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    Prólogo


    Cuando mi amigo José Luis me propuso prologar este libro me sentí halagado y sorprendido. El cariño y la larga colaboración profesional que nos une atenuaron algo mi asombro pero no podía evitar preguntarme “¿un psicólogo de su experiencia y conocimiento pidiéndole a un psiquiatra prologar un libro sobre psicoterapia?”. Incongruente en apariencia. Los psiquiatras tenemos fama de no estar interesados más que en dar medicamentos; y los psicólogos a su vez parecen trabajar con los problemas mentales como si el cerebro no tuviera nada que ver con ellos. Afortunadamente ni el autor ni yo encajamos en ninguno de estos dos estereotipos. Y me alegra ver el número creciente de profesionales de la salud mental y la neurociencia que desertan en ambos bandos, y van conformando grupos de trabajo en los que el intercambio de diferentes ideas y perspectivas acelera nuestro avance en el conocimiento de la psique humana. Y me gustaría que este prólogo, hecho por un psiquiatra a petición de un psicólogo, contribuyera a la desaparición definitiva de ese antagonismo.


    Hice Medicina porque era el único modo de convertirme en psiquiatra. Realmente nunca pensé en ser meramente un médico dedicado a tratar las enfermedades mentales como un traumatólogo se encarga de la patología músculo-esquelética, o un neurólogo de los problemas que afectan a la integridad del complejo cableado neuronal y sus sistemas de soporte glial. Yo buscaba entender cómo nuestros sistemas biológicos producen las emociones, los pensamientos y el comportamiento característicos de nuestro funcionamiento mental.


    Pronto comprendí que para entender los procesos psíquicos hacía falta ir más allá de los conocimientos médicos y neuroquímicos. Y mi deseo de entender cada vez más y mejor me llevó a entrar en contacto con disciplinas de las que suele alejar al médico una formación puramente neurobiológica. Así es como completé mi formación en psicoterapia, durante la cual pude conocer otras teorías acerca del psiquismo humano. Algunas escuelas psicoterapéuticas parecían interesadas en la elaboración de esquemas acerca del funcionamiento mental normal y patológico, de los que podían deducirse técnicas destinadas a cambiarlo. Otras no pretendían explicar cómo somos, pero ofrecían al terapeuta procedimientos útiles para ayudar a sus pacientes. La técnica de la caja de arena pertenece a este último grupo. Como se expone en el libro, es una tarea terapéutica útil por su mera realización, un acto curativo que no requiere interpretaciones o conclusiones basadas en un modelo concreto de funcionamiento psicológico.


    Cuando un psiquiatra va avanzando en el estudio de estas teorías y formas de tratamiento, descubre que el interés científico por conocer el funcionamiento mental y mejorar el manejo de su patología ha generado dos caminos paralelos con pocos puntos de contacto. Por un lado la senda de los modelos psicoterapéuticos, creados y desarrollados en gran medida por psicólogos; y por otro la de los modelos neurobiológicos, terreno explorado por médicos y neurocientíficos. De este modo, inadvertidamente, hemos hecho cada vez más profundo el abismo que nos impide conectar cuerpo y alma. Psicoterapeutas y psiquiatras caminan a ambos lados del desfiladero sin mirarse, sin hablarse, sonriendo al pensar que “los otros” no van a ningún lado. Descartes estaría contento, división de tareas: ocúpense unos de la “res extensa” y dejemos a otros el estudio de la “res cogitans”.


    Es curioso que el psicoanálisis, una de las escuelas psicoterapéuticas más extendida y sugerente, convertida con el paso de los años en el paradigma de la terapia, naciera gracias a un intento genial de acabar con el dualismo cartesiano. Su fundador, Sigmund Freud se refirió a uno de sus primeros manuscritos como un texto de “psicología para neurólogos”, y con este título ha sido editado en castellano. Creó el modelo psicoanalítico para ofrecer un esquema que explicara el funcionamiento mental normal y patológico, y pudiera encajar además con los descubrimientos sobre neurofisiología cerebral de su tiempo. Freud estaba convencido: debíamos encontrar una vía común que aunara nuestros esfuerzos y nos hiciera progresar más rápido. Descartes se revolvió durante algunos años en su tumba amenazado por el genio austríaco. Desgraciadamente no era el momento, y algunos años después Freud declaraba su incapacidad para lograr esa empresa titánica. Paradójicamente las teorías surgidas de su sueño dieron lugar a una de las escuelas psicoterapéuticas menos interesada en acabar con el dualismo cartesiano.


