
		
			Psicoeducar 1
Algunas claves para entender un poco más a nuestros alumnos

		


		
			Psicoeducar 1
Algunas claves para entender un poco más a nuestros alumnos

			Dr. Ariel Gold
Lic. Alicia Gómez

		


		
			© 2015, Ariel Gold - Alicia Gómez

			Derechos exclusivos de edición en castellano reservados todo el mundo:

			© 2015, Editorial Planeta S.A.

			Cuareim 1647, Montevideo - Uruguay

			Ilustraciones del interior: Cecilia Etchevers

			© 2016, Grupo Editorial Planeta S.A.I.C.

			Publicado bajo el sello Booket®

			Independencia 1682, (1100) C.A.B.A.

			www.editorialplaneta.com.ar

			Primera edición en formato digital: octubre de 2016

			Digitalización: Proyecto451

			De acuerdo con el artículo 15 de la Ley Nº 17.616: “El que edite, venda, reproduzca o hiciere reproducir por cualquier medio o instrumento -total o parcialmente-; distribuya; almacene con miras a la distribución al público, o ponga a disposición del mismo en cualquier forma o medio, con ánimo de lucro o de causar un perjuicio injustificado, una obra inédita o publicada, una interpretación, un fonograma o emisión, sin la autorización escrita de sus respectivos titulares o causahabientes a cualquier título, o se la atribuyere para sí o a persona distinta del respectivo titular, contraviniendo en cualquier forma lo dispuesto en la presente ley, será castigado con pena de tres meses de prisión a tres años de penitenciaría”, por lo que el editor se reserva el derecho de denunciar ante la justicia Penal competente toda forma de reproducción ilícita.

			
			ISBN edición digital (ePub): 978-9974-737-97-6

		


		
			INTRODUCCIÓN

Psicoeducar
El docente como agente de salud mental

			El libro que usted comienza a leer es un texto de Psicoeducación. Surge como consecuencia de los encuentros con docentes que venimos manteniendo desde 1999. En esta obra, intentamos abordar los aspectos básicos del conocimiento que compartimos en diferentes cursos, seminarios, talleres y conferencias, complementado con información tomada de diferentes publicaciones científicas.

			Pretendemos que, al finalizar la lectura, el educador se encuentre enriquecido con un material que lo ayudará a entender un poco más el complejo proceso de enseñanza-aprendizaje, desde una visión que intenta integrar los hallazgos neurocientíficos de los últimos años con los conocimientos que surgen desde algunos paradigmas psicológicos y del campo pedagógico.

			Sin embargo, el objetivo no es erudito sino esencialmente operativo, esto es, no quedarnos en la teoría sino enriquecer las prácticas. Se trata de realizar un aporte para desarrollar herramientas que complementen y faciliten el trabajo del educador con el educando.

			Hemos escrito cada capítulo pensando en el docente que trabaja en el aula, el maestro o profesor que está en contacto natural y diario con niños y adolescentes. No obstante, creemos que la información aquí aportada puede beneficiar a todos aquellos adultos que, sin trabajar en el aula, estén vinculados a algún aspecto del desarrollo de niños y adolescentes, ya sea dentro o fuera de la institución educativa.

			Durante la elaboración de este trabajo, fuimos modificando aspectos de nuestra idea original. De hecho, lo que escribimos en un principio se trasformó en un material demasiado extenso para un solo libro, de modo que decidimos que este sea el primero de una obra que abarca dos volúmenes. Esta primera entrega está enfocada a desentrañar las claves que hacen posible que un docente pueda trasformarse en agente de salud mental e impactar positivamente en el desarrollo emocional de sus alumnos. El segundo tomo abordará los principales instrumentos del aprendizaje y las formas específicas en que el docente puede potenciarlos. 

			Un libro de Psicoeducación

			Psicoeducar implica traducir conceptos que desde el punto de vista psicológico o pedagógico pueden ser complejos para personas que no necesariamente tienen que tener una formación profunda en estas áreas. Podríamos conceptualizar esta actividad como el arte de decodificar información para que surjan ideas que puedan ser aplicadas en el quehacer diario, procurando impactar no solo en el desempeño académico del educando sino también en su desarrollo emocional y relacional-social. 

