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			NOTA PRELIMINAR
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			¿Eres un profesional del ámbito de la salud? ¿Eres consciente de la importancia que tiene la buena comunicación en tu trabajo? ¿Deseas mejorar tus habilidades comunicativas para facilitar, enriquecer y mejorar los resultados del mismo? Si tu respuesta es sí, este libro es para ti.

			¿Por qué? En este libro, Lucila comparte de forma escrita con todos los profesionales del ámbito de la salud las mejores herramientas comunicativas que ella ha aprendido, practicado y enseñado presencialmente en sus más de veinticinco años de vida profesional.

			Estas herramientas comunicativas provienen de la disciplina psicológica denominada programación neurolingüística (PNL), eso sí, enriquecidas por el toque mágico que Lucila da a todo lo que pasa por sus manos, por su inteligencia y por su corazón.

			Yo he sido su profesor de PNL y puedo y quiero compartir contigo que:

			
					Lucila me parece una profesional muy experta y apasionada por su trabajo de servir y mejorar las vidas de sus pacientes y alumnos. Me maravilla especialmente su trabajo con los niños.

					Como alumna, Lucila ha sido una de las más inteligentes y con más pasión por aprender que he tenido en mis más de treinta años y dos mil alumnos de docencia.

					Y como persona y amiga, he tenido y tengo el honor y el placer de disfrutar de su alegría, de su humildad y de su belleza interior y exterior.

			

			Estoy seguro de que disfrutarás este libro y de que te será muy útil tanto para tu trabajo como para tu vida personal.

			Eduardo Díez Calzada
Psicólogo Clínico, Socio Fundador y Presidente de la Asociación Española de PNL.
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			Bienvenido o bienvenida. Deseo que encuentres enriquecedor el material que te propongo a continuación y que pueda servirte tanto en tu vida profesional como en la personal.

			La comunicación está presente en todos los ámbitos de nuestra vida. Al ser una competencia transversal, cualquier cambio, por pequeño o sutil que sea, puede repercutir en el contexto en el que nos movemos y en todas nuestras relaciones.

			La propuesta que te hago en este libro consiste en ayudarte a mejorar tus competencias comunicativas dentro del ámbito sanitario. No importa que te dediques a la medicina o a la enfermería, o que seas terapeuta o trabajes como administrativo o administrativa: sea cual sea tu rol, lo principal es que tengas ganas de ampliar tus posibilidades y potenciar tu desempeño técnico.

			Aunque los resultados son importantes, me parece más interesante disponer de las habilidades necesarias para transitar este recorrido como profesionales. Así es como he avanzado a lo largo de mi viaje hacia la competencia comunicativa: aumentando mis destrezas e incorporando nuevas herramientas. El resultado de todo este esfuerzo ha sido solo una de sus consecuencias, pero nunca un fin en sí mismo.

			Hace ya más de veinticinco años que salí de la universidad. Entonces pensaba que sabía mucho, hasta que me di de bruces con el mundo real de los pacientes y los compañeros, y comprendí que sabía muy poco. De mis primeros casos recuerdo tener la sensación de que, para resolver o ayudar, con unos pacientes me resultaba muy útil todo aquello que ya conocía y, sin embargo, aplicando las mismas técnicas, en otros casos los efectos no eran los esperados. Inicialmente, empecé a dudar de las técnicas e, incluso, a rechazar algunas. Luego me di cuenta, viendo trabajar a otros compañeros más expertos, de que las técnicas no eran el problema. El problema tampoco era el paciente difícil. El problema era mi capacidad o, mejor dicho, mi incapacidad para adaptar la forma de trabajar al individuo y a su condición de salud, a sus necesidades y a su particular forma de percibir la realidad. Las competencias comunicativas inciden en todo esto.