    Durante algunos años más el filósofo francés pudo descansar en paz hasta que en los años 50 comienza la primera revolución en el conocimiento del cerebro como asiento del funcionamiento mental: el advenimiento de la psicofarmacología. El hallazgo de medicamentos capaces de aliviar los trastornos mentales dio lugar a una auténtica eclosión de hallazgos, que hicieron albergar de nuevo la esperanza de acabar con las disociaciones cuerpo-alma, mental-cerebral, psiquiátrico-psicológico. El descubrimiento de los psicofármacos nos ha permitido entender de un modo detallado el modo como las células cerebrales producen el movimiento, el humor o los delirios. Pero lo mejor estaba por llegar. En las últimas décadas estamos disponiendo de métodos que nos permiten ver el cerebro en funcionamiento. Las modernas técnicas de neuroimagen nos están ofreciendo información sobre lo que ocurre en el cerebro cuando, por ejemplo, estamos a punto de tomar decisiones sobre un dilema ético. El tiro de gracia al dualismo: un artículo reciente ha permitido descubrir que las situaciones de rechazo social activan zonas del cerebro idénticas a las activadas cuando experimentamos un dolor físico.


    Hoy más que nunca es posible conectar el trabajo psicoterapéutico con los descubrimientos sobre el funcionamiento cerebral. Creo que ese es el futuro, y me alegro de que José Luis Gonzalo lleve compartiendo conmigo esa ilusión desde que nos conocimos trabajando con chicos y chicas víctimas de maltrato. Tras años de trabajo en común, las diferencias en nuestra formación y nuestras diversas perspectivas y conocimientos son una fuente constante de enriquecimiento mutuo. Juntos participamos en el curso de formación en el que descubrí el uso de la caja de arena como técnica terapéutica; y en el presente libro José Luis Gonzalo expone de modo sencillo y completo todo lo que hace falta saber para utilizarla.


    A mi modo de ver la caja de arena se encuentra entre las herramientas terapéuticas más útiles para el trabajo con niños y adultos. Como se expone a lo largo de este libro, la realización de la caja de arena permite trabajar cuando resulta difícil la verbalización de los contenidos psíquicos; y esto es especialmente importante cuando el paciente tiene dificultades para ponerlos en palabras, como ocurre habitualmente con los niños. En otros casos la cualidad facilitadora de la técnica no tiene que ver con las características del individuo sino con las de su malestar. Cuando el origen del problema es un trauma infantil, recordar y explicar es una fuente adicional de sufrimiento. Utilizar la caja de arena permite la distancia necesaria para ir elaborando la experiencia traumática sin tanto dolor.


    He dedicado la mayor parte del prólogo a señalar la necesidad de acabar con el dualismo y, aparentemente, nada podría estar más alejado de un fundamento neurobiológico que un técnica terapéutica como esta. Error. Lo que hace el paciente cuando crea su caja es contar una historia y los estudios de imagen cerebral refuerzan la idea de que los relatos actúan como un entrenamiento para la vida real, ya que muestran que el visionado de individuos reales y de personajes animados provoca una actividad cerebral similar. Se ha hallado una gran actividad en el hemisferio derecho del cerebro cuando creamos o escuchamos un relato. Áreas del encéfalo implicadas en la identificación y procesamiento de los estados mentales, emociones y motivaciones de otras personas, se activan cuando nos cuentan o contamos historias.


    Cuando José Luis Gonzalo me propuso escribir este prólogo, pensé en hacerlo con el fin de transmitir y contagiar la pasión que mi amigo y yo sentimos por lograr finalmente un sendero común para psicoterapeutas y psiquiatras de orientación más neurobiológica. Me gustaría que este libro sea leído por profesionales de ambos grupos, pues sólo un intercambio constante de nuestras experiencias e ideas permitirá avanzar en el conocimiento del psiquismo humano y alcanzar el objetivo de aliviar el sufrimiento de nuestros semejantes.