			Tener información que nos permita comprender ciertos aspectos del funcionamiento psicológico del ser humano facilita la comprensión de uno mismo y de los demás. Y cuando alguien se entiende más a sí mismo y a quienes lo rodean, se hace más fácil estar-con-otro. Vivir-con. Convivir. Las personas que se verán sin duda beneficiadas por esta información son aquellas a las que llamamos agentes de salud mental. 

			El docente como agente de salud mental

			Un agente de salud mental es aquella persona que ha impactado en el desarrollo emocional de otra.

			Los seres humanos tenemos la particularidad de ser producto no solo de la mezcla genética del ADN aportado por nuestros progenitores –lo cual de por sí crea una especie de materia prima original– sino del impacto que tal materia prima recibirá del medio físico y, fundamentalmente, de lo que llamamos el medio vincular. Serán los vínculos significativos que establezcamos con los demás, ya desde el nivel intrauterino, los que irán conformando lo que vamos siendo.

			Esto nos diferencia de otras especies. La lentitud de nuestro desarrollo nos hace depender de los cuidadores adultos durante muchos años a partir del nacimiento. Los padres, sin duda, son los agentes de salud mental de primer orden. Pero si dejamos de lado los vínculos familiares, los docentes –maestros y profesores– pasan a ocupar un lugar de preeminencia ya que se trata de adultos que trabajan día tras día con niños y adolescentes, esto es, seres humanos con su psiquismo en desarrollo. 

			Impactar en el desarrollo emocional de otro depende de aspectos vinculares complejos, el estudio de los cuales será desarrollado a lo largo de esta obra. Esta repercusión puede tener una connotación positiva –constructiva–, o negativa –destructiva–. Entendido así, el agente de salud mental es una persona que ha impactado en el psiquismo de otra persona, “para bien” o “para mal”. Entendemos de esta manera la función fundamental que cumple el docente en el desarrollo del niño y del adolescente. 

			Para las personas que dedicamos gran parte de nuestras horas a tratar de ayudar a niños, adolescentes y sus familias –desde lo psicológico o desde lo pedagógico–, los educadores formales se trasforman en figuras clave, ya que los vínculos afectivos que la persona establece durante sus primeros años de vida son una de las bases más sólidas de su desarrollo. A través de los lazos que los niños establecen con los adultos significativos, se desarrolla la empatía y la capacidad de preocuparse por los demás. De estos vínculos nace la posibilidad de aceptarse y quererse a sí mismo.

			Las diferentes actividades de Psicoeducación que venimos desarrollando intentan ser un aporte para que los docentes sean los mejores agentes de salud mental posibles. Y este libro tiene el mismo objetivo. Intentamos, a través de este trabajo, colaborar en la construcción de puentes entre los trabajadores de la salud mental y la educación. En este sentido, cobra importancia que los autores responsables sean un médico psiquiatra y una maestra, que provienen de formaciones teóricas diferentes pero que desde hace varios años trabajan en un equipo interdisciplinario integrado por psiquiatras, psicólogos, psicomotricistas, fonoaudiólogos, maestros especializados (1).

			En estos años de trabajo conjunto nos hemos ido trasformando, cada uno, en agente positivo de salud mental del otro, amalgamando los saberes y logrando un corpus teórico de cierta complejidad que, en este esfuerzo de psicoeducar, pensamos que podrá enriquecer a los educadores que nos acompañen en esta aventura. 

			Algunas precisiones

			Como constatará el lector, hemos decidido usar indistintamente la palabra docente y educador, así como alumno, estudiante y educando. Por otro lado, usamos el genérico masculino para designar a varones y mujeres, basados en el criterio de economía del lenguaje. 

			Los contenidos que encontrará el lector en este primer volumen, distribuidos en ocho capítulos, pueden ser divididos en dos partes. La primera aborda aspectos psicológicos que intervienen en el proceso de enseñanza-aprendizaje (Capítulos 1 a 4). En este sentido, usaremos como hoja de ruta el concepto de autoestima que hemos desarrollado en nuestros cursos (Capítulo 1). Veremos que es más fácil ayudar a nuestros alumnos si comenzamos a conocer las atribuciones que realizan sobre sus éxitos y fracasos (Capítulo 2). Y que, si logramos comprender que tanto nuestras reacciones emocionales y comportamentales frente a determinadas actitudes de los estudiantes como las de ellos frente a nuestro comportamiento como educadores dependen de los pensamientos que tales actitudes disparan, se facilitará la comprensión del otro, lo que podrá redundar en una mejor convivencia (Capítulo 3). Esto será posible si mejoramos la herramienta básica para con-vivir: la comunicación interpersonal (Capítulo 4).

