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Palabras claves Resumen

PSICOTERAPIA La presente Ponencia posee el fin de presentar un desarrollo tedrico novedoso en el
ambito de la Psicoterapia. La “Psicoterapia Dindmica orientada por Dimensiones” (PDD)

INTEGRACION busca ordenar de forma novedosa el material que utilizan las diferentes escuelas de
JUNG psicologia profunda y las aportaciones de otras terapias, generando una estructura que
nos dé cuenta de la complejidad que opera en el proceso psicoterapéutico. Nada tiene

DIMENSIONES que ver este hecho con ciertas perspectivas que mezclan diferentes herramientas y
conceptos bajo la bandera del eclecticismo. En la descripcion de estas dimensiones

podemos ver reflejados las diferentes vertientes que configuran la realidad psiquica,

aunque es importante sefialar que estas dimensiones no se ven encapsuladas en un

espacio limitado, pudiendo producirse una interrelacidon entre sus diferentes angulos.

Contacto Este nuevo mapa nos puede ir favoreciendo un estilo de trabajo acorde con las
necesidades de nuestros pacientes, sin que por ello se excluya la concepcidn junguiana

jacastillo@cop.es de la espontaneidad de lo inconsciente y su capacidad autorregulativa. Pero este Gltimo

punto se podria ver mediatizado por el hecho de que en determinados pacientes esta
capacidad autorregulativa esta rota, como ocurre en los procesos psicoticos y algunos
limitrofes inferiores.
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1. Introduccidn

Durante mi practica clinica aprendia que el elemento determinante de cualquier proceso
psicoterapéutico es atender a lo que el paciente necesita y para ello es necesario escuchar con una
mente abierta y no intentar “encajar” a nuestro analizado en categorias diagndsticas rigidas de las
que se desprenden criterios clinicos unidireccionales. Dependiendo de las necesidades especificas
de cada persona que nos consulta predominara una forma de atencidn e intervencién concreta.
Esta consideracion ha hecho que durante toda mi carrera profesional haya trabajado en pos de la
integracién de diferentes modelos terapéuticos.

Con la creacion de la PDD he pretendido ordenar de forma novedosa el material que utilizan las
diferentes escuelas de psicologia profunda y las aportaciones de otras terapias, generando una
estructura que nos dé cuenta de la complejidad que opera en el proceso psicoterapéutico. Nada
tiene que ver este hecho con ciertas perspectivas que mezclan diferentes herramientas vy
conceptos bajo la bandera del eclecticismo.

En la descripcidn de estas dimensiones podemos ver reflejados las diferentes vertientes que
configuran la realidad psiquica, aunque es importante sefialar que estas dimensiones no se ven
encapsuladas en un espacio limitado, pudiendo producirse una interrelacion entre sus diferentes
angulos.

Este nuevo mapa nos puede ir favoreciendo un estilo de trabajo acorde con las necesidades de
nuestros pacientes, sin que por ello se excluya la concepcién junguiana de la espontaneidad de lo
inconsciente y su capacidad autorregulativa. Pero este ultimo punto se podria ver mediatizado por
el hecho de que en determinados pacientes esta capacidad autorregulativa esta rota, como ocurre
en los procesos psicéticos y algunos limitrofes inferiores.

Una psicoterapia integrativa de inspiracién junguiana

La psicologia junguiana ha sido profundamente inclusiva desde sus inicios. El punto de vista
sintético que desarrolla Jung (2006) en su conceptualizacién de la psicoterapia incluia cuatro
puntos: confesion, por la que el analizado realiza una cierta catarsis de sus afectos y emociones —
concordante con los primeros momentos del psicoandlisis y las psicoterapias experienciales—;
esclarecimiento, por la que el analista interpreta el material reprimido del sujeto y cémo se plasma
en la realidad transferencial, con lo cual éste enriquece su consciencia con nuevos significados
relacionados con su deseo —sintonizando con la practica freudiana—; educacién, por la que el
sujeto puede aprender de su experiencia y realizar una buena adaptacidn social, siendo capaz de
corregir los impulsos de poder por la influencia terapéutica —como plantea la psicologia individual
adleriana—; y transformacidon, como elemento originariamente junguiano que vincula la praxis
terapéutica a una experiencia de sentido.
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La psicoterapia dinamica orientada por dimensiones pretende profundizar en este aspecto
inclusivo de la psicologia junguiana, cuyos aspectos fundamentales son: La ampliacion del
concepto de lo inconsciente, con la introduccidn de la idea de lo arquetipico y su relacion con el
esquema psiquico al que llamamos complejo; la vision de una psique tendente hacia un fin, sin
que ello invalide hablar de causas histdricas; y la importancia concedida a la creatividad.

