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DIPLOMADO EN FUNDAMENTOS PSICOTERAPÉUTICOS PARA LOS PROCESOS FORMATIVOS







FORMATO DE PSICODINAMIA

























PSICODINAMIA

(NOTA: Lo que está entre paréntesis y en cursivas no va en el documento final, son ayudas y tips para ustedes.)



HIPÓTESIS DINÁMICA

Conflicto central latente:
(Describir el conflicto central latente en términos de fuerzas en conflicto y en términos de cualidades psíquicas: inconsciente, preconsciente y consciente. Se trata de responder a preguntas como ¿Qué conflicto no surge a la consciencia? ¿Qué fuerzas entran en juego? ¿De qué y cómo se defiende? ¿Qué tipo de pulsiones existen?, ¿Qué es lo que le provoca dolor, displace, angustia, etc.?  ) 



HIPÓTESIS ECONÓMICA

¿Hacia qué tienden las motivaciones del paciente (son favorables a su adaptación o no)? 
(Manifestaciones de las pulsiones, cantidad y calidad)

¿Por qué tienden hacia eso?

¿Cuál pulsión es predominante y qué tipo de expectativa promueve?
(Pulsión de vida y pulsión de muerte) 

Catexia: 
(Movilidad, sus cambios de intensidad, las oposiciones que se establecen entre ellas, etc.)



HIPÓTESIS ESTRUCTURAL

¿Cuál estructura es predominante y por qué?

¿Cómo funcionan las otras dos y cuáles son sus negociaciones con la realidad externa?

Descripción de las instancias: 
(¿Están adecuadamente estructuradas o no?, ¿Son fuertes, débiles, lábiles, etc.? ¿El Yo es flexible o inflexible?, ¿Cómo es la capacidad de observación del Yo? ¿Cómo es la capacidad  de demora y tolerancia del Yo? ¿Qué tipo de motivación tiene el Yo: realistas, mágicas, de herida narcisista, etc.? ¿Tipo de angustia del Yo? ¿Cómo son los recursos intelectuales del Yo? ¿Cómo son las manifestaciones de libido y agresión del Ello? ¿Cómo es el Superyó: perseguidor, punitivo, crítico, flexible, etc.? ¿Cómo es su conciencia moral-culpa: persecutoria-depresiva? ¿Cómo es su autoestima?)

¿Cómo es la interacción entre las tres instancias en el conflicto?

12 Funciones Yoicas:

(Redacción: Esta función yoica está (conservada o alterada) debido a que el paciente… se escribe un ejemplo concreto y claro tomado de la historia.)

1 Prueba de realidad: 
(Redacción: El paciente está (o no está) orientado en tiempo, persona y espacio y distingue entre estímulos internos y externos.)

2 Juicio de Realidad: 
(Redacción: Esta función yoica está (conservada o alterada) debido a que el paciente… se escribe un ejemplo concreto y claro tomado de la historia.)

3 Sentido de realidad del mundo y del Self: 
(Redacción: Esta función yoica está (conservada o alterada) debido a que el paciente… se escribe un ejemplo concreto y claro tomado de la historia.)

4 Regulación y control de instintos, afectos e impulsos:
(Redacción: Esta función yoica está (conservada o alterada) debido a que el paciente… se escribe un ejemplo concreto y claro tomado de la historia.)

5 Relaciones Objetales: 
(Redacción: Esta función yoica está (conservada o alterada) debido a que el paciente… se analiza la relación con sus objetos primarios y estabilidad a lo largo del tiempo y calidad en éstas.)

6 Procesos del pensamiento: 
(Redacción: sólo se pone qué ocupa su pensamiento)

Atención:
Concentración:
Memoria:
Formación de conceptos:
Anticipación:
Lenguaje: (curso alterado o conservado y cuál es el contenido principal del pensamiento)

7 Regresión adaptativa al servicio del Yo: 
(Redacción: El paciente (tiene acceso o no tiene acceso) a esta función.)

8 Funcionamiento defensivo: 
(Redacción: El paciente utiliza primordialmente mecanismos de defensa (avanzados o primitivos) tales como (se mencionan 2 o 3 sin explicarse)

9 Barrera a los estímulos: 
(Redacción: Se analizan los umbrales ante los estímulos en base a los 5 sentidos: en general)

10 Funcionamiento autónomo:

Autonomía primaria: 
(Redacción: Esta función está (alterada o conservada) debido a…  (Umbrales de memoria, percepción, motricidad, lenguaje, inteligencia))

Autonomía secundaria: 
(Redacción: Esta función está (alterada o conservada) debido a…   (hábitos y rutinas))

11 Funcionamiento sintético – integrativo
(Redacción: Esta función yoica está (conservada o alterada) debido a que el paciente… se escribe un ejemplo concreto y claro tomado de la historia.)