			La segunda parte de este libro trata de explicar el proceso de enseñanza-aprendizaje desde los conocimientos neurobiológicos de los últimos años (Capítulos 5-8). Nos parece fundamental que los docentes puedan acercarse al conocimiento del cerebro como órgano responsable del aprendizaje. Exploraremos sus diferentes regiones y su vínculo con el aprendizaje y la convivencia en el aula (Capítulo 5). Complementaremos esta información descubriendo las características de las células que conforman nuestro cerebro y permiten que los estímulos que recibe el educando se trasformen en conocimiento (Capítulo 6).

			Dadas las peculiaridades del estudiante adolescente, dedicamos un capítulo específico al estudio del cerebro en esa etapa del desarrollo (Capítulo 7). Y, finalmente, abordamos los factores que deberían tener en cuenta alumnos, familias y docentes para mejorar su calidad de vida, al tiempo que cuidamos al órgano que nos hace humanos (Capítulo 8).

			Queremos agradecer a todos los que han tenido la paciencia de leer los capítulos de este libro mientras estaba en construcción. Todos han enriquecido con sus aportes este trabajo: Prof. Flabia Fuentes, Prof. Carlos Alberto Purgat, Prof. Milena Gilmet, Prof. Patricia Pivel, Mtra. Rita Hernández, Mtra. Silvana Rodríguez, Mtra. Rosario Yeraci, Mtra. Laura Robaina, Pped. Graciela Hackenbruch, Pped. Andrea Caetano, Mag. Diego García, Psic. Patricia Eissmann (de Chile), Fga. Vera Brida, Dra. Alicia Osimani, Dr. Gabriel Rossi, Phd. Guillermo Pérez Algorta, Psic. Beatriz Batlle, Psic. Diego Sarroca.

			Agradecemos de manera especial al Dr. Luis Barbeito, director del Instituto Pasteur, uno de los referentes en la investigación neurocientífica de nuestro país. El Capítulo 7 fue escrito sobre la base de un artículo suyo, inédito, que con gran generosidad nos ofreció.

			Por último, dedicamos este trabajo a los que consideramos nuestros agentes positivos de salud mental.

			En el caso del Dr. Ariel Gold: Aída Ascer (maestra y psiquiatra de niños), Renée Behar (maestra y psicoterapeuta), Lincoln Maiztegui (profesor de Historia), Mercedes Orezzolli (profesora de Biología).

			En el caso de la Lic. Alicia Gómez: Jacqueline Lamothe (maestra), Mercedes Fernández Ramos (profesora de Pedagogía), Susana Gómez (maestra y psicomotricista), Claudia Gamarra (maestra). Todos ellos nos han dejado una profunda huella. 

			Y, finalmente, a todos aquellos que dedican su esfuerzo a la noble tarea de Educar.

			Dr. Ariel Gold

			Lic. Alicia Gómez

			
			
				
					1-  Centro Clínico del Sur.

				

			

		


		
			CAPÍTULO 1

Algunas claves para entender el desarrollo emocional de nuestros estudiantes

			El docente en ejercicio de su función se encuentra a diario en un terreno propicio para trasformarse en agente de salud mental. Esto implica la probabilidad de impactar, de manera positiva o negativa, en el desarrollo emocional de sus educandos. Si bien las variables que se ponen en juego a la hora de influir en otra persona son múltiples, la posibilidad de tener control sobre alguna de ellas aumenta cuando manejamos información vinculada al desarrollo emocional de nuestros estudiantes y de nosotros mismos.

			El desarrollo emocional del niño y del adolescente: 
“de qué hablamos cuando hablamos de autoestima”

			El desarrollo emocional puede ser entendido como un proceso –esto es, una construcción de nuestro psiquismo– en el que, desde niños, vamos armando nuestra identidad, nuestra seguridad, la confianza en nosotros mismos y en el mundo que nos rodea. En este proceso el niño irá constituyéndose como una persona única y distinta (2).

			De las múltiples variables que influyen en el desarrollo emocional, destacamos una fundamental: la interacción con los seres significativos. En la medida en que el docente se trasforma en una persona significativa para su estudiante, aumenta la probabilidad de trasformarse en agente de salud mental.