Ha sido prdctica habitual en la presentacién de diferentes modelos integrativos de corte
psicodindmico obviar las importantes aportaciones que el pensamiento junguiano ha realizado al
psicoandlisis contemporaneo. Como escribi en mi libro Psicoterapia de orientaciéon junguiana
(2018), muchas concepciones junguianas han sido incorporadas, no conscientemente, a la forma
de entender teoria y prdctica de la clinica psicodindmica. Algunas de estas son:

La importancia que se da a la figura materna en la obra de Jung se convierte en la primera
aproximacion psicoanalitica en la que se resalta un periodo anterior a la triangulacion edipica. Esta
formulacion se da con anterioridad a los planteamientos que centran su interés en el estrés
producido en la unidn-separacién del infante con su entorno materno, como encontramos en las
teorias de Fairbairn (1978), Guntrip (1961), Winnicott (1999) , Bowlby (1964) o Balint (1982).

. La influencia del concepto de arquetipo la podemos encontrar en formulaciones
psicoanaliticas, como en la de las relaciones objetales, cuando se afirma que el infante no aprende
a relacionarse con el pecho materno mediante una asociacién arbitraria, sino que ya sabe
instintivamente de él, pues desde el nacimiento lleva incorporada la posibilidad de activar la
imagen de ese objeto. Jung recalca la importancia vital de las estructuras psiquicas innatas antes
que lo hicieran psicoanalistas de orientaciones y planteamientos distintos, como Klein (2006), Spitz
(1958), Lacan (1977) o Bion (2003).

o Lo inconsciente, como expresion de la necesaria compensacion de la psique y germen
creativo en la elaboracion de los conflictos emocionales tiene importantes puntos de resonancia
con las psicologias psicoanaliticas de la identidad y del self, como podemos apreciar en la obra de
Erikson (2000) y Kohut (1971).

o El planteamiento de que la regresion en el andlisis se puede convertir en un elemento
fundamental del proceso terapéutico aparece en Jung antes que en psicoanalistas como Balint
(1982) o Kris (1952).

. Representantes de la corriente neoculturalista psicoanalitica, como Horney (2003), hablan
de las fuerzas constructivas que aparecen en lo inconsciente y cdmo se expresan en los suefios. Sin
duda, el conocedor de la obra junguiana vera la total similitud de esta formulacién y los principios
de la psicologia analitica que plantean el papel constructivo y orientador del mundo onirico.

0 Jung fue el primer psicoanalista que desarrollé la idea del analisis didactico como un
elemento fundamental de la formacién clinica
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. La indicacién del importante uso que se puede dar a la contratransferencia en el proceso
psicoterapéutico fue descrito por Jung previamente a que hablaran de ello Racker (1948) o
Winnicott (2006),

o Y por ultimo, podemos ver en el encuentro intersubjetivo en que se concibe el proceso
analitico para Jung puntos de contacto con el andlisis relacional, antes que psicoanalistas como
Mitchell (2015) y Greenberg (1983) ormularan el importante papel transformador del encuentro
analitico.

Como psicélogo analitico considero que la gran aportacién técnica que Jung realiza al campo de la
psicoterapia es su modelo de trabajo con los suefios y la imaginacidén activa. En esta practica
clinica se intenta dotar de sentido a lo que ese gran arquitecto del mundo onirico, el Si mismo,
manifiesta a través de unas imagenes que se constituyen como principio orientador, integrador y
regulador. Desde esta o6ptica, la considerada corriente clasica de la psicologia analitica (Samuels,
2011) seria, a mi entender, la que ha mantenido y enriquecido las nuevas aportaciones de Jung al
campo de la psicoterapia —algunos de sus representantes son M. L. von Franz (1998), B. Hannah
(1981), J. Jacobi (2019), A. Jaffe (1995) o T. Abt (2011) —.

