida ou acontecementos vividos pola persoa: aprendizaxes, rela cions
familiares, situacion histérica, logros persoais, fracasos, ideas...

e A satisfaccion de necesidades que o organismo reclama para garantir a sua
supervivencia e benestar. Esta satisfaccion mantén unha relacién dinamica coas
capacidades que cada persoa ten de satisfacelas. A forma en que unha persoa
satisfai as suias necesidades vén determinada pola historia da sua vida e esta, pola
forma en que se satisfixeron as necesidades, establecendo unha relacién
construtiva.

e O autoconcepto, que consiste na forma en que cada persoa se ve a si mesma. Esta
autobiografia pcrsoal enriquécese e transformase coa opinion que tefien outras
persoas e tamén cos acontecementos vividos.



Todas as persoas constrien a sua personalidade mediante estes tres factores, eaborando
tres dimensiéns do Eu:

- Eu falso, ou o que o individuo concibe como contrario ao que el é. Aquelas
calidades que o individuo rexeita ou non recofiece en si mesmo, ben sexan posiivas
ou negativas.

- Eu real, ou o que o individuo asumne como propio, ainda que as calidades que se
atribla non sexan verdadeiras. Por exemplo, un individuo pode considerarse pouco
atractivo sen selo ou viceversa.

- Eu ideal, ou o0 que a persoa busca ser, os seus ideais; seria o eu que fai que nos
movamos para satistacer necesidades e que xera expectativas; cando estas non son
posibles conducen a frustracién e ao conflito.

A forma en como interactian estas tres dimensions do Eu é diferente en cada ser humano e
determina a personalidade concreta de cada individuo. Nunha persoa psicoloxicamente
estable o Eu falso percibese como tal e non se confunde co Eu real, e o Eu ideal xera
expectativas acadables polo individuo.

A teoria da personalidade de Maslow toma como base a teoria da Gestalt e aplica a teoria
das necesidades e a sua situacion na piramide base para a busca do equilibrio e a saude
persoal.

Outra das teorias humanistas relevantes é a de Rogers (1902-1987) ou o enfoque centrado
na persoa. Noné unha teoria explicativa da personalidade senén mais ben o estudo dos
procesos que permiten desenvolver unha personalidade positiva. O enfoque centrado na
persoa presenta unha concepcidon da persoa en continuo cambio, construindose e
moldeandose todo o tempo, actualizandose sempre en beneficio de si mesma. A este
proceso denominao Rogers tendencia actualizante. Segundo isto, o ser humano conforma a
sua personalidade actualizandoo seu Eu ldeal en base as suas experiencias. A clave para
ter unha personalidade sera a construcion dun Eu Ideal (o que a persoa tende a ser) acorde
co Eu real e adquirible para o individuo, evitando asi o nivel de frustracion.

Métodos de avaliacion da personalidade e as stas limitacidons

Avaliar a personalidade consiste en detectar que caracteristicas ou formas de ser
configuran un determinado individuo. Esta avaliacion pode ser moi importante & hora de
establecer pautas de aprendizaxe, adecuacién ao traballo ou mesmo para valorar posibles
problemas psicoléxicos abordables con terapia.

Avaliar a personalidade non consiste en buscar a mellor conduta do individuo, senén a
conduta mais tipica dese individuo, a conduta que o define habitualmente ainda que, como
xa vimos, a conduta dos individuos non & un resultado fixo senén unha condicién dinamica,
0 que constitue unha das dificultades para a sua avaliacion.



Para avaliar a personalidade os psicologos usan dous tipos de enfoques: o enfoque clinico
e 0 psicométrico.

O enfoque clinico usa probas proxectivas, historias clinicas e trevistas como forma de
abordaxe. E un enfoque cualitativo. Entre o test proxectivos, algunhas das probas mais
cofiecidas son o test de Rorschach e o test de apercepciéon temaica (TAT). Ambos test
usan figuras ambiguas e solicitan do suxeito unha interpretacion delas que despois pasa a
valorarse en funcion dos seus significados simbdlicos. As entrevistas e as historias clinicas
son métodos para abordar as experiencias subxectivas e permiten recoller e rexistrar
informacion espontanea asi como cofiecer o percorridoe evolucién do paciente.