			
				
							Emilio se ha recibido de médico hace unos meses. Ha dado un concurso de oposición para entrar como profesor en la Facultad. Pese a que ha tenido un desempeño aceptable, el tribunal de concurso le otorgó mayor puntaje a su oponente. Emilio no ha conseguido ese puesto. Ha estado triste, desilusionado. Luego de un tiempo, decide presentarse nuevamente. Le comenta a su esposa que no puede explicar cómo le vinieron a la mente palabras y actitudes de Mechi, su maestra de 5.º año, la misma que “lo convenció” de que no era “burro”, pese a que sus notas no eran buenas porque le costaba leer con fluidez. Fue esta maestra quien insistió ante sus padres para que le hicieran un estudio psicopedagógico, gracias al cual se constató que Emilio tenía dislexia.

							Una vez más, Mechi, que falleció hace unos años, le “dio fuerzas” para volver a  “pelearla”…

						

			¿En qué aspectos del desarrollo emocional puede un educador influir en su educando?

			Básicamente, en el sostén de lo que consideramos el núcleo fundamental del desarrollo emocional: la autoestima. 

			“El problema de este estudiante es que tiene baja autoestima”.

			Seguramente usted escuchó esta afirmación muchas veces. El uso indiscriminado y sin base científica de este concepto ha llevado a que pierda el valor que tiene cuando se profundiza en el tema. Y no es fácil hacerlo. Sirva como muestra los más de 17 millones de lugares que aparecen al buscar en Internet la palabra autoestima. Es como si hubiera tantos conceptos relacionados con la autoestima como autores han escrito sobre el tema. Nosotros también hemos ido construyendo nuestro paradigma de autoestima a lo largo de los cursos para docentes que venimos impartiendo desde 1999.

			Entendemos que una persona tiene una autoestima adecuada cuando se percibe valiosa por el mero hecho de ser humana, al tiempo que reconoce sus debilidades y fortalezas en diferentes áreas de competencia, sin que esto afecte su percepción de autovalía. Una autoestima adecuada permite el desarrollo de buenas habilidades de afrontamiento, constituyéndose en uno de los componentes básicos del desarrollo emocional.

			Una original forma de conceptualizar la autoestima es la metáfora que utiliza el Dr. Nathaniel Branden (3), uno de los referentes en este tema, quien afirma que la autoestima podría ser considerada como el sistema inmunitario de nuestro psiquismo. Una persona puede tener su sistema inmunitario debilitado, pero no necesariamente estar enfermo en ese momento, aunque sí vulnerable ante determinados agentes infecciosos. Del mismo modo, una autoestima no adecuada es factor de vulnerabilidad ante los avatares de la vida.

			Al considerar a la autoestima como factor integrante del desarrollo emocional, podemos acercarnos a conocer el estatus emocional de nuestros alumnos. Para ello, deberemos identificar el estado en que se encuentra cada uno de los componentes de este sistema de acuerdo a nuestra definición, lo que se ilustra en el siguiente esquema.

			[image: ]

			De esta forma, entendemos la autoestima como un constructo teórico basado en dos pilares conceptuales muy prácticos:

			1. Percepción de competencia -> La idea que cada persona tiene de sus habilidades, capacidades (debilidades y fortalezas) en diferentes áreas (social, académica, física, deportiva, etc.).

			2. Percepción de autovalía -> La idea que cada persona tiene de su valor como ser humano.

			Es sobre estos pilares que el docente puede actuar.

			Para comenzar a profundizar en estos conceptos, proponemos hacer un recorrido por modelos teóricos desarrollados por diferentes autores. De este modo, el lector podrá familiarizarse con nuestro modelo, al tiempo que profundizará en los constructos teóricos en los que nos hemos basado para elaborarlo. 

			Diferentes teorizaciones acerca de la autoestima

			Entre los diferentes modelos vinculados a la autoestima, tomaremos aquellos que tengan valor práctico y fundamento en investigaciones en el ámbito escolar. La guía para esto será el excelente trabajo del psicólogo Chris Mruk (4).

			Coincidimos con este autor en que una forma de elegir a los “autores de la autoestima” es tomar aquellos cuyas ideas básicas permiten elaborar programas para el desarrollo de una autoestima adecuada.

			WILLIAM JAMES

			Nombrar al psicólogo norteamericano William James es homenajear a uno de los primeros autores que entendieron que la autoestima es un concepto fundamental en el desarrollo emocional.