La escucha y el andlisis de los suefios es una de las herramientas fundamentales de este modelo
integrativo, y aunque trabajando con ciertos cuadros clinicos (como en las psicosis) no es muy
adecuado en las primeras fases del proceso terapéutico interpretar los suefios, si que lo es el
contemplar las imagenes oniricas como nucleos de significado que nos pueden ofrecer una
informacién muy relevante acerca de los procesos activos de lo inconsciente de nuestros
analizados. El andlisis de los suefios también puede ser una herramienta fundamental en nuestro
diagndstico.

PDD

La psicoterapia dindmica orientada por dimensiones pretende profundizar en el aspecto inclusivo
de la psicologia analitica, cuyos aspectos fundamentales son: La ampliacidn del concepto de lo
inconsciente, con la introduccién de la idea de los sistemas arquetipicos y su relaciéon con el
esquema psiquico al que llamamos complejo; la visibn de una psique con capacidad
autorregulativa, sin que ello invalide hablar de como ciertas causas histdricas dafian esa capacidad
de autorregulacién; y la importancia concedida a la creatividad.

El diagnéstico diferencial nos iria orientando acerca de a qué dimensién hay que prestar una
especial atencidn. Por ejemplo, cuando estamos trabajando con una estructura psicética la
dimension prioritaria a la que debemos prestar atencion es la relacional pues el sujeto necesita de
un soporte que le permita construir un yo-consciencia lo suficientemente soélido para poder dar
paso a la elaboracion.
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La PDD se puede plantear como una alternativa a la concepciéon tradicional de las diferentes
escuelas de psicoterapia. Esta alternativa se puede construir alrededor del concepto de dimensién,
concepto que hace referencia a diferentes planos de la realidad psiquica sobre los que podemos
construir un cierto orden.

Dimensiones

Voy a hacer un pequefio resumen de las dimensiones que configuran el modelo de la PDD. Su
desarrollo con mayor profundidad lo podemos encontrar en el primer tomo de Psicoterapia
Dinamica orientada por Dimensiones.

Dependiendo de las necesidades de nuestros pacientes primaremos una dimensidn u otra,
sabiendo de la complejidad del proceso y no olvidando que no podemos compartimentar de forma
rigida la psique humana.

Distingo seis dimensiones:

a) Dimensidn relacional

Fundamentada en la importancia de ayudar al paciente a construir un yo-consciencia lo
suficientemente sélido y flexible para que pueda tener acceso de forma progresiva a la
elaboracion. Para esto es fundamental que el terapeuta pueda ser utilizado como una funcién
constructora por parte del paciente. La nocién de Winnicott de “la madre suficientemente buena”
(2006) o el concepto de “otro - si mismo” de Kohut (1971), estarian en sintonia con los
presupuestos de esta dimension.

Los modelos relacionales en psicoanalisis amplian de forma muy importante la perspectiva aqui
citada, pero en cuanto dimensidn relacional la PDD resalta el papel sostenedor del terapeuta.

b) Dimensién cognitiva

Se centra en la capacidad del sujeto de comprender las acciones de los demdas y de uno mismo a
través de procesos reflexivos en términos de sentimientos, pensamientos y deseos (Bateman, A.y
Fonagy, P., 2016) y de cdmo esta capacidad puede estar dafiada produciendo lo que los tedricos
de la mentalizacidn llaman prementalizacién o seudomentalizacién.

El modelo cognitivo-analitico de Ryle (2002) nos permite amplificar esta perspectiva con la
conceptualizacion acerca de los dilemas, trampas y pegas en los que se ve atrapado el sujeto.
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También es importante en esta dimensidn tener en cuenta la tipologia del sujeto, como es
desarrollada por Jung (1994), facilitdindonos el entendimiento de cémo éste codifica la
informacién de una forma especifica de acuerdo con su propio estilo tipoldgico.

c) Dimensién topografica

Consiste en hacer consciente lo inconsciente. En este modelo es fundamental la idea de complejo
(2004) como un esquema basico acompafiado de su carga emocional, pero ampliado con las ideas
gue nos proporciona el psicoanalisis interpersonal y relacional contemporaneo (Aron, L.,1996).

