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RESUMEN

El presente trabajo expone una investigacion resultado de la indagacién tedrica y
practica sobre los tipos de vinculos que se desarrollan en un taller de arteterapia con
un grupo de mujeres embarazadas en situacion de riesgo de exclusion social. El
embarazo y el proceso arteterapéutico, ambos generadores de vinculos y procesos
de transformacion, se vivencian en paralelo en el espacio potencial que ofrece el
arteterapia para dejar ver qué tipos de vinculos desarrollan las participantes dentro

de este contexto y como lo hacen.

Palabras clave: vinculo, arteterapia, apego, embarazo, proceso creativo.

ABSTRACT

This work presents the research of theoretical research and practical information
about kinds of attachments that are developed in an art therapy worshop whit
pregnant women at risk of social exclusién. Pregnancy and art therapy process, both
generating attachments and transformation processes, are experienced in parallel in
space potential of art therapy to reveal what kinds of attachments the participants
develop within this context and how they do it.

Keywords: attachment, art therapy, pregnancy, creative process.



PRIMERA PARTE

1. INTRODUCCION

El embarazo en si es una experiencia para la mujer en gestacion generadora de
vinculos tanto a nivel fisico como psiquico, vinculos del bebé hacia la madre y de la
madre hacia el bebé, relaciones bidireccionales, reciprocas, de retroalimentacion.
Este tipo de vinculo, el que surge durante la gestacion y la maternidad, va a variar su
naturaleza en funcion del contexto donde esta experiencia tenga lugar y en relacion
a las circunstancias que la rodean. Paralelamente a esta experiencia maternal
generadora de lazos vinculares, un proceso arteterapéutico contiene en su esencia
basica un espacio potencial donde la creacion de vinculos es vital para el objetivo
terapéutico. Unir estas dos experiencias, la del embarazo y la del proceso
arteterapéutico, para dar lugar a la observacion de los tipos de vinculos que surgen

en estas condiciones, constituye el eje vertebrador de la investigacion que procede.

Tras el abordaje tedrico del concepto de vinculo, en cuanto al trasfondo psicoldgico
de éste, se ha intentado desarrollar una practica arteterapéutica, donde poder
observar los tipos de comportamientos que giran en torno a la manera de
relacionarse de wuna mujer embarazada en circunstancias psicosociales
desfavorables dentro del contexto especifico que ofrece el taller de arteterapia. Parte
de la teoria de esta investigacion, desarrolla el concepto de vinculo materno desde
la perspectiva del psicoanalisis, haciendo una timida aproximacién al significado que
tiene este concepto para la teoria psicoanalitica. Dentro del marco teorico de este
estudio, también se elabora una breve introduccién a la Teoria del apego. Este
superficial acercamiento a dichas teorias, se respalda en todo momento por la
ayuda, gufa y supervisién de expertas en psicoandlisis como Maria del Rio® y
Gabriela Gonzalez?. Su estudio, de caracter orientativo, ayuda a comprender en la
practica algunos comportamientos y conductas concretas por parte de las
participantes. El trabajo de lectura, contrastacion, discusion y formacion ha estado
apoyado tanto desde el ambito académico, como desde el ambito profesional, en
este sentido se ha intentado dar lugar lo menos posible al sesgo en cuanto a la

validez de la informacién expuesta.

! Coordinadora del Méster de Arteterapia y Educacién Artistica para la Inclusién Socia en la Universidad
Autonoma de Madrid. Supervisora de practicas del master.

> Coordinadora y psicdloga del centro de practicas, Fundacidn Madrina de Madrid. Supervisora de practicas del
centro.



Lo que constituye el verdadero cuerpo de esta investigacion, se corresponde con la
experimentacion practica del estudio. Mas alla de toda la teoria, la vivencia del taller
de arteterapia con el colectivo de mujeres embarazadas y bebés recién nacidos, es,
sin duda alguna, la evidencia por excelencia de un escenario donde afloran vinculos
en todas las direcciones. Desde un principio, esta investigacion ha tenido el placer y
la oportunidad de poder contar con el punto de vista y la orientacion bibliogréfica y
experimental por parte de José Juan Bocanegra, antiguo alumno en practicas del
Master de Arteterapia en el centro de Fundacion Madrina, dentro del cual se
enmarca la intervencion arteterapéutica que constituye la investigacion practica de
este estudio. A partir de aqui, la experiencia ha ido emergiendo y concediendo
material de intervencion suficiente con el que poder elaborar el abordaje del propio

del estudio.