			Decidí ampliar mi formación y busqué algo que me sirviera para aprender a entender a los otros. Emprendí entonces dos trayectorias paralelas que me ayudaron a entrar en este fascinante mundo de la comunicación. La primera y más transformadora fue la formación completa en programación neurolingüística; la segunda, un máster en Dirección y Gestión de Recursos Humanos. Ambas me abrieron un mundo de posibilidades. De alguna manera quedé fascinada y me prometí aprender todo lo que pudiera para compartirlo con empresas y trabajadores del ámbito de la salud, a los que buena falta nos hace tener herramientas para acompañar a otros en su caminar.

			Después de años de aplicar y probar todo lo aprendido, de transmitirlo a través de los cursos en comunicación y salud que imparto para diferentes profesionales, he preparado este material para que pueda llegar a muchos en el desarrollo de su profesión. El recorrido que he diseñado se nutre de las enseñanzas de la programación neurolingüística (PNL) y de algunas técnicas de coaching empresarial. He comprobado que el enfoque pragmático de esta metodología la hace ideal para el contexto clínico, además es efectiva y fácilmente aplicable. Los recursos están seleccionados para servir a la idea de salud que defiende la Organización Mundial de la Salud, como un proceso integral en el que el protagonista es el paciente y no su enfermedad. Estoy convencida de que esta lectura tendrá también repercusiones en el ámbito de lo personal.

			El libro tiene tres partes. Cada una de ellas pone el acento en diferentes aspectos y confío en que me sirvan para acompañarte en esta búsqueda de información, conocimiento y practicidad.

			En la primera parte, examinaremos una de nuestras grandes asignaturas pendientes: la comunicación interpersonal en el ámbito de la salud. A lo largo de los cuatro primeros capítulos tomarás consciencia de la necesidad que tenemos de formarnos constantemente en esta competencia transversal y del beneficio que nos reporta conocer nuestras fortalezas y debilidades, así como extraer ejemplos de otros modelos que funcionan. También nos referiremos a aquellos elementos que entran en juego en el encuentro con el otro, más allá de lo visible. Y, por último, abordaremos la importancia de utilizar protocolos capaces de estructurar y secuenciar cada encuentro.

			En la segunda parte descubrirás sobre todo cómo favorecer y gestionar el cambio y ganar efectividad mediante la comunicación y sus herramientas. El proceso de transformación empieza comprendiendo la forma en la que tus usuarios perciben su condición de salud y lo expresan con sus propias palabras. Conocerás la importancia de usar un lenguaje para expertos y otro para no expertos, o la potencia de definir objetivos compartidos y de dar feedback en los tratamientos para conseguir mejores resultados.

			La última parte del libro es la que tiene una aplicación más práctica. En ella estudiaremos una serie de herramientas concretas, como la utilización de imágenes como recurso visual para potenciar las palabras y mejorar la comprensión y el compromiso del paciente, o el uso de las metáforas como recurso propio de la vía auditiva, un lenguaje que se salta lo técnico para apelar al inconsciente y aportar claridad. Y, por último, aunque podría ser lo primero, el trabajo personal de definir los valores que nos identifican como profesionales de la salud y la ayuda.

			Te agradezco de antemano la inversión en este libro. Deseo que sea como agua fresca para aquellos que se encuentren sedientos de recursos y conocimiento. Ojalá pueda ayudarte a mejorar tu vida y la de los demás.
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			PRIMER BLOQUE 
LA COMUNICACIÓN INTERPERSONAL, UNA ASIGNATURA PENDIENTE EN SALUD
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							Objetivos

							1. Tu modelo de comunicación

							
									Comprender el papel de la comunicación en las profesiones sanitarias.

									Reflexionar sobre la propia comunicación e identificar los factores que intervienen en ella.

									Analizar la estructura de un modelo comunicativo.

									Practicar el ensayo y error.
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							2. El esquema dinámico de la comunicación

							
									Recordar el esquema básico de la comunicación e introducirse en sus aspectos más complejos.