O enfoque psicométrico usa cuestionarios cuantitativos que remiten a criterios
estandarizados para a sua avaliacién. Proporcionan informacién acerca de moitos aspectos
da personalidade como valores, necesidade, intereses, autoestima e a forma en que os
individuos afrontan diferentes situacions. Exemplos tipicos son o MMPI (Minnesota
multiphasic personality inventory) formado por dez subescalas que miden rangos de
personalidade e mostran as tendencias patoléxicas como depresion, paranoia ou histeria; o
cuestionario de CATELL, que mide até 16 trazos primarios da personalidade; o
cuestionario BIG FIVE (BFO) usado en educacion, fundamentalmente.

En ocasions o psicologo combina ambos os dous enfoques para mellorar a avaliacion.
Porén, ningun instrumento ofrece unha imaxe real e total da complexidade estrutural e
funcional da personalidade humana en accion. Os instrumentos simplemente proporcionan
datos que deben ser usados con precaucién e de forma non reducionista, ainda que poden
ser bos indicadores de trastornos ou de formas de abordar cambios de conduta ou
adxudicacion de tarefas.

Identidade e autoestima

Como temos visto até aqui, a personalidade é unha funcién dinamica, na que todos os
autores coinciden en sinalar como moi importantes os factores relacionados co
autoconcepto, é dicir, coa capacidade da persoa para cofiecerse ben a si mesma. Este
autoconcepto conférmao o que denominamos identidade persoal e xérase ao longo da nosa
vida.

A identidade é a resposta as cuestions «quen son?» ou «que quero ser?» e depende
claramente do cofiecemento, pero tamén das nosas expectativas e do cofiecemento das
propias capacidades. Unha identidade forte sempre esta asociada a nosa capacidade de
avaliarnos a n6s mesmos.

A autoestima é a avaliacién que facemos do conxunto das nosas percepcions, pensamentos
e tendencias de comportamento, pero tamén das nosas caracteristicas corporais ou do
noso caracter. A autoestima afecta a nosa forma de estar e actuar no mundo ou de
relacionarnos cos demais e é unha das fontes mais importantes na formacién da
personalidade.



A EMOCION E OS AFECTOS
A psicoafectividade e o equilibrio da persoa

A vida psiquica dos individuos non esta composta unicamente por funcidons puramente
intelectuais, senén que integra tamén funcidns psiquicas que denominamos xeralmente
como afectividade, e que se corresponden cun conxunto que inclie emocidns, sentimentos
e paixons que os suxeitos experimentan en relacion cos sucesos e 0s pensamentos que
experimentan ao longo da vida.

A palabra emocion provén do latin (emovere = sacudir ou axitar). Atribliese a un estado
afectivo que é acompanado de certas alteracidéns corporais que comunican aos demais a
situacion da persoa. Por exemplo, a emocion de vergofia vai acompafada polo rubor; co
enfado enrugamos a fronte...

Clasificacion das emocions

As emocions adoitan clasificarse en basicas e non basicas. Denominanse basicas aquelas
que se manifestan de forma constante e universal. Case sempre posuen unha expresion
facial concreta e de caracter universal, isto é, que son interpretadas dun xeito
esencialmente analogo por persoas de diferentes culturas. En cambio, as emociéons non
basicas serian unha mestura das emocions basicas; por exemplo, os «celos» serian unha
mestura de tristura, medo e ira.

Existen seis categorias basicas de emociéns:
e Medo: asociada a sensacions de perigo, inseguridade e incerteza.
e Sorpresa: asociada a sensacions de sobresalto, asombro e desconcerto.
e Aversion: asociada a sensaciéns de desgusto, rexeitamento e noxo.
e [ra: asociada a sensacions de rabia, enfado, resentimento e irritabilidade.

e Alegria: asociada a sensacions de diversion, euforia, contento, benestar e
seguridade.

e Tristura: asociada a sensacions de pena, magoa, malestar e pesimismo.