			En 1890 escribió: “... nuestro sentimiento del self en este mundo depende enteramente de lo que apostemos a ser y hacer por nosotros mismos. Está determinado por un ratio de nuestras cualidades y nuestras supuestas potencialidades: una fracción, en la cual nuestras  pretensiones configuran el denominador y nuestros éxitos y fracasos el numerador” (5).

			Esta forma de entender la autoestima nos resulta sorprendente por su simplicidad y aplicabilidad. El propio James continúa diciendo: “… tal fracción puede incrementarse reduciendo el denominador o aumentando el numerador”. Con más de un siglo de antigüedad, esta idea .está integrada en gran parte de los programas de autoestima que hemos revisado.

			Para James, la autoestima supone un conjunto de sentimientos que dependen de un conjunto de pensamientos –“mis aspiraciones”– que a su vez pueden accionar un conjunto de conductas, para acercarnos a aquello a lo que aspiramos. Este conjunto de sentimientos variará a lo largo del tiempo, dependiendo de los resultados de la acción: éxito vs fracaso.

			En lo concerniente a nuestro modelo de autoestima, encontramos en este autor la primera referencia a lo que definiremos como influencia de la percepción de competencia en la percepción de autovalía. Nada más gráfico que las propias palabras del autor.

			“Yo, que hasta el momento he apostado por ser un psicólogo, me mortifico si otros saben más que yo en este campo. Pero me alegro de nadar en la mayor ignorancia respecto al Griego Antiguo. Mis deficiencias en ese terreno no me humillan personalmente. Si mis pretensiones fueran ser lingüista, hubiera sucedido lo contrario”.

			James grafica esto con la paradoja de un boxeador que es el segundo del mundo en su categoría, pero está mortificado por no poder ganarle al primero. El hecho de ganarle a todo el mundo salvo a una persona no significa nada para él. En nuestro modelo diríamos que su percepción de competencia influye de manera significativa en su percepción de autovalía.

			A pesar del enorme aporte que supone este paradigma, la autoestima como concepto psicológico de importancia no fue tomada en cuenta por más de sesenta años.

			ROBERT WHITE

			En 1959, el psicoanalista norteamericano Robert White6 retomó el tema. Desde nuestro punto de vista, su aporte es particularmente valioso porque es uno de los primeros autores que relaciona la autoestima con los conceptos de competencia y eficacia. En nuestro modelo diferenciaremos competencia de percepción de competencia, lo que será desarrollado más adelante.

			En su artículo “Ego y realidad en la teoría psicoanalítica” (6), White expresa: “… la autoestima tiene sus raíces en la experiencia de eficacia. No se construye meramente sobre lo que hacen los otros o lo que proporciona el entorno. Desde un principio se basa en lo que uno consigue obtener del medio, incluso aunque solo sea mediante succiones más vigorosas o llantos más sostenidos. En la actualidad del infante el sentimiento de eficacia se regula mediante el éxito o fracaso de sus esfuerzos...”.

			La noción evolutiva que plantea es ideal para nuestro modelo. Esto implica que la autoestima se desarrollará en la dinámica de las interacciones del niño con su entorno a lo largo de su vida. En el modelo de White, el eje central será la llamada eficacia, ya sea en la acción sencilla de recibir respuesta de la madre ante el llanto, como en el complejo proceso de tomar un lápiz y hacer el primer garabato. De esta forma, el desarrollo de la autoestima estaría vinculado a cada pequeña victoria que el niño acumula en el trascurso del tiempo y lo conduce a una idea general de “ser competente”. Esto es, ser capaz de impactar con efectividad tanto sobre lo que él se propone como sobre las demandas del medio. Comienza a marcarse la importancia del entorno en el desarrollo de la autoestima, lo que cobrará relevancia en la década del 60 con Rosenberg, Coopersmith y Branden. 

			MORRIS ROSENBERG

			Morris Rosenberg (7) proviene del campo sociológico, lo que le permitió basar su modelo en investigaciones con más de 5000 sujetos, con el objetivo de estudiar la relación de ciertos factores sociales sobre la autoestima, así como investigar la influencia de la autoestima sobre actitudes y conductas socialmente significativas. Es uno de los primeros autores que hablan de alta y baja autoestima.