También son importantes algunos modelos que se fundamentan en la teoria de las relaciones
objetales, como el de la psicoterapia centrada en la transferencia de Kernberg (Yeomans, F. E.,
Clarkin, J. F. y Kernberg, O. F., 2016), pues nos permite enriquecer el entendimiento del psiquismo
con nociones como el de las diadas relacionales objetales.

Otras psicoterapias de base cognitiva, como la terapia de los esquemas(Young, J. E., Klosko, J. S.,
Weishaar, M. E., 2013), también enriquecen esta dimensidn pues con su concepto de esquemas
precoces desadaptativos amplian la idea de patrén o conflicto nuclear inconsciente de forma
importante.

El andlisis e interpretacidn de los complejos es sugerido por su aparicién en el material onirico o a
través del binomio transferencia-contratransferencia (Castillo, J., 2010). Su andlisis se torna en
capital para la buena evoluciéon del proceso psicoterapéutico.

También es importante la herramienta técnica de la revelacion de la contratransferencia, como
plantean algunos psicoanalistas interpersonales (Ehrenberg, D. B., 2016), para estimular el proceso
de elaboracién focalizado en esta dimension.

d) Dimension defensiva

Hace referencia al dispositivo organizacional regido por las resistencias que el sujeto desarrolla
para defenderse de la angustia y de las sensaciones de pérdida y aniquilacion. Esta dimension esta
centrada en el analisis de las defensas y formaciones reactivas que aparecen en el yo y que
generan una barrera defensiva tanto de las representaciones internas sentidas como peligrosas
como de las vividas como amenazas externas. Encontramos este planteamiento en los primeros
trabajos psicoanaliticos que describen ciertas partes inconscientes del yo, como se da en la obra
de A. Freud (1961), W. Reich (1980) y H. Hartmann (1987). También la psicologia cognitiva de
Young (2013) describe la importancia del trabajo con los mecanismos de defensa.
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Esta dimensién estd presente en el analisis de la responsabilidad y la capacidad de eleccién y
decisién del paciente como es planteada por la psicoterapia existencial, pues hace referencia a la
posibilidad del analizado de evitar el confrontar con sus conflictos y angustias nucleares (Yalom, I.
D., 2010).

e) Dimensidn abreactiva

Relacionada con la descarga de afectos y emociones en sujetos que tienen la funcién sentimiento
muy bloqueada. Ciertos trabajos psicocorporales reichianos (Reich, W., 1980) y humanistas (Perls,
F., 2003) abordan esta dimension de forma experiencial. También podemos incluir en esta
dimensién los trabajos psicodramaticos y otro tipo de dindmicas grupales que introducen el juego
como forma de movilizacién emocional.

f) Dimensién conductual

En esta nueva dimension me parecen muy importantes las aportaciones de autores como P.
Wachtel (1997), que conjuga una vision psicodinamica de la terapia con la inclusién de ciertos
criterios técnicos conductuales. Para el padre de la psicodindmica ciclica se deben prestar atencién
a los detalles precisos de cdmo el paciente estd viviendo el momento presente y de cdmo las
estructuras psicoldgicas inconscientes y los patrones de vida diaria interactian y se sustentan
mutuamente. Desde la perspectiva de este autor, en ciertos momentos se debe intervenir sobre
ciertas conductas concretas que refuerzan actitudes que impiden el cambio.

Desde otra 6ptica Ryle (2002), en su terapia cognitivo-analitica, sefiala como la sintomatologia del
paciente no desaparecerd si no hay un compromiso por parte de éste de cuestionarse conductas
gue tienen que ver con su forma de vivir. Los cambios pueden ser vividos por el paciente como
peligrosos para uno mismo o para los demas (pegas) y el terapeuta debe “empujar” al paciente a
que éste se arriesgue a poner en practica conductas nuevas en el momento adecuado del proceso
psicoterapéutico.