Coa palabra sentimento designamos un estado mais permanente que non vai acompafado
de manifestacions fisicas e que é o resultado dunha emocién constante ante a presenza
dun obxecto, unha persoa ou un pensamento. Os sentimentos son sempre bipolares e
oscilan entre o pracer e o despracer. Existen varias clasificacions dos sentimentos, unha
das mais aceptadas é a que distingue entre:

a) Vitais: tristura, aburrimento, admiracion etc.
b) Individuais: egoismo, altruismo, vinganza etc.

c) Sociais: sentimentos estéticos, espirituais, éticos etc.



As paixéns, pola contra, non son estados permanentes e duradeiros, pero moi intensos e
independentes da vontade. Non son facilmente controlables finalmente e poden influir no
comportamento das persoas de forma notoria producindo, en ocasions, alteracidons
psicoloxicas que poden chegar até a deformacion da percepcion da realidade.

Case todo o que lle acontece a unha persoa provoca unha resposta afectiva. Como esta
resposta se vive moi persoalmente, a experiencia deixa pegada na nosa psique e mesmo
na nosa memoria consciente. De feito, a memoria tende a facer perdurar aqueles recordos
asociados a emocioéns positivas e a esquecer 0s asociados a emocions negativas, o que
actia como un mecanismo de defensa.

Os afectos, como chamaremos en xeral ao conxunto das emociéns, sentimentos e paixons,
tefien algunhas caracteristicas comuns:

e Son subxectivos, é dicir, vivense de forma persoal e non poden transferirse aos
demais. De feito, mesmo é complicado expresalos ou comunicalos. Xeralmente
comunicamos este tipo de vivencia con xestos corporais como a risa ou o pranto.

e Son bipolares, € dicir, mévense entre dous polos opostos como a alegria ou a
tristura, a atraccion ou a aversion...

e Conforman o estado de animo dun individuo, que viria ser como a estrutura xeral de
todos os afectos dun individuo. Os afectos (emocidns, sentimentos e paixéns)
determinan a actitude xeral dunha persoa e, en caso de ser permanentes, a sua
personalidade, pero tamén condicionan as nosas relacions interpersoais xa que, a
través deles, establecemos relacions de amizade mais tamén de hostilidade coas
persoas que nos rodean.

Herdanza e aprendizaxe dos afectos

Na conformacién da afectividade dunha persoa inflien, como na construcion da sua
personalidade, diferentes factores: xenéticos, educativos e culturais.

a) Factores xenéticos A expresion das emocions vén determinada xeneticamente na nosa
especie. En todas as culturas existen os mesmos sinais emocionais: apertar os dentes coa
ira, arrepiarense os pelos co medo ou rir de alegria, son reacciéns comuns a todos os
individuos da especie. Foron mecanismos evolutivos os que fixaron esas reaccions porque
potenciaban e facilitaban os vinculos entre os individuos.

Outros factores dependen exclusivamente da herdanza xenética dun individuo concreto.
Asi, a capacidade de reaccionar ante un estimulo concreto ou a facilidade para establecer
vinculos emocionais poden vir condicionadas pola nosa singular herdanza xenética.
Algunhas anomalias xenéticas son as causas de déficits emocionais como, por exemplo, no
caso do autismo.

b) Factores educativos

A educacion recibida desempefia un papel moi importante na aprendizaxe dos afectos, na
capacidade de exteriorizacion das emocions e no control das paixéns. Segundo a educacion



reforce ou reprima unhas ou outras, o individuo tendera a repetir no futuro esas pautas.
Freud falaba neste sentido de familias afastadas (que reprimen as emocions e os afectos) e
familias simbidticas (que as fomentan).

c) Factores culturais

As pautas culturais e os valores establecidos desempenan tamén un importante papel,
reprimindo condutas que se consideran inadecuadas ou ben establecendo patrons de
privacidade, é dicir, fixando o que se pode mostrar ou non en publico. Moitas culturas
tenden a restrinxir a mostra de afectos en publico ou as relaciéns amorosas e, case sempre,
as sexuais. Quizais sexa neste ultimo aspecto onde a cultura desempefia un papel mais
importante na educacion dos afectos, ao establecer os papeis afectivos que deben xogar
homes e mulleres e as formas adecuadas de expresar os sentimentos que debe ter cada
Sexo.