			“La autoestima alta refleja el sentimiento de ser «suficientemente bueno». El individuo siente simplemente que es una persona de valor: se respeta a sí mismo por lo que es, pero no tiene una devoción reverencial hacia sí mismo, ni tampoco espera que otros lo tengan. No necesariamente se considera mejor que otros...”. 

			En la autoestima baja, en cambio, no hay respeto hacia uno mismo. Hay insatisfacción básica. Nosotros preferimos referirnos a autoestima adecuada, en lugar de alta o baja. 

			El desarrollo de estos sentimientos está vinculado a un concepto que será central en los modelos de autoestima posteriores: el merecimiento. En nuestro modelo, la percepción de ser merecedor está vinculada a lo que llamaremos percepción de autovalía. Este es un concepto más sociológico que el de percepción de competencia, ya que el merecimiento se define en función de valores que surgen, en primer lugar, del contexto cultural. Estos 
valores llamados nucleares se aprenden en el proceso de socialización. Son aquellos valores que el medio 
enseña que merecen ser emulados y obtenidos. Esto 
implica partir de la idea del self (el “sí mismo”) como una construcción social cuyos valores surgen de la 
interacción de procesos culturales, sociales, familiares e interpersonales.

			Si analizamos esto en el contexto social que estamos viviendo, entendemos que uno de los riesgos a los que están sometidos nuestros educandos es el del cambio de los valores que merecen ser emulados y obtenidos. Ejemplo de ello es la educación que proviene de las pantallas, que induce a la emulación de valores vinculados a la satisfacción personal, individualismo y por lo tanto al no compromiso.

			STANLEY COOPERSMITH

			En 1967, Stanley Coopersmith publica Los antecedentes de la autoestima (8), producto de ocho años de investigación, para crear un marco conceptual que sirviera tanto de guía para la investigación como de instrumento para ayudar a modificarla. El propio título de su libro alude a lo que constituye el eje de su aporte y es la consideración de los factores primordiales en el desarrollo de la autoestima, lo que está vinculado al llamado aprendizaje social, concepto que desarrollaremos más adelante.

			Gran parte de los trabajos con fundamento científico se basan en este autor, por lo que vale la pena conocer textualmente la siguiente definición: “Por auto-estima nos referimos a la evaluación que establece y mantiene habitualmente el individuo en relación a sí mismo: expresa una actitud de aprobación o desaprobación e indica el grado en que el individuo se cree capaz, significativo, exitoso y merecedor. En resumen, la autoestima es un juicio personal del merecimiento, que se expresa en las actitudes que el individuo mantiene hacia sí mismo. Es una experiencia subjetiva que el individuo trasmite a otros mediante informes verbales y otras conductas expresivas (9)”.

			Como factores básicos de construcción de la autoestima, Coopersmith señala la aceptación parental, los límites claramente establecidos y el tratamiento respetuoso. Al ser tratados con afecto, los niños aprenden que son merecedores. En nuestro modelo diremos que aprenden a desarrollar una buena percepción de autovalía. Los límites adecuados actuarían reforzando los valores que integran esta idea de merecimiento. Y el tratamiento respetuoso de los progenitores hacia ellos y entre sí llevaría a reproducir estas conductas con pares y figuras de autoridad. Nosotros diremos que mejorará la competencia social. Esto último será desarrollado por el Dr. Albert Bandura (10) en el paradigma de aprendizaje social. Él plantea que es una forma muy poderosa de adquirir conductas. Lo llama modelado y forma parte de lo que se conoce como aprendizaje observacional. 

			Es fácil concluir que si la presencia de este tipo de factores colabora en el desarrollo de una adecuada autoestima, la indiferencia de las figuras significativas (y los docentes lo son o pueden serlo), el exceso o carencia de límites, la sobreprotección y los modelos indiferentes o degradantes pueden producir perjuicio en el desarrollo de niños y adolescentes. 

			En este modelo, el percibirse merecedor dependerá de la pericia que la persona tenga en la ejecución de las tareas (competencia), el grado de satisfacción con los patrones éticos de su cultura, la percepción que tengan del amor o la aceptación de los otros (autovalía) y el grado de poder que se tiene.