									Conocer los aspectos inconscientes de la comunicación y el peso de la comunicación no verbal.

									Aprender las habilidades asociadas a cada elemento del esquema aplicado al contexto sanitario.
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							3. La relación terapéutica, un nuevo paradigma

							
									Contextualizar históricamente las diferentes posturas respecto a la relación con el paciente.

									Comprender los datos estadísticos que apoyan este cambio de paradigma.

									Conocer lo que la sociedad demanda de los profesionales de la salud.

							

						
					

					
							
							
								
									[image: ]
								

							

						
							
							4. El ciclo de la atención a los usuarios

							
									Revisar el ciclo de la atención a los usuarios desde la base de la relación de ayuda al paciente.

									Aprender las claves comunicativas para construir una buena relación de ayuda.

									Sistematizar las fases de la intervención.

									Valorar los beneficios de una red de derivación interdisciplinar.
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			La forma en que nos comunicamos 
con otros y con nosotros mismos, 
determina la calidad de nuestras vidas.

			ANTHONY ROBBINS

			1 Tu Modelo de Comunicación
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							TU MODELO DE COMUNICACIÓN

						
					

				
			

			CONTENIDO

			La comunicación como competencia transversal en salud

			Conoce tu modelo de comunicación

			
					El entorno

					Las conductas

					Las estrategias, capacidades y habilidades

					Las creencias y los valores

					La identidad, el rol

					El propósito

			

			Practicar es la clave

		

	
		
			Vivimos en la era del conocimiento, en la llamada cuarta revolución industrial. Hoy podemos acceder a información sobre cualquier tema en la red. La comunicación efectiva en el ámbito sanitario debe ser una prioridad. En este momento de la historia de la humanidad, los agentes de la salud tenemos que ser capaces de contar lo que hacemos para que llegue a todos los públicos.

			¿Qué diferencia un buen mensaje de uno malo? El mensaje es lo que decimos, pero la clave se encuentra en cómo lo decimos. Esto depende, a su vez, de quién lo emite y de qué propósito tiene. El gran comunicador ha de ser eficaz y camaleónico, capaz de emitir un mensaje de diferentes maneras para que llegue, de esta forma, a diferentes públicos, por diferentes canales y mediante diferentes códigos. El camaleón lee el entorno y los colores y es capaz de transformar su imagen para camuflarse: tiene una capacidad de adaptación infinita, pero no por ello deja de ser él mismo.

			Los científicos han analizado la forma en la que las personas que tienen un don especial para la comunicación transforman los aspectos más complejos en algo comprensible. A partir de esas investigaciones, han sido capaces de desarrollar patrones de comunicación reproducibles por todos nosotros. No importa si te consideras o no un buen comunicador o una buena comunicadora: lo importante es reconocer que otros pueden hacer las cosas de forma diferente a como tú las haces, y que tú puedes incorporar todo aquello que te sirva para innovar o para mejorar.

			Entonces, ¿por qué con ciertas personas la comunicación habitualmente fluye de forma natural y, sin embargo, con otras parece atascada? ¿Qué factores determinan estas diferencias? En las relaciones humanas entran en juego múltiples elementos que condicionan nuestra comunicación, tal y como iremos viendo a lo largo de todo el libro.

			Esas preguntas despertaron en mí la necesidad de comprender de dónde venía este don con el que cuentan aquellos profesionales capaces de entenderse con todo el mundo. Por eso me puse a investigar aquello que los expertos en comunicación ya habían estudiado y modelado por su cuenta.

			Mi propuesta para este primer capítulo consiste en ayudarte a identificar tu propio modelo de comunicación, con sus fortalezas y debilidades: tenemos que averiguar en qué contextos eres eficaz y en qué contextos aún tienes margen para incorporar alguna herramienta o habilidad.
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							¿Te consideras un buen comunicador o una buena comunicadora?

							¿Te resulta fácil comunicarte en cualquier contexto?