    Rafael Benito Moraga

    Psiquiatra

    San Sebastián, 3 de julio de 2012
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    La técnica de la caja de arena


    3.1. Un poco de historia


    En este primer apartado hacemos un breve recorrido histórico por la técnica de la caja de arena: su origen y desarrollo, así como los principales autores. No será un recorrido exhaustivo porque el propósito principal de este libro es mostrar las historias –las cajas de arena– que los niños y adultos han hecho en su trabajo con mi acompañamiento terapéutico y no centrarse en aspectos históricos. El lector interesado en profundizar puede consultar las referencias que se citan a lo largo de este capítulo.


    La creación y desarrollo de la técnica de la caja de arena se atribuye a dos autoras: Margaret Lowenfeld y Dora Kalff. De su esfuerzo conjunto y de su colaboración, surge este procedimiento que puede utilizarse como una técnica terapéutica.


    Lowenfeld (1979) trabajaba con niños con trastornos del comportamiento en los años 20. Fueron los propios niños los que la denominaron “la técnica de los mundos”.


    Tal y como se refiere en un artículo editado por el Carl Jung Institute of San Francisco titulado: “Sandplay Studies: Origins, theory and practice” (Thompson, 1981) y traducido al español por Patricia Quijano, “Margaret Lowenfeld comenzó su carrera profesional como pediatra. En 1925 dejó la pediatría para tratar psiquiátricamente a los niños. En 1929 trasladó su clínica para niños –que luego se llamaría el Instituto de Psicología Infantil– a unas nuevas dependencias y agregó nuevos elementos al equipo de su salón de juegos”.


    “Durante el primer mes, en el salón recién equipado, un niño combinaba algunas de las miniaturas en el cajón lleno de arena, y en los dos meses siguientes los terapeutas tomaban nota sobre las construcciones que se hacían en la arena, las cuales eran conocidas. En menos de tres meses se consiguió un equipo que incluía una caja de metal con arena moldeable, colocada en una mesa y una gaveta que contenía objetos en miniatura incluidos en el equipo del cuarto de juegos; había nacido espontáneamente una técnica creada por los propios niños”.


    Este aspecto es lo más importante: la técnica es creada por los propios niños. No debería sorprendernos porque éstos naturalmente tienden a jugar. El juego es el lenguaje a través del cual se expresan y cuentan lo que sienten y piensan. La caja de arena tiene un componente lúdico, por ello no es de extrañar que si Lowenfeld dispuso a los niños de una caja con arena y unas miniaturas, éstos, de manera espontánea, jugaran con dichos elementos. En mi consulta he podido observar que, sin decirles nada, los niños cogen las miniaturas de las estanterías y juegan en la caja de arena con ellas. Manipulan la arena, disponen los muñequitos u otros elementos en la superficie, los entierran… Pensemos en una escena cotidiana: ¿qué hacen los niños en la playa? Además de bañarse, suelen jugar con la arena. Hacen montones, hoyos, barreras… Y si llevan muñecos de sus casas, es muy probable que los incorporen al juego. Por ejemplo, recuerdo este pasado verano observar a un niño en la playa jugando con unos guerreros medievales en lo que parecía un castillo.


    Lowenfeld veía esencial idear un método en el cual “los niños puedan demostrar sus propios estados mentales y emocionales sin la intervención de un adulto” (Lowenfeld, 1979).


    Y, realmente, esta técnica se ha mantenido básicamente igual desde que Lowenfeld comenzara a trabajar allá por los años 20: ofrecer al niño un cajón con arena –con unas medidas determinadas– hasta aproximadamente la mitad de su cabida y unas miniaturas –dispuestas en estantes y ordenadas según categorías: edificios, árboles, vehículos, animales…–; y, a partir de ahí, sin más regla que la de no echar la arena fuera del cajón, el niño o el adulto pueden construir un mundo o hacer lo que quieran. Éstos son los protagonistas de su proceso y el terapeuta, como sucede en la psicología humanista, no es un experto sino un facilitador, consciente de que la persona dispone interiormente de los recursos para sanar si es que se le ponen los medios adecuados a su alcance (West, 2000).


    En el entorno seguro y de juego ideado por Lowenfeld, los niños desarrollaron el método que ella estaba buscando. Mediante la combinación espontánea de miniaturas cuidadosamente seleccionadas con bandejas de arena y agua, los niños crearon lo que (como hemos mencionado) ellos mismos llamaron “mundos”. El trabajo de esta autora ha sido importante. Como Hunter (1998) refiere, puede considerarse que influyó en la idea de Winnicott (1971) y su “espacio transicional”, esa tercera área entre el “yo” y el “no yo”, entre la experiencia interna y la externa. En este espacio intermedio, estos opuestos y otros (lo consciente y lo inconsciente, fantasía y realidad) suceden juntos.