Importancia da afectividade e da sexualidade na maduracion da persoa

Unha parte importante da afectividade esta relacionada coa construcion da sexualidade nos
seres humanos. A conformacion da personalidade ten unha forte dependencia do sexo, no
qgue nos inscribimos por nacemento ou ben por eleccién, no caso das persoas que optan por
unha mudanza de sexo. Por outra parte, a sexualidade humana non esta tan determinada
como a sexualidade animal, sendn que se constitie ao longo do crecemento da persoa
nunha relacion dinamica entre procesos bioldxicos, interaccién co ambiente e formacion do
caracter e dos afectos.

Como xa vimos, afectos, emocions e identidade interaccionaban en distintas fases do
desenvolvemento da personalidade e, para a psicanalise, estas fases viflan marcadas pola
construcion da sexualidade humana: oral, anal, falica, de latencia e, finalmente, xenital,
facendo da sexualidade o principio motivador fundamental da nosa conduta. Pddese dicir
que o ser humano non é un animal sexual, sendn que aprende a construir a sua
sexualidade ao mesmo tempo que aprende a construir os seus afectos. Teorias psicoloxicas
posteriores, como xa adiantamos, tefien limitado a influencia da sexualidade como
motivadora da conduta humana; con todo, ainda asi se segue considerando un aspecto
fundamental para comprender a vida psiquica. Desde o punto de vista médico e psicoldxico,
cada dia resulta mais claro que a sexualidade é un compofiente esencial para o equilibrio
persoal.

Teorias sobre a emocion

No estudo das emociéns compre ter en conta todos os factores asociados a sua producion
no organismo; actividade fisioléxica implicada (nerviosa e hormonal), a experiencia
consciente da emocién (cognicién) e a expresion na conduta.

Ao longo da historia da psicoloxia estas tres perspectivas foron abordadas por diferentes
estudos e teorias da emocion. Podemos distinguir fundamentalmente tres: as teorias
fisioloxicas, as condutistas e as teorias da emocién como experiencia.



a) A emocién como suceso fisioléxico

As teorias fisioloxicas da emocion suxiren que a experiencia da emocién é o produto na
conciencia das respostas fisioléxicas ou sensaciéns fisicas aos estimulos. Os sucesos
fisiol6xicos como o aumento do ritmo cardiaco ou un espasmo muscular producirian unha
interpretacion mental que describiriamos como unha emocion. A actividade corporal ou
cortical € anterior & actividade mental e a emociéon non é mais ca a resposta a unha
actividade corporal.

Estas teorias abren estudos sobre a influencia do sistema nervioso na producién de
emocions e, en xeral, sobre a fisioloxia implicada no proceso. Alguns destes estudos
revelan que a actividade fisioldxica implicada nas emocions esta regulada polo sistema
nervioso simpatico (na excitacion) e polo parasimpatico (na fase de calma). Mais tamén
intervefien na producion das hormonas e na sua intensidade a secreciéon hormonal (sistema
enddcrino) e na actividade da cortiza cerebral. Por exemplo, emocions negativas, como o
medo ou a ira, provocan maiores reacciéns na cortiza prefrontal dereita, e as positivas,
como a alegria ou o optimismo, na cortiza prefrontal esquerda.

Entre as teorias mais importantes desta orientacién esta a teoria de William James
(1842-1910) e o seu discipulo Lange (1834-1900), que afirma que a percepcion dun
estimulo produce unha resposta motora que é canalizada a través do sistema nervioso
autébnomo e traducida en respostas viscerais. A interpretacion destas respostas é a
conciencia dunha emocion.

Fase Teoria de James e A emocién como
Lange (Fisioléxica) comportamento
(Condutista/Cognitiva)
1. Estimulo Suceso (Percepciéon dun Suceso (Percepcion dun feito
feito externo) externo)
2. Reaccién Cambios fisioloxicos e Cambios na cortiza e activaciéon do
reaccions motoras e organismo
viscerais
3. Interpretacién mental Interpretaciéon cognitiva e cambios
Procesamento desas reaccions fisicas psicoloxicos
4. Resultado EMOCION (A conciencia EMOCION (Como resposta
da emocion) complexa)

Cannon (1871-1945) e Bard (1898-1977), pola sua parte, pensan que o proceso €& algo
mais complexo. Segundo eles, a percepcion dun estimulo produciria unha reaccion talamica
que seria transmitida a cortiza cerebral, onde o estimulo é interpretado e produce un sinal
nervioso, de novo a través do talamo, que provoca a reaccion corporal e fisioloxica. Estes
autores destacan que as emocions estan formadas tanto polas nosas respostas fisioloxicas



como pola experiencia subxectiva da emocion. Todas as emocions son iguais e sO as
distinguimos a través dos sinais fisioloxicos que se emiten.