							¿Cambia tu fluidez en función de la persona que tienes delante?

							¿En qué aspectos de tu práctica profesional te gustaría mejorar o ser más eficaz?

						
					

				
			

			Para profundizar en tu modelo comunicativo, te invito a que contestes una serie de preguntas que te servirán para situarte en un punto de partida. Cuando hayas acabado el libro, o los capítulos que más te interesen, puedes volver a planteártelas. Yo suelo repetírmelas una vez al año porque es algo que me ayuda a reconfigurar mis mensajes y a hacerlos coherentes con la profesional que soy en cada momento. Ya no soy la misma que fui ni soy la que seré.
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							¿Cuál es tu propósito como profesional?

							¿Cuál es tu misión? ¿Y tu visión?

							¿Cuáles son tus valores?

							¿Cuáles son tus objetivos?

						
					

				
			

			Saber cuál es tu propósito significa conectar con lo que haces y con aquello a lo que te dedicas. Puedes también contestar a la pregunta: ¿de qué forma lo que haces contribuye a mejorar el mundo o a las personas? Tu misión consiste, por tanto, en entender cómo haces lo que haces. Para lograrlo, ¿cuáles son tus servicios o técnicas?, ¿cuál es tu propuesta terapéutica? Tu visión engloba todo aquello que lograrás si permaneces comprometido con tu propósito. Tus valores sustentan tu identidad como clínico: lo veremos en el último capítulo. En cuanto a tus objetivos, algunos de ellos son de gran magnitud y se desarrollan a largo plazo, mientras que otros son más pequeños y enfocan al corto plazo. Hablaremos sobre ellos en el capítulo siete.
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							Mi propósito como divulgadora en salud es favorecer el desarrollo de la comunicación como herramienta personal de mejora profesional.

							Mi misión es ofrecer cursos y materiales que tengan utilidad práctica para los profesionales sanitarios.

							Mi visión es mejorar la calidad de vida de los profesionales de la salud mediante el desarrollo de su competencia comunicativa.

						
					

				
			

			Te invito a que pienses en este momento sobre tu propósito, tu misión y tu visión. El ejercicio será aún más efectivo si puedes escribir tus respuestas.

			Para conseguir desenvolverte profesionalmente conforme a tu propósito, misión y visión, la comunicación con nosotros mismos y con los demás es una gran herramienta y una estrategia transversal necesaria. ¿Me acompañas?

			LA COMUNICACIÓN COMO COMPETENCIA TRANSVERSAL EN SALUD

			En las titulaciones universitarias vinculadas a la salud, la comunicación interpersonal e intrapersonal forma parte de las competencias transversales sobre las que los alumnos deben trabajar a lo largo de su recorrido académico, junto con el resto de las asignaturas. Estamos en la era del conocimiento y la comunicación, no hay alternativa: la competencia comunicativa es una necesidad real en el ámbito sanitario.

			Los profesionales del mundo sanitario disponemos de diferentes aparatos, máquinas y material que nos facilitan la elaboración de conclusiones clínicas, diagnósticos o análisis de cada caso. Cada facultativo tiene una caja de herramientas específicas pero, además, todos tenemos herramientas y recursos comunes: la comunicación es uno de ellos.

			Hacer una evaluación completa y un buen diagnóstico no es garantía de ayuda si no conseguimos hacer entender, a los usuarios o a los equipos interdisciplinares, nuestras conclusiones y propuestas de tratamiento. Podemos aspirar a conocer la complejidad de los seres humanos, así como la interrelación entre todos sus sistemas, pero si somos incapaces de explicarlo y hacernos entender, nuestros procedimientos y nuestro buen hacer no alcanzarán todo su potencial.

			La comunicación no es tan fácil ni tan evidente, incluso con nuestros seres queridos: a veces somos capaces de entendernos, pero otras parece que hablamos distintos idiomas.