12 Dominio y competencia 
(Redacción: Esta función Yoica está alterada en el área… porque no tiene dominio… (se evalúa cada una por separada. Es mucho más breve que en la hipótesis adaptativa))

Familia
Pareja
Laboral y/o académica
Social
Sexual


Mecanismos de Defensa:

El paciente utiliza los siguientes mecanismos de defensa primitivos:
(Se mencionan cuáles utiliza y un ejemplo en dónde lo observan)

(Lista:
Aislamiento (desde el punto de vista psiquiátrico)
Negación
Control omnipotente
Idealización primitiva
Devaluación
Proyección
Identificación Proyectiva
Introyección 
Escisión 
Desplazamiento)


El paciente utiliza los siguientes mecanismos de defensa avanzados:

(Lista:
Represión
Aislamiento Ideo-Afectivo
Intelectualización
Racionalización
Anulación
Vuelta contra sí mismo (M.D. avanzado de introyección)
Condensación
Formación Reactiva (Transformación a lo contrario)
Sublimación
Regresión)



HIPÓTESIS GENÉTICA

(Finalidad de la hipótesis Genética: Entender las estructuras mentales y sus funciones a partir de su proceso de formación, así como de su evolución posterior hasta lograr su consolidación en la vida adulta. Se debe de notar secuencias en las diferentes líneas del desarrollo, como por ejemplo: de la libido, de las relaciones objetales y de los mecanismos de defensa.)

Desarrollo psicosexual:

Relaciones Objetales:


Según Abraham (1916) el paciente está fijado en la etapa:

1ra fase oral receptiva – Estructura psicótica

2da fase oral canibalística – Organización fronteriza de nivel bajo

1ra fase anal expulsiva – Organización fronteriza de nivel alto

2da fase anal retentiva – Estructura neurótica

1ra fase fálica – Estructura neurótica

2da fase fálica – Estructura neurótica
HIPÓTESIS ADAPTATIVA

Familiar
Pareja
Laboral y/o académica
Sexual
Social

(Ej: El paciente está (o no está) adaptado en el ambiente familiar debido a…)






TRANSFERENCIA: 
(Se anota el tipo o tipos de transferencia que se observe a través de la información de la historia clínica, tanto si es positiva o negativa, si es erótica, erotizada o perversa, psicótica, etc. como también a qué objeto u objetos o instancias psíquicas le está transfiriendo el paciente al terapeuta.)


CONTRATRANSFERENCIA: 
(Se anota la respuesta afectiva del terapeuta hacia el paciente)


DIAGNÓSTICO ESTRUCTURAL:

Según la Escuela Americana:

Estructura neurótica
Organización fronteriza de la personalidad de nivel (alto o bajo)
Estructura psicótica

Según la Escuela Francesa:

Estructura neurótica
Estructura perversa
Estructura psicótica


Prueba de Realidad (conservada o con alteraciones). Así lo podemos avalar cuando _____.
Identidad (difusa o consolidada). Así lo podemos avalar cuando _____.
Mecanismos de Defensa (avanzados o primitivos). Así lo podemos avalar cuando _____.


PRONÓSTICO: 
(Avalado con datos de la historia clínica y de la psicodinamia y sustentado teóricamente o si se quiere también bibliográficamente. No sólo poner “favorable o desfavorable”. Se analizan las posibilidades o no del paciente en función de los diagnósticos clínico, estructural y psicodinámico. También considerar estado mental, nivel intelectual-capacidad de “insight”, motivación, analizabilidad, tipo de recursos, como red de apoyo, etc.)


RECOMENDACIONES DE TRATAMIENTO: 
(Avaladas con base en la historia clínica y en la psicodinamia y sustentadas teóricamente o si se quiere también bibliográficamente. Qué tipo de tratamiento se recomienda y por qué, cuántas sesiones por semana se recomiendan y por qué, qué modalidad (cara a cara, diván, otra y por qué), requiere o no interconsulta, red de apoyo externa, qué líneas terapéuticas se sugieren y por qué, etc.)


BIBLIOGRAFÍA:
(Se anota las fuentes bibliográficas usadas)

Ejemplo:

Abraham, K. (1916). Contribuciones a la teoría de la libido. Buenos Aires, Paidos. 

DSM IV Manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales. Masson. 4° edición. Barcelona.1997.
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