    Lowenfeld presentó la técnica en una conferencia en París, el año 1937, con la presencia del propio Carl Gustav Jung. Por lo tanto, puede afirmarse que el procedimiento de la caja de arena es un acercamiento genuinamente jungiano. La aproximación junguiana1 a la técnica recibe el nombre de sandplay.


    En cambio, cuando la técnica se usa desde un punto de vista no estrictamente junguiano –aunque, obviamente, hay mucho de este acercamiento en el uso que hacemos de la misma–, el nombre que se le da al procedimiento es el de sandtray. Sandtray es un método dentro de la terapia de juego. La propuesta de este libro se centra en el sandtray.


    Pero con todo –llámesele como se le llame– lo más importante es que el terapeuta sea empático, reflejando las emociones del paciente, por encima de cualquier tipo de análisis, interpretación o intervención, como más adelante veremos.


    En esta obra apostamos por un enfoque metafórico de la caja de arena que los pacientes construyen y enfatizamos la experiencia y la relación terapéutica (el hacerla con el terapeuta y en el espacio de la terapia) por encima del análisis. El acercamiento a esta técnica que proponemos en este libro se centra en la metáfora contenida en la caja. Claire Wright Thompson (analista y miembro fundador del Instituto Carl Gustav Jung de San Francisco) en un artículo –traducido al castellano por Patricia Quijano– titulado: Sandplay studies: Origins, theory and practice (1981), también valora que lo más importante es la experiencia: “Como indiqué anteriormente en relación con el trabajo terapéutico en general, me cuido de estar analizando el proceso y lo enfatizo en el uso de la terapia de juego con la caja de arena. Aunque es muy gratificante poder penetrar más en el proceso y en cómo va este proceso, la experiencia en sí misma es más importante que los ingredientes. La clase de comprensión que requiere el terapeuta en la situación actual no es un ejercicio intelectual, sino un “estar con…”. Las cajas de arena no se analizan durante el proceso de creación, como más adelante veremos.


    Otro enfoque por el que nos decantamos es el de la resiliencia. La resiliencia no sólo es la capacidad del ser humano para mantenerse –desde el punto de vista psicológico– suficientemente estable a pesar de las adversidades, sino también la de aprender y transformarse a partir de éstas. Es un proceso de interacción entre las características del individuo y el ambiente. No se es resiliente sino que la resiliencia la va construyendo el ser humano a lo largo de la vida (Puig y Rubio, 2011). Por lo tanto, se puede afirmar que expresarse en el espacio de la caja de arena a través de las miniaturas es en sí mismo sanador, y les permite al niño y al adulto mostrar tanto los puntos en los que emocionalmente sienten conflicto como los que sienten como fortalezas, puntos fuertes. Es resiliente porque la resiliencia pone el acento en detectar y potenciar las fortalezas del niño y del adulto, es un punto de vista que concibe a la persona desde la psicología positiva y no sólo desde la patología.


    Continuemos con nuestro paseo por la génesis de esta apasionante técnica.


    Dora Kalff es otro nombre propio en la gestación de la técnica de la caja de arena. Esta autora de nacionalidad suiza participó en uno de los numerosos congresos en los que se presentaban los mundos de Lowenfeld. Ella se dio cuenta de que este método era muy útil en el trabajo con los niños y fue a Londres, en 1956, a estudiar con Lowenfeld. Posteriormente, siguió su formación y análisis con el propio Jung. Dora Kalff impulsó y promocionó la técnica y, en 1962, presentó un documento en el Segundo Congreso Internacional de Psicología Analítica y atrajo la atención de la comunidad de analistas junguianos. La influencia de Kalff ha sido muy relevante. Tanto que no es raro que en los círculos formativos –al menos, a los que yo haya asistido– se le atribuya en exclusiva la autoría de la técnica.