¢) A emocién como experiencia

As denominadas teorias factoriais das emocions, como a de Schachter-Singer proposta en
1962, mantefien que as emocions se deben tanto as respostas corporais como as
avaliacions cognitivas do que acontece no seu contorno. A emocion seria a resultante desta
interaccion e, xa que logo, unha experiencia consciente do individuo.

O proceso poderia explicarse asi: cando o sistema nervioso simpatico esta activado,
aumenta a segregacion de epinefrina, que produce alteracidéns corporais. O suxeito busca
no ambiente unha explicacion dos cambios e a emocién seria o resultado desta interaccion.
Ainda que a conciencia esta presente sempre na produciéon da emocion, esta pode tamén
inhibir o aparato cognitivo e producir condutas programadas, como, por exemplo, no caso
dos ataques de panico.

Comunicaciéon emocional: linguaxe verbal e non verbal

Froito das investigacions de Darwin e outros autores sabemos hoxe que as emociéns
cumpren tres funciéns esenciais: a adaptacion do ser humano ao seu ambiente, a
motivacién para a accién e unha funcién social de comunicacioén, posto que son a base dos
afectos e, xa que logo, da interaccién humana.

A expresion das emocidns permite ao resto das persoas do noso contorno predicir 0 noso
comportamento, e a nds tamén o dos demais, e establecer unha conduta adecuada
respecto delas. A expresion da emocion ten, logo, unha funcién social importante e un
importante papel no proceso comunicativo, que vai mais alé da linguaxe verbal e pode, en
relacion as emocions basicas, converterse nunha linguaxe universal.

Os seres humanos comunicamos as nosas emocions a través das respostas motoras
producidas polo noso organismo: xestos faciais, posicion corporal e movemento do corpo. A
través deles manifestamos emocidéns basicas e complexas, e unha cantidade de
informaciéon que acompafia en moitas ocasidons as mensaxes orais, € que constitien un
medio de comunicacion mais profundo e ainda pouco estudado.

Nos ataques de panico a emocion asociada € o medo. Esta emocion activase a partir de
pautas emocionais aprendidas que vefien xeradas por unha actividade neurovexetativa do
sistema nervioso que se activa ainda sen sinais perceptivos externos. Poderiamos dicir que
0 noso sistema nervioso crea unha falsa alarma que conduce a unha disonancia cognitiva (a
mente non é quen de interpretala) e a emocion intensificase.

AS PSICOPATOLOXIAS

A psicopatoloxia € a disciplina que analiza os trastornos mentais e do comportamento que
non poden ser explicados polo desenvolvemento tipico do individuo. Nun sentido amplo, un
trastorno psicoloxico consiste nun estado psiquico ou nunha conduta que ocasione
malestar, discapacidade ou un impedimento para realizar unha vida normal. O ambito de
traballo da psicopatoloxia vai desde os trastornos leves tipicos da vida cotia (proceso de d6



pola morte dun ser querido ou trastornos da aprendizaxe), até trastornos graves como a
esquizofrenia ou as drogodependencias.

En xeral, o concepto de trastorno mental ou enfermidade mental € moi recente.
Historicamente adoitouse considerar os trastornos de comportamento como problemas do
espirito que manifestaban a presenza de espiritos maléficos. O estudo cientifico destes
problemas non comezou até o xurdimento da psicoloxia cientifica e, con ela, o intento
sistematico de comprension do funcionamento da mente humana.

Modelos de estudo e métodos de tratamento

Podemos establecer tres grandes tendencias no estudo e tratamento dos trastornos
mentais: unha perspectiva biomédica, unha perspectiva condutual e unha perspectiva
cognitiva.

a) O modelo biomédico

Describe os trastornos mentais da mesma forma en que se fai con calquera outra
enfermidade fisica, buscando as causas bioloxicas subxacentes (xenéticas, bioquimicas,
neuroloxicas...). Este modelo distingue entre:

Signo: indicador obxectivo dun proceso organico anéomalo.