			La comunicación, como el juego o la terapia, tiene sus propias normas. El arte de la comunicación consiste en crear algo único y nuevo que nos identifique e influya en los otros. La baraja de posibilidades es inmensa.

			CONOCE TU MODELO DE COMUNICACIÓN

			Todos elaboramos versiones diferentes de nosotros mismos. Algunas de estas formas de expresarnos son top y otras son mejorables. Cuando te expresas en tu versión más brillante te comportas de manera distinta a cuando adoptas tu versión mejorable. Así que, en este primer capítulo, te propongo aprender de ti mismo: cuando eres eficaz, ¿qué haces? Y cuando te muestras más torpe, ¿qué ocurre? A low largo de estas páginas encontrarás herramientas que he probado con éxito y que me han permitido mejorar mi competencia en cualquier contexto y con cualquier persona. El punto de partida es conocerse a uno mismo.
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							Permite que llegue a tu recuerdo alguna ocasión en la que la conversación con alguien fuera fluida; quizás con un amigo o amiga, con tu abuela o abuelo, con tu hermana, con algún profesor o simplemente con un taxista o un camarero. Detente, no sigas leyendo.

							¿Tienes el recuerdo en tu mente? Lo mejor para este ejercicio es que encuentres una situación concreta. Sigamos. Ahora analiza: ¿qué había en ese lugar? ¿Puedes describir en detalle los colores, la luz o los muebles que había en la sala? Bucea por un instante en el recuerdo, en aquel entorno. ¿Qué dijiste o qué dijo tu compañero o compañera? Sí, sí, tus palabras, más o menos… ¿Cómo se movían tus manos? ¿Cómo era tu tono de voz? ¿Y el suyo? ¿En qué lengua hablabais? ¿Escuchabas con atención o preguntabas?

							Recupera la secuencia de conductas visibles, audibles y táctiles. Concéntrate primero en qué ocurrió y después en cuál era tu intención concreta, ¿la podrías describir? ¿Por qué compartiste ese momento o ese conocimiento con esa persona? En esta respuesta identificarás alguna de tus creencias y parte de tus valores. Finalmente, ¿qué papel tenías tú respecto a esa persona o qué rol ejercías en ese contexto?

							Si has podido rememorar todo esto a medida que ibas leyendo las preguntas, ya tienes un primer punto de partida de la mejor versión de tu patrón comunicativo. Ese momentazo top.

							Ahora te propongo que recuperes otra experiencia de tu recorrido profesional o personal en la que todo se complicara, bien porque no te entendieron o porque no te explicaste. Es posible incluso que llegaras a repetir lo mismo varias veces pero, con todo, el resultado no fue lo que buscabas en un primer momento.

							¿Tienes el recuerdo en tu mente? Céntrate en la situación concreta: ¿qué había en ese lugar y en ese momento precisos? ¿Puedes describirlo en detalle? Bucea por un instante en la memoria y recuerda cuál era el entorno en el que te encontrabas. ¿Os mirabais? ¿Os interrumpíais? ¿Escuchabas o te sentías escuchado?

							Rememora esas conductas visibles, audibles y táctiles. Recupera la secuencia de conductas: primero qué hiciste y, después, por qué: ¿qué pretendías con cada gesto o palabra? Encontrar estas respuestas te ayudará a entender cuál fue la estrategia concreta que utilizaste en ese momento. ¿La podrías describir como si fuera un cronograma? En base a lo que ocurrió y a lo que hablaste con esa persona o personas en ese lugar concreto, te pregunto: ¿por qué compartiste ese momento o ese conocimiento con esa persona? Algunas de tus creencias o valores figurarán en esta respuesta. Finalmente, el hecho de preguntarte qué representabas en ese momento para esa persona te da idea de tu rol: ¿quién eras tú en ese momento?