			NATHANIEL BRANDEN

			El trabajo de Nathaniel Branden es el primero que incluye lo más parecido a lo que nosotros llamamos pilares de la autoestima. “La autoestima cuenta con dos aspectos interrelacionados: vincula un sentido de eficacia personal (percepción de competencia (11))y un sentido de merecimiento personal (percepción de autovalía (12)). Constituye la suma integrada de auto-confianza y auto-respeto. Es el convencimiento de que uno es competente para vivir y merece vivir” (13) .

			Lo novedoso de su modelo es definir a la autoestima como necesidad humana básica, existencial e influyente sobre la mayor parte de nuestra conducta. Esta necesidad vital debe ser satisfecha pero “el hombre no nace con el conocimiento de lo que satisface tal necesidad o las normas mediante las que se juzga la autoestima: debe descubrirlas” (14).

			Branden propone que la autoestima puede ser satisfecha mediante el ejercicio de nuestras facultades más humanas: la razón, la elección y la responsabilidad.  

			Con la información aportada, estamos en condiciones de abordar nuestra conceptualización del tema y ver su aplicabilidad en la relación educador - educando.

			Pilares de la autoestima

La percepción de autovalía

			
				
							Santiago tiene 13 años. Va a comenzar el primer año de Secundaria, en lo que será su cuarto colegio. Ha sido cambiado por sus padres porque están intentando que logre un grupo de amigos, lo que hasta el momento no ha sucedido. Santiago es muy tímido y tiene una tartamudez severa que se agrava aún más en situaciones de exposición social con pares. Es un excelente dibujante. En la consulta psiquiátrica muestra una serie de caricaturas agresivas de  algunos niños que se han burlado de él. El psiquiatra le pregunta cuál es su problema. “Es que soy tartamudo”. “Ah, tenés una tartamudez” –devuelve el profesional. 

						

			Podemos definir la percepción de autovalía como la idea básica que una persona tiene de su valor como ser humano. Esto no implica una medida. Tener una adecuada percepción de autovalía implica tener una visión saludable de uno mismo, es estar básicamente conforme con lo que se es, sin que esto implique desconocer las debilidades ni necesariamente conformarse con lo que le tocó en suerte y resignarse a no cambiar. Sentirse básicamente bien no significa estar siempre satisfecho con cómo se es, o que no se desee ser diferente en algunos aspectos.  

			Una forma de entender lo que implica una adecuada percepción de autovalía es imaginarnos lo que podrían decirse a sí mismo diferentes niños y/o adolescentes:

			Valgo por el mero hecho de ser humano, aunque... “me equivoco muchas veces”, “no soy bueno leyendo”, “no soy bueno jugando al fútbol”, “no tengo una casa tan grande como otros”, “mi color de piel no es igual al del resto de mis compañeros”, “algo pasó al nacer y debo estar en sillas de ruedas para toda la vida”…

			Santiago representa a una serie de niños, adolescentes y adultos que no han podido separar internamente la dificultad –a veces severa– en algún área de desempeño, con la idea de su valor como persona. Su problema específico –baja competencia– afecta negativamente su autovalía. En este caso, la tartamudez pasa a ser el “patrón oro” a través del cual se mide como persona. Los sentimientos que derivan de esta forma de pensarse afectarán su autoestima.

			La construcción de la percepción de autovalía

			Como cada uno de los componentes de la autoestima que iremos desarrollando, la percepción de autovalía se va construyendo en el interjuego de lo que traemos genéticamente determinado y lo que aporta el ambiente como profundo moldeador a través de las experiencias interpersonales. 

			Los vínculos que establezca el niño con figuras significativas serán fundamentales para esta construcción. Por eso es muy importante, en este momento, analizar los aspectos vinculares que hacen a la constitución de una adecuada percepción de autovalía.

			En este sentido, el primer concepto es que los vínculos se establecen desde el momento de la concepción. 

			Si bien las experiencias vinculares con figuras significativas van a ser formadoras durante toda la vida, en los primeros años se conformará la matriz vincular, una especie de banco de prueba sobre cuya base moldearemos el resto de nuestros vínculos. Esta relación interpersonal inicial, de gran importancia en el desarrollo emocional, recibe el nombre de apego. Es importante detenernos en este concepto, al menos para presentar una introducción al tema, ya que el estudio profundo del apego excede los objetivos de este libro.

			La importancia de los primeros vínculos

			La evidencia científica acumulada en las últimas décadas nos permite asegurar que las experiencias que el niño tiene en los primeros años de su vida van a ser de gran importancia en el desarrollo de las caracter
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