Sintoma: indicador subxectivo dun proceso funcional ao que se relaciona
directamente cunha enfermidade organica, ben individualmente (primarios) ou
asociados con outros (secundarios ou sindromes).

O tratamento preferente para o modelo biomédico ten como obxectivo corrixir a disfuncion
organica ou bioquimica e, para iso, é recorrente o uso da farmacoloxia.

b) O modelo cognitivo-condutual

Describe o trastorno mental como un problema de conduta. As condutas non adaptativas,
as que lle orixinan dificultades ao individuo para adaptarse ao seu contorno, son condutas
que requiren modificacion. As diferenzas entre conduta «normal» e «anormal» para esta
perspectiva son un problema de grao, mais ca de tipo, e poden ser modificadas mediante
unha terapia que reforme a conduta.

Para o modelo condutual, a conduta psicopatoldxica consiste basicamente nun habito non
adaptativo xerado a través dunha mala aprendizaxe e dunha determinada asociacion con
certos estimulos. Eses habitos constituen os sintomas clinicos e a propia conduta anormal e
deben ser tratados mediante técnicas de aprendizaxe que eliminen as condutas
indesexables.

O modelo biopsicosocial

Entende o trastorno mental como o resultado de factores organicos ou bioldxicos,
psicoloxicos ou aprendidos, e dos sucesos vitais que repercuten no individuo por medio do
estrés.



O tratamento desde esta perspectiva require a integraciéon das terapias farmacoléxicas coas
terapias psicoloxicas e condutuais, co fin de ofrecer unha abordaxe completa da

enfermidade mental.

PSICANALITICA

COGNITIVO-CONDUTIVA

FAMILIAR OU SISTEMICA

Resolucion de conflitos a
través da toma de
conciencia dos elementos
inconscientes.

Desaparicion de sintomas a
través da eliminacion da
ansiedade.

Cambio no sistema de
relacions familiares.

Analise dos elementos
inconscientes a través de:

Desaprendizaxe da relacion
entre causa e sintoma.

Analise dos xogos de poder
na familia.

asociacion libre, sofios e | Instauracion de novas | Redefinicion dos problemas.

transferencias. pautas de comportamento Instauracién de  novas
normas.

Intensiva. Intensiva. Intensiva.

Longa duracion. Curta duracién. Curta duracién.

Funcion non directiva do | Alianza entre terapeuta e | Funcion directiva do

terapeuta. paciente. terapeuta.

Tampouco é doada a clasificacion das diferentes enfermidades mentais, xa que o criterio
para distinguir entre 0 que se considera conduta normal ou anormal presenta unha
variabilidade historica e social importante. Asi, condutas consideradas anormais na cultura
occidental poden ser vistas como «normais» noutras culturas, por exemplo, mais
emocionais, como xa vimos con anterioridade (Unidade 1).

En xeral, os criterios que se usan para establecer a normalidade ou anormalidade dunha
conduta son catro: o estatistico (tomando como normal o comportamento mais recorrente
nunha determinada sociedade ou época), o bioléxico (tomando como anormal aquel
comportamento que estea asociado a algunha deficiencia ou alteracion estrutural ou
funcional do organismo), o social (tomando como normal o que se identifica claramente
nunha época como tal) e, finalmente, o criterio subxectivo (aceptando como anormal o
comportamento ou deficiencia que leva aparellado un sufrimento para a persoa a nivel
subxectivo).

Terapia psicoléxica

E o conxunto de procedementos e técnicas terapéuticas para o cambio e a modificacién dos
trastornos psicoléxicos (cognitivos, emocionais ou de conduta). Cada perspectiva do
trastorno mental vai asociada a un tipo especifico de terapia. As mais cofiecidas son a
psicanalitica, a condutual e a familiar ou sistémica; cada unha aborda o tratamento desde a
definicion de enfermidade mental que a caracteriza.