						
					

				
			

			En estas dos situaciones características que has conseguido extraer de tus experiencias pasadas, podemos identificar una serie de estrategias, tanto conscientes como inconscientes: en lo que dijiste, o quizás en lo que no dijiste, en tus gestos, en tu tono o en el de tu interlocutor, prevalecen una serie de códigos que en ese momento marcaron la diferencia y condicionaron tu manera de vivir esa experiencia, así como tu forma de comunicarte.

			La buena noticia es que podemos ser conscientes de nuestras propias estrategias. Las estrategias o programas son como un software o una aplicación: hay algunas más útiles que otras, más efectivas y funcionales. Pues bien, cuando una no cumple con su cometido podemos buscar una alternativa que sirva para hacer la misma tarea.

			Este primer paso en la transformación de nuestra consciencia abre la puerta a que podamos modificar, si así lo consideramos, algunas de esas estrategias. De esta manera conseguiremos que, en aquellos momentos en los que la comunicación está funcionando bien, esta pueda fluir todavía más y mejor. En cambio, nos permite disponer de otras estrategias y conductas capaces de abrir un nuevo abanico de posibilidades allí donde la comunicación se complique o atasque.

			He ido construyendo y puliendo mi propio modelo comunicativo fijándome en la forma en la que se comunican, dentro y fuera del ámbito de la salud, los distintos profesionales. Me interesa cómo las personas se explican, qué es lo que hacen, cómo conectan con su público. Hay formas que me gustan más y que van mucho conmigo; y también hay otras formas que, aunque funcionan, no van tanto conmigo y, seguramente, no podría hacerlas mías aunque entrenara todo el tiempo. Cuando copias un modelo no lo haces solo porque sea bueno, sino porque, además, crees que puede encajar contigo.

			Te propongo que, como ejemplo, analicemos la estructura del modelado diseñada por los creadores de la PNL, Richard Bandler y John Grinder.

			Grinder y Bandler y un grupo de colaboradores dedicaron horas de grabación en vídeo a estudiar cómo algunos terapeutas prestigiosos conseguían cambiar el comportamiento de sus pacientes. Inicialmente escogieron a tres brillantes psicoterapeutas: Fritz Perls, Virginia Satir y Milton Erickson. Cada uno tenía sus peculiaridades y diferentes técnicas, pero también tenían cosas en común: claves lingüísticas y formas de pensamiento que conseguían reprogramar la forma en la que los individuos operaban en su entorno.

			Los dos investigadores pensaron que, si lograban desgranar la estructura de su comportamiento y lenguaje como si fuera una receta, esta podría ser reproducida por otros. Aunque ya sabemos que copiar una buena receta de un buen cocinero no es suficiente para convertirnos en grandes chefs, para obtener resultados óptimos es imprescindible que la receta esté por lo menos bien detallada. Lo ideal, para poder extraer las claves de un buen cocinero o de un gran comunicador, es permanecer a su lado, interpretar y copiar cada gesto, hacer buenas preguntas sobre su modelo de pensamiento y detectar cómo usa los canales sensoriales. Lo que decimos viene condicionado por cómo pensamos, por quién creemos ser en un rol determinado y, por supuesto, por nuestras experiencias pasadas y nuestra forma concreta de procesar la información del entorno a través de los sentidos.

			Cualquier oficio se ha aprendido siempre así: ponerse al lado del maestro y copiar, imitar y preguntar para ir incorporando la sabiduría del experto, que no es otro que aquel que ha practicado miles de horas, se ha equivocado mucho y ha sido capaz de aprender de esos errores. Para este proceso la PNL acuñó el término «modelar» (sacar el modelo de excelencia).