    Algo que se suele pensar es que la técnica es un abordaje terapéutico solamente para ser utilizada con los niños. Cuando entran adultos en mi consulta y observan la estantería con los diferentes ítems, casi siempre exclaman frases de este tipo: “¡Vaya lo que tienes aquí para los niños!”; “¡los niños que vienen aquí tienen donde elegir!”; “¡menuda juguetería has montado!”. Hacen alusión, al identificarlo con lo lúdico, a que es una técnica para niños. Pero no es así. Lowenfeld (1979), en su libro de referencia titulado: The world technique, habla de la técnica sin ponerle edad. De hecho, se trabaja con los adultos también. Yo la he utilizado con pacientes adultos con muy buenos resultados. Del mismo modo que la terapia de juego puede usarse con mayores, la caja de arena también puede emplearse con esta población. Aunque este libro está dedicado sobre todo al uso de la caja de arena con niños, a lo largo del mismo ofreceremos algunos ejemplos de su utilización con adultos.


    Hasta aquí el breve recorrido histórico, este corto paseo por los nombres propios, los principales, de esta apasionante técnica. Ellas fueron las que con su esfuerzo conjunto diseñaron el procedimiento y el análisis de la técnica.


    Los interesados en profundizar en la técnica de la caja de arena desde el punto de vista psicoanalítico junguiano, pueden consultar la página web de la Asociación para el Desarrollo de la Psicología Analítica en Colombia. De ésta hemos obtenido la información y los artículos que hemos referenciado para hacer este breve recorrido histórico. En esta excelente página web se puede encontrar amplia información sobre el tema: http://www.adepac.org/


    3.2. En qué consiste la técnica de la caja de arena


    Cuando empecé a formarme en esta técnica, en el año 2006, dentro del programa del Diplomado de formación especializada para psicoterapeutas infantiles organizado por el IFIV (Instituto de Formación e Investigación Acción sobre la Violencia y sus Consecuencias), dirigido por Jorge Barudy y Maryorie Dantagnan, en Barcelona, os confesaré, siendo sincero, que accedí a este procedimiento desde el escepticismo. Tenía mis reservas a la hora de poder conceptualizar esta técnica como terapéutica, pues me parecía el equivalente a algo así como hacer maquetas y miniaturas, como cuando eres pequeño. El estudio de la conducta humana desde el punto de vista científico pesaba en mí y me influía.


    Sin embargo, mi opinión cambió cuando terminé este módulo sobre la caja de arena en el Diplomado. Lo trabajamos con la profesora de la Universidad Católica de Chile, Josefina Martínez. He de decir que el papel de un profesor es fundamental para transmitir a sus alumnos la pasión por lo que se hace. Josefina, además de demostrar altos conocimientos y pericia en la técnica, tuvo la capacidad de conectar con nosotros y hacernos sentir las enormes posibilidades que el trabajo con la caja tiene.


    Josefina nos dispuso por grupos pequeños (tres personas). Uno de nosotros haría la caja de arena y los otros dos observarían y pasarían después a comentar la metáfora contenida en la misma. Posteriormente, los roles se cambiarían hasta que los tres ejecutáramos todos los papeles.


    Cuando terminé mi caja de arena (la hice de una manera espontánea, “dejando que las figuras me eligieran a mí”, como nos dijo la profesora Josefina Martínez) y empecé después a observarla y comentarla con los compañeros (hay que decir que todos éramos y somos psicólogos y/o psicoterapeutas con unos cuantos años de experiencia), fue cuando me di cuenta de que había proyectado contenidos y emociones de los que no era consciente. Cuando ves el escenario con las miniaturas y los símbolos utilizados y reflexionas sobre los mismos en base a preguntas que te van haciendo (hablar sobre la caja hecha no es obligatorio, es opcional), notas que sientes interiormente emociones que se activan y haces insight de contenidos que hasta entonces no habías percibido. Es importante –al menos desde mi enfoque– dar al paciente absoluta libertad para decidir si las observaciones hechas en torno a lo creado en la caja le calzan o no. Lo importante es que el paciente “lo vea”. Acompañarle en el proceso. Como hemos dicho, “estar con” y ser un facilitador (no un experto que trata de imponer unas interpretaciones) de la experiencia. Si la caja resulta reveladora para el paciente, él nos los dirá con sus palabras o sus actos, o nos lo mostrará con sus emociones.