En una importante parte de la comunidad terapéutica psicodindmica se asume que, junto con la
elaboracion o después de un periodo dedicado a ella, se debe prescribir la confrontacién del
paciente con las situaciones fébicas que le han atenazado.
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g) Dimensién existencial

Esta Ultima se relaciona con la capacidad de dotar de sentido a nuestra experiencia vital, a través
del trabajo de amplificacion de las imagenes oniricas, permitiendo preguntarnos qué tipo de mito
estamos viviendo y cdmo nos pueden orientar los suefios en nuestro proceso de individuacidn.

Se recalca el aspecto profundamente creativo de lo inconsciente, que nos orienta y guia en
diferentes etapas de nuestra vida a través de imagenes que nos permiten construir ritos de paso.
El poder relacionarnos con estas imagenes dibujandolas, pintdndolas, esculpiéndolas, bailandolas
o escribiendo relatos acerca de ellas nos sirve como catalizador de los contenidos simbdélicos que
utilizaremos en nuestras transiciones vitales.

Esta dimensidon ha sido bdsicamente desarrollada por Jung y enriquecida por algunos de sus
discipulos mas directos como von Franz (1989), Jacobi (2019), A. Jaffe (1995) y Edinger 2018).

También son importantes las aportaciones clinicas de psicodindmicos existenciales como Yalom
(2010) que han ampliado y enriquecido los conceptos de la psicologia analitica aplicados a esta
dimension.

2. Concluyendo

La psicoterapia dindmica orientada por dimensiones (PDD) es un modelo integrativo que intenta
combinar dos aspectos: Un mapa que nos permite reflexionar acerca de las necesidades de
nuestro paciente, asi como de las herramientas a utilizar dependiendo del diagndstico diferencial y
de su momento contextual; y la idea de espontaneidad y profunda creatividad de un inconsciente
gue nos puede guiar y orientar con sus imagenes.

De la tensidn dialéctica de los dos principios citados en el parrafo anterior podemos trabajar con
una psicoterapia que conjugue planificacidn y espontaneidad, orden e improvisacion y esfuerzo y
juego.

Para acabar estas lineas me parece muy conveniente utilizar este texto de Jung (2006), cuya
reflexion puede sernos muy util para prevenir los importantes peligros de la mala utilizacién de
nuestras herramientas terapéuticas. Jung comentando el desarrollo analitico en cuadros
psicoticos escribe: Puede ser peligroso para una persona que en tanto personalidad social no se
halle en un suelo muy firme, igual que a veces una intervencion psicoterapéutica puede dar con
una psicosis latente y conducirla a un estado de florecimiento. Por eso, jugar con los métodos
psicoterapéuticos de una manera acritica y diletante es jugar con fuego, lo cual no es en absoluto
recomendable.’

1 C. G. Jung (2006). “Consideraciones de principio acerca de la psicoterapia practica”. En la préactica de la psicoterapia. Obra completa vol. 16. Madrid,
Trotta, pag. 19.

Pégina | 58



ISSN 1853-0354 www.revistas.unc.edu.ar/index.php/aifp

ANUARIO DE INVESTIGACIONES DE LA FACULTAD DE PSICOLOGIA . )
IV Congreso Internacional y VIl Congreso Nacional de Psicologia @ ‘P’ﬁlgO|OgI0

CIENCIA Y PROFESION

Afio 2020, Vol. 5, N°9, 51-59

Referencias
Castillo, J. (2010) Psicologia profunda. Madrid: Ed. Manuscritos
Castillo, J. (2018) Psicoterapia de orientacién junguiana. Madrid: Psimatica.

Castillo, J. (2019) “Una psicoterapia a partir de la complejidad”. En Tres Ensayos Junguianos para
Psicoanalistas y Picoterapeutas de Hoy. Madrid: Sirena de los Vientos.

Castillo, J. (2020) Psicoterapia Dindmica orientada por Dimensiones. Madrid: Sirena de los Vientos

Castillo, J. (en imprenta) Psicoterapia Dinamica orientada por Dimensiones. Terapia focal y
coaching. Madrid: Sirena de los Vientos

Pégina | 59