			Hoy es fácil poder ver vídeos con conferencias de expertos en comunicación. Ese visionado nos permite percibir algunos detalles que dan cuenta de las conductas que esa persona utiliza para impactar, pero no nos brinda toda la información sobre su pensamiento o sus estrategias y, por eso, a menos que tengamos acceso directo a esa persona, es difícil extraer conclusiones sobre las características de su estructura de excelencia. Sin embargo, todos conocemos gente a nuestro alrededor de quien podemos aprender, desde un profesor a un compañero. Me gustaría proponerte una estructura que pueda servirte para aprender a modelar la excelencia de los que tienes cerca. Esa estructura será la misma que vas a usar para indagar sobre tu propio modelo. De esa forma, vas a darte cuenta de lo que puedes incorporar de otros para enriquecer tu manera de comunicar.

			Modelar la forma de comunicar de otros o la nuestra propia es sacar información de los diferentes niveles de esa experiencia humana. Cada nivel influye en los demás, aunque no todos de la misma manera. Los niveles más profundos como el rol (la identidad) sostienen e influyen en los más superficiales, pero los cambios en los niveles más superficiales no necesariamente implican una transformación en los niveles inferiores. Es decir, si hago un cambio en mi identidad, creencias y valores vinculado a quién soy, en qué creo y qué es importante para mí, es muy probable que yo cambie mi forma de hablar, de comportarme y de relacionarme con el entorno. Sin embargo, que yo empiece a usar solo determinadas palabras no necesariamente va a cambiar mi yo más profundo.

			Cualquier experiencia humana puede ser modelada. Para modelar tanto en artes plásticas como en conducta humana se pueden usar diferentes técnicas. La que detallo a continuación nace de la cibernética y de los niveles lógicos desarrollados por Russell y Whitehead a principios de 1900. Posteriormente el antropólogo y científico Gregory Bateson adaptó esta técnica a los niveles de la personalidad del ser humano. Finalmente, fue mejorada y redefinida por Robert Dilts, una de las personas que más influencia ha tenido en el desarrollo de la estructura y el pensamiento de la PNL.

			Esta técnica del modelado te sirve tanto para conocer y adentrarte en tu modelo y así poder mejorarlo, como también para modelar a otros. Cuando observas a alguien a quien te gustaría modelar, necesitas profundizar en su modelo y para ello tienes que hacerle preguntas. De esta manera, descubrirás que otros desarrollan distintos pensamientos y estrategias, o que se rigen por valores que quizás podrían enriquecer tu propio modelo.

			Clasificar siempre ayuda a comprender los sistemas, tanto biológicos y mecánicos como empresariales. La estructura de los niveles de la personalidad tal y como la definió Dilts contiene una clasificación que favorece la comprensión de la complejidad de la comunicación humana. Esta clasificación, desde el punto de vista psicológico, está dividida en los siguientes niveles:

			
					El entorno

					Las conductas

					Las estrategias, capacidades y habilidades

					Las creencias y los valores

					La identidad, el rol

					El propósito dentro de un sistema

			

			1. El entorno

			El entorno nos habla del contexto físico en el que se desenvuelven los individuos. Básicamente se trata de encontrar el momento y el lugar indicados para generar cambios. El conocimiento de este nivel nos sitúa en el espacio y en el tiempo. Responde a las preguntas: «¿Dónde ejerces tu profesión como sanitario?»; «¿Qué tipo de pacientes o usuarios atiendes? ¿Cuánto tiempo dedicas a esta actividad?».

			Si te apeteciera conocer la forma de trabajar de alguien en especial, podrías preguntarle en primer lugar por su entorno (esto no es algo muy íntimo). Es fácil entablar una conversación con alguien y que te describa su lugar de trabajo. «Descríbeme la sala donde trabajas»; «Dime qué aparatos tienes»; «¿De qué color son las paredes?»; «¿Hay música ambiental?», por ejemplo, serían formas de preguntar a otra persona sobre su entorno antes de adentrarnos en aspectos más personales.

			El entorno es parte de la estructura de comunicación y determina la forma en la que nos comunicamos, en función de los protocolos y de los tiempos en esos espacios determinados.