    Por ejemplo, recuerdo a Adela, de 43 años, paciente que vino a mi consulta para recibir tratamiento porque presentaba una bulimia nerviosa. Fue abusada sexualmente durante años por su padre. Sentía una mezcla de sentimientos de rabia, asco, impotencia e indefensión (nadie en su familia denunció lo que le estaba pasando, en esa negación o disociación que presentan los familiares que consienten que sucedan los abusos intrafamiliares a los niños). Trabajamos durante un tiempo (entonces yo estaba recién iniciado en la técnica de la caja) en base a psicoterapia verbal y con técnicas conductuales. Pero la mejoría era muy pobre y continuaba manifestando episodios de atracón con vómitos (ingería grandes cantidades de comida) que ponían en riesgo su salud física y psicológica. Le sugerí trabajar con la caja y mostró interés. Le expliqué que quizá podríamos acceder de una manera más segura y con menos defensas a emociones y contenidos conscientes e inconscientes.


    Adela hizo una caja (figura 1) en la que presentaba una familia (padre, madre, abuelos y hermanos) que jugaba, cantaba, reía… Eran felices. De pronto, sin que yo dijera nada (pues a la metáfora me iba a ceñir y no iba a interpretarle a ella), rompió a llorar amargamente y me dijo: “Justo lo que yo jamás tuve: infancia feliz”. Hasta el momento, había minimizado la influencia que el impacto del abuso sufrido durante años tenía en su mente y en su trastorno. La caja le permitió ese “darse cuenta” tan necesario en todo trabajo terapéutico con niños o adultos. A partir de ese momento, pudo ir trabajando el sentirse víctima y la desculpabilización. Y los síntomas bulímicos (una manera de agredir al cuerpo cuando hay culpa) fueron desapareciendo. Si yo le hubiera forzado y hubiera incidido en insistirle a ella en que esa caja era una idealización, habría actuado incorrectamente y quizá Adela se habría autoafirmado más en su idealización. No le habría permitido hacer el proceso y descubrirlo por sí misma –el “darse cuenta”– con mi acompañamiento y mi papel facilitador y contenedor de lo que surgiera.
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    Figura 1. El mundo familiar idílico de Adela (paciente de 43 años con trastorno bulímico e historia de abuso sexual); pero con una necesidad inconsciente de escape, huida (el avión).


    Así pues, la técnica tiene un alcance terapéutico impresionante. Por ello, para poder vivirlo, sentirlo y comprender lo que vengo exponiendo, es necesario formarse. Practicar con uno mismo la técnica y también con los demás, ejerciendo, alternativamente, el rol de paciente y el de terapeuta, es imprescindible. Este aprendizaje vivencial permite captar la potencia del procedimiento y la increíble capacidad que tiene para que nos proyectemos en el mismo. Proyectamos contenidos conscientes e inconscientes de una manera sutil, inadvertida, de un modo nada invasivo, lúdicamente, construyendo un escenario en una caja de arena. Pero después, al analizar el escenario y la metáfora que contiene, nos damos cuenta de que hemos puesto mucho de nosotros mismos, de nuestra historia, de nuestra vida, preocupaciones, sueños, conflictos, miedos, dudas y… ¡también de nuestras fortalezas! En las cajas, casi siempre hay un punto de vista resiliente del paciente y tenemos que ayudarle a que lo perciba.


    Con esta técnica hacemos insight (vemos por dentro) y comprendemos aspectos de nosotros mismos de los cuales no éramos conscientes hasta experimentarla. Y es cuando percibimos meridianamente que –como la terapia de juego– es un procedimiento a través del cual hablamos de nosotros. Por eso, siempre digo lo mismo: no se puede empezar a trabajar con la caja de arena con los niños o adultos sin antes haber hecho un curso de formación en el que se experimente –se hagan cajas de arena– y se sienta y viva el alcance terapéutico. Como con cualquier otra técnica terapéutica. Todo lo demás sería una imprudencia y atentaría contra el código deontológico de la profesión.


    Posteriormente, en los seis años en los que llevo trabajando con la técnica en consulta, con los niños y adultos, he podido comprobar que es una técnica eficaz que ayuda a expresar y comprender problemas emocionales y de personalidad que ninguna otra técnica es capaz de poder hacer con la misma potencia y claridad. Pienso que por sí misma puede ofrecer resultados pero, normalmente, dados los problemas y dificultades que suelen presentar nuestros pacientes, considero que necesitamos un enfoque en el que la técnica de la caja de arena se engrane en un proceso terapéutico con unos objetivos y otras técnicas entre las que incluiremos ésta.