Na actualidade existen dous sistemas de clasificacion para ordenar os comportamentos
psicopatoléxicos:



e CIE-10, aprobado en 1990, ¢ a clasificacion de enfermidades mentais elaborada
pola OMS (Organizacion Mundial da Saude, organismo dependente da ONU).

e DSM, elaborada pola Asociacion Psiquiatrica Americana, que recolle as principais
enfermidades mentais cos seus sintomas. Este indice é o mais aceptado entre os
especialistas.

A clasificacién das enfermidades esta suxeita a moitas criticas polo que ten de estigma para
aqueles individuos diagnosticados segundo estas taboas e polo caracter insuficientemente
obxectivable do diagnéstico, baseado sobre todo na interpretacion por parte do terapeuta da
conduta observable do paciente. Desde finais dos anos sesenta, coa aparicion da chamada
Escola Antipsiquiatrica impulsada polo psiquiatra britanico David Cooper (1931-1986), que
tivo grande influencia nas practicas alternativas do italiano Franco Basaglia (1924-1980),
denunciouse o que habia de imposicion de modelos adaptativos a un sistema social
represivo e inxusto en moitas das doenzas establecidas polas clasificacions estandarizadas.
Pénsese, por exemplo, que até hai pouco a homosexualidade aparecia como unha doenza
psiquica que requiria dun tratamento «corrector». O radicalismo da antipsiquiatria (que
chegou a propofier o peche dos hospitais psiquiatricos) fixolle perder influencia, pero a
dificultade de discriminar claramente a sintomatoloxia obxectiva dunha doenza psiquica das
presions sociais represoras de personalidades diverxentes e da imposiciéon de condutas
conformistas, ou uniformemente adaptadas, continla a provocar debates.

En todo caso, podemos distinguir, en xeral, distintos tipos de trastornos psicoloxicos
asociados a diferentes factores que conforman a personalidade, o comportamento e a
evolucion do ser humano. Distinguiremos, pois, de forma xeral, entre trastornos
relacionados coas necesidades bioldxicas, cos elementos corporais, co desenvolvemento
evolutivo, coas emocions e coa personalidade; cada un deles requiriria un tratamento
exhaustivo. Unha distinciéon clasica é a que diferencia entre trastornos neurdticos e
trastornos psicoticos:

e As neuroses afectan as percepcions do suxeito sobre si mesmo e a sua relacion co
contorno familiar ou social, pero non o afastan da realidade, e a persoa pode
desenvolver sen grandes atrancos a sua vida persoal e laboral.

e As psicoses tefien manifestacions moito mais graves e nelas falamos de
«enfermidade mental», por canto provocan a desconexion coa realidade e graves
bloqueos afectivos. Entre as manifestacions que poden provocar estan a aparicion
de alucinacions, os delirios ou as alteracions afectivas graves (anedonia ou
incapacidade para ter sentimentos gozosos, tendencias autodestrutivas, etc.).

Aqui s6 faremos unha presentacion xeral.
Trastornos relacionados coas necesidades bioloxicas. As adiccions

Neste tipo de disfunciéns a persoa presenta condutas asociadas a necesidades bioldxicas
que mantefien patrons andémalos ou claramente disfuncionais e problematicos. Incliense
aqui, por exemplo, os trastornos do sono, as disfunciéns sexuais ou as condutas impulsivas.



a) Disfunciéns sexuais Podemos atopar tanto trastornos de alteracion do desexo sexual
(inhibicién ou exacerbacién) como parafilias (ou a activacion do desexo sexual a través de
obxectos ou condutas non usuais ou claramente prexudiciais).

b) Condutas impulsivas Asociadas a funciéns corporais, merecen destacarse o0s
trastornos alimentarios, como a anorexia (control impulsivo da dieta xunto cunha vision
distorsionada da propia imaxe) ou a bulimia (procesos impulsivos de purga que levan a un
ciclo de comida-vémito, con sensacion de culpa).

¢) Trastornos do sono Incliuense mais de cen trastornos entre os que cabe destacar o
insomnio, os terrores nocturnos propios da etapa infantil, o somnambulismo e os cambios
no ciclo do sono.

d) Trastornos mentais asociados a drogadiccion Tefien unha base fisiol6xica e corporal
importante. Entre os trastornos que poden causar as drogas podemos atopar as adiccions,
a intoxicacién ou a sindrome de abstinencia.