			Recuerdo cuando era niña e iba a ver a mi padre al hospital o a la consulta por las tardes. Era la misma persona, pero la forma de atender al paciente era distinta. Creo que influían muchos factores, pero con los años he comprendido que el factor tiempo era fundamental. Lo he vivido a lo largo de mi recorrido profesional, tanto en la época en la que desarrollaba mi actividad en una óptica y los sábados había una cola de más de veinte personas que querían graduarse la vista, como en mi actual realidad, un centro donde funcionamos con agenda y cita previa.

			En los entornos donde el tiempo es un desafío, las estrategias de comunicación efectiva son especialmente valiosas. Así que cuanta más dificultad presenta un entorno, más necesidad tendremos de desarrollar el talento para ofrecer una atención de calidad a la persona que tenemos delante.

			
				
					[image: ]
				

			

			2. Los comportamientos

			Tienen que ver con lo que hacemos y con lo que decimos. Es una descripción detallada de cada acto en ese entorno específico y responde a la pregunta: «¿Qué haces en ese contexto, en ese rol determinado?». Hace referencia a la forma en la que se recibe al paciente: cómo se saluda, cómo se hace la anamnesis, cuáles son las pruebas que se realizan, cómo se ejecuta cada una de esas pruebas. Conducta es cada gesto y palabra. Toda conducta tiene una parte verbal y otra no verbal.

			Si quieres preguntar por el modelo de alguien puedes empezar preguntando por ejemplo: «¿Qué le dices al paciente cuando llega?, ¿qué preguntas le haces primero?»; «¿Le das la mano?». Esa sería la forma de preguntar dentro de ese nivel.

			3. Las estrategias, capacidades y habilidades

			Tienen que ver con la secuencia de conductas internas y externas que nos permiten alcanzar un resultado. También con cómo reaccionamos ante los imprevistos y cómo solucionamos problemas. Habla de nuestra efectividad, de la cantidad de recursos que somos capaces de manejar para hacer nuestro trabajo.

			Así como el entorno y las conductas son aspectos visibles del modelo, este nivel de experiencia ya no es visible, porque se trata de una secuencia y tiene que ver con el pensamiento estratégico de cada individuo. Es lo que se podría llamar el protocolo interno.

			Por ejemplo, los protocolos clínicos son secuencias de estrategias. Por eso cuando se trabaja en grupo, para facilitar la sistematización, es útil disponer de estos protocolos. De esta forma se consigue reproducir aquello que funciona.

			Por ejemplo, disponer de protocolos de cribaje basados en el estudio de datos recogidos y evaluados por un experto analista, constituye en determinados entornos una buena estrategia. Sin embargo, hay otras cuestiones más intuitivas en las que no es necesario tener ese grado de análisis y conocimiento.

			Este nivel responde a las preguntas: «¿Cómo haces aquello que haces?»; «¿Qué haces para conseguir aquello que consigues?»; «¿Cuál es la ruta de pensamiento que sigues ante cada reto y con cada paciente?», o: «¿Por qué eliges hacer unas pruebas y otras no?». Todas estas preguntas son útiles para adentrarse en el modo en el que alguien funciona.

			Las estrategias, capacidades y habilidades son algo que ya no forma parte de lo visible, así que hay que ser capaz de haber creado cierto grado de confianza y empatía para poder profundizar en ellas. Y las preguntas podrían ser del tipo: «¿Cómo organizas la información para hacer una devolución del diagnóstico?»; «¿Qué tipo de recursos usas para hacer entender a los pacientes la ruta de tratamiento?», o: «¿Qué objetivo tenías con esta propuesta de tratamiento o con esta derivación?». Es probable que incluso la persona que se formule este tipo de preguntas no se muestre segura a la hora de responderlas. Porque con mucha frecuencia hacemos cosas sin pararnos a pensar cómo las hacemos, y no reparamos en ello hasta que alguien nos lo pregunta.
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