    Hay vivencias y emociones que no se pueden poner en palabras. Hay contenidos mentales que están en el ámbito de lo sensorial. Y hay sucesos o acontecimientos que las palabras no pueden decir sin herir o retraumatizar a las personas nuevamente (como los relatos de malos tratos, abandonos u otro tipo de sucesos traumáticos muy dolorosos emocionalmente). Para todos estos aspectos (y para otros muchos más que veremos) es una técnica adecuada (y de elección).


    ¿En qué consiste?, os preguntaréis. Ya lo he apuntado más arriba, en el apartado en el que he hablado de la historia de esta técnica. No obstante, conviene profundizar por lo que, a continuación, nos detendremos un poco más en ello.


    El procedimiento tal y como lo explica Dora Kalff, básicamente se mantiene inalterable y es, en sus propias palabras, el siguiente: “Sandplay es el método que utilizo en terapia tanto con niños como con adultos para acceder a los contenidos del inconsciente. Como su nombre lo sugiere, consiste en jugar en una caja de madera especialmente proporcionada. Se ofrece así mismo la arena seca y húmeda. Los pacientes también tienen a su disposición un número de pequeñas figuras con las cuales ellos dan realización formal a sus mundos internos. Las figuras que pueden elegir deben ofrecer de la manera más completa posible, una muestra representativa de todos los seres animados e inanimados que podemos encontrar en el mundo externo así como en el mundo imaginativo interno…” (Kalff, 1991).


    Los niños se acercan de un modo natural a esta técnica, como cuando juegan. Se encuentran normalmente cómodos y les atrae jugar y miniaturizar la caja con los elementos que ponemos a su disposición.


    Los adultos se quedan –a veces– un tanto sorprendidos cuando les invitamos a utilizar la caja de arena pues, como ya hemos dicho, normalmente lo consideran un procedimiento para niños. Pero cuando la experimentan y comprueban cómo les ha ayudado, su punto de vista suele cambiar radicalmente y se maravillan de cuánto les ha aportado.


    Al paciente se le da una consigna: “Construye un mundo”, “Haz lo que quieras”, “Construye una escena”. Más abierta o más cerrada la consigna si trabajamos de una manera menos directiva (dejamos que el paciente construya lo que le surja de su mundo interno); o más directiva si queremos que el paciente exprese o narre algo más concreto que se puede estar hablando pero no sabe cómo ponerlo en palabras (como por ejemplo, el caso de Esteban que exponemos más adelante. Se le indicó que tratara de representar la angustia interior que vivía). A partir de ahí, sin más regla que la de no echar la arena fuera y limitarse a ese espacio de construcción, el paciente comienza a hacer su caja.


    El terapeuta es un auxiliar que acompaña en todo momento al paciente. Pero la caja la hace el propio paciente. El terapeuta no mete la mano nunca en la caja porque se considera un contenedor de la psique del paciente. Le puede ayudar a coger las figuras, tenerlas en la mano, etc. También le puede auxiliar si no encuentra un símbolo concreto, colaborando con él en dibujarlo. Y sobre todo, le apoya estando con él, conectando y haciéndole sentir que le siente (Siegel, 2007).


    El proceso de construcción de la caja se hace en silencio. Una vez dadas las consignas, ese silencio es necesario y fundamental para lograr la concentración del paciente y para que pueda conectar con su interior y hacer el proceso de exteriorización y miniaturización de ese interior.


    En esto consiste la técnica de la caja de arena. Pero aún falta entrar en más aspectos. En apartados posteriores desarrollaremos, con mucho más detalle, cómo es el proceso y los pasos a seguir en la conducción de la sesión. Pero, por ahora, creo, nos es suficiente para estar bien situados y así poder avanzar en otras cuestiones previas antes de entrar en el proceso.


    A continuación, nos centramos en exponer para quién está especialmente indicada esta técnica.


    3.3. Para quien está especialmente indicada


    Niños o adultos que han sufrido el impacto de los malos tratos, el abandono o cualquier otra situación traumática ¿Cómo pedirle a un niño que se siente y cuente con palabras que sus padres le pegaban o le insultaban? Esto es, a todas luces, inadecuado y perjudicial. Puede exponer al niño a una activación psicofisiológica excesiva y sobrepasar su ventana de tolerancia al estrés, y precipitar respuestas emocionales como bruscos cambios de humor, agresividad o desconexión emocional.
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