Trastornos relacionados coas emocions

Os trastornos na percepciéon das emocions involucran todos os aspectos da vida do
individuo: cognitivos, condutuais e somaticos. Denominanse tamén trastornos do estado de
animo porque esta condicion pode causar dificultades de pensamento ou alteraciéns nos
sentimentos e nas relaciéns persoais. Os mais relevantes son:

a) Depresion Desorde caracterizada por unha excesiva tristura e estado depresivo durante
a maior parte do dia, a dificultade para obter pracer de case ningunha actividade, insomnio,
perda de enerxia, baixa autoestima, dificultade para concentrarse e, nos casos mais graves,
pensamentos suicidas.

b) Trastorno bipolar Caracterizase por alteracions do estado de animo extremos,
alternandose episodios maniacos (de euforia excesiva e grande axitaciéon) con periodos
depresivos.

c) Trastorno de ansiedade A persoa experimenta unha preocupacion excesiva e irracional
que interfire coa concentracion e a capacidade de enfocarse nas tarefas. Nos casos mais
graves pode sufrir ataques de panico intensos. Un caso especifico € a desorde de estrés
postraumatico. As fobias considéranse tamén trastornos por ansiedade pola resposta
excesiva que implican.

Trastornos relacionados con elementos corporais

Son trastornos nos que o suxeito ten un conflito coa sua imaxe corporal. O mais importante
€ o trastorno dismérfico corporal, caracterizado por unha preocupaciéon moi fonda por un
defecto fisico, imaxinado ou real, que produce unha deterioracion psicoloxica e social. A
dismorfobia xera unha imaxe distorsionada do propio corpo e pode derivar en adiccion as
operacions estéticas.



Trastornos do desenvolvemento evolutivo

Supofien unha anomalia nas pautas normais de crecemento psiquico dun neno. Os
individuos diagnosticados presentan comportamentos por debaixo da sua idade ou
involuciéns.

a) Trastorno de déficit de atencion Caracterizase por niveis baixos de atencion,
impulsividade e sobreactividade. Pode ser con hiperactividade ou sen ela.

b) Mutismo selectivo Inhibiciéon da fala en determinadas situaciéns ou con certas persoas,
a pesar de ter a capacidade fisica de falar. E altamente incapacitante para a relacion social
e escolar.

¢) Trastornos do vinculo Xerados pola ruptura ou non formacion do vinculo afectivo na
primeira infancia. Esta na base de relacions sociais alteradas e adoita aparecer asociado a
ansiedade.

d) Trastornos do espectro autista Tefien unha base neuroléxica. O autismo dana a
capacidade de comunicacion e relaciébn social, vindo asociado con rutinas e
comportamentos repetitivos.

Trastornos da personalidade

Falamos dun trastorno da personalidade cando se produce unha perturbacién xeral de
todas as funcions psiquicas da persoa.

a) Trastornos excéntricos ou raros O patrén estd dominado pola sospeita ou
desconfianza (personalidade paranoide) ou polo illamento emocional (personalidade
esquizoide).

b) Trastornos emocionais ou dramaticos Comportamento impulsivo e emotividade
excesiva. Inclie o trastorno antisocial, o trastorno limite da personalidade e o trastorno
narcisista.

c) Trastornos ansiosos Caracterizanse por temores anormais e necesidade de control,
como na personalidade dependente ou na obsesivo-compulsiva (obsesion pola orde e o
perfeccionismo).



Caracteristica

Neurose

Psicose

Contacto coa

Mantense. O suxeito é

Pérdese. Hai unha desconexion

realidade consciente de que algo coa realidade
non vai ben. (delirios/alucinaciéns).
Capacidade Pode desenvolver a sua Graves dificultades para a vida
funcional vida laboral e social con diaria; require tratamento
certa normalidade. intensivo.
Afectividade Ansiedade, medos ou Bloqueos afectivos graves,

obsesions que causan
malestar.

anedonia ou sentimentos
extremos.

Orixe habitual

Factores ambientais,
estrés ou aprendizaxes.

Base bioldxica, neuroldxica e
xenética mais profunda.

Exemplos

Fobias, ansiedade,
obsesions (TOC).

Esquizofrenia, trastornos
paranoides graves.