2. PREGUNTAS DE INVESTIGACION

El objeto de estudio surge del interés por observar qué tipos de vinculos surgen en
un taller de arteterapia con mujeres embarazadas, cOmo se relaciona una mujer en
pleno proceso de gestacion en un proceso analogo arteterapéutico con todos los
componentes que en esta experiencia tienen cabida. En qué medida el escenario del
taller de arteterapia le permite a una mujer embarazada descubrir vinculos,
conocerse en relaciones nuevas, descubrir nuevas posibilidades de vincularse con
sus historias, sus embarazos, sus bebés. COmo se refleja todo esto en un proceso
creativo, en un espacio donde prima el simbolo, donde la metafora es la responsable
del cambio y donde la actividad artistica transforma realidades.

El objetivo del trabajo es investigar sobre los tipos de vinculos que surgen en un
taller de arteterapia en paralelo al desarrollo del proceso de transformacion personal
y fisico al que se exponen con el embarazo. Observar qué progresos y beneficios,
aportan las producciones plasticas y el escenario arteterapéutico, a una mujer con
estas caracteristicas y dentro de este contexto, como generadores de vinculos.
Puesto que son mujeres con determinadas carencias y necesidades sometidas a un
proceso continuo de cambio tanto a nivel fisico como psiquico y emocional, a traves
del arteterapia se ha pretendido facilitar la resolucion de conflictos internos,
mediante la capacidad de simbolizacion que se obtiene con las imagenes producidas

y durante su creacion.



3. MARCO TEORICO

3.1.VINCULO MATERNO

La palabra “vinculo” se define como “unidén o atadura de una persona o cosa con
otra”, segun la Real Academia Espafola. En este trabajo consideramos vinculo
como una ligadura estrecha, pero no forzada, de caracter inconsciente y que perdura

en el tiempo.

En ocasiones, la literatura contempla que “vinculo afectivo” y “apego” son
acepciones sinénimas, por lo que se hace conveniente hacer la diferenciacion de
ambos términos. Maite Urizar (2012), hace referencia al vinculo como lazo de afecto
que emerge entre dos personas y que genera confianza en un contexto de
comunicacion y desarrollo, por otro lado, define apego como un mecanismo pre-
concebido que hace posible el vinculo entre la madre y su hijo a través de una serie
de comportamientos que se desatan con el objetivo bioldégico de garantizar el
cuidado protector, proximo y seguro por parte del cuidador, y que permite desarrollar
la capacidad exploradora del bebé ante lo desconocido. Bowlby (1983), describe la
"conducta de apego" como:

Cualquier forma de conducta que tiene como resultado el logro o la conservaciéon de la
proximidad con otro individuo claramente identificado al que se considera mejor capacitado
para enfrentarse al mundo. Esto resulta sumamente obvio cada vez que la persona esta
asustada, fatigada o enferma, y se siente aliviada en el consuelo y los cuidados. En otros

momentos, la conducta es menos manifiesta (Citado en Safrany et al, 2005:40).

Urizar (2012) sostiene que primero aconteceria el apego y luego el vinculo en lo que

al desarrollo psicoevolutivo se refiere.

Probablemente, el vinculo méas solido que experimenta el ser humano, es el apego
entre la madre y el bebé, vinculo que tiene la funcion de asegurar la supervivencia y

el desarrollo del recién nacido.

La relaciéon madre-hijo, tiene dos connotaciones importantes: el vinculo intrauterino y

el vinculo extrauterino (Molesini, 2010).

El vinculo intrauterino comienza desde el momento en que el évulo es fecundado,
antes de nacer, el bebé se gesta dentro del cuerpo de la madre. El medio liquido en

el que se encuentra el feto va a permitir que éste se sienta comodo, contenido,



envuelto por los ritmos internos de los 6rganos de su madre, etc. Segun avanza el
embarazo, el feto va desarrollando las funciones sensoriales: olfativas, tactiles,
auditivas, visuales y gustativas, que le van a conceder sus primeras vivencias
perceptivas intrauterinas. Segun Eduardo Huarte (citado en Molesini, 2010), las
células del bebé en gestacion tienen memoria y por ello, todas las vivencias de la
madre son experimentadas con ella por el bebé. Todos los pensamientos y
sentimientos que estan presentes en la mente de la madre los va a registrar el bebé

en sus células en desarrollo. Por lo tanto, se puede afirmar que:

La primera relacién que se establece es la del feto con su madre, dando lugar a lo que
Rascovsky enuncié como psiquismo fetal. Una relacién psique-soma que, posteriormente, se
redobla en el nacimiento y en adelante estara presente en todos los procesos de desarrollo
(Malpartida, 2004:124).

Segun Shaio (1964, Citado en Molesini, 2010), el desarrollo del psiquismo y el del
organismo del feto son un proceso analogo, una unidad indisoluble que tiene lugar a
través de una adquisicion biologica correspondida por una adquisicion psiquica.
Simultaneamente la mente del bebé y su cuerpo van a desarrollarse a través de lo
gue su madre le proporciona durante el estado intrauterino.

En cuanto al vinculo primario extrauterino, comienza tras el nacimiento, tras cortarse
el cordon umbilical. Es justamente aqui, cuando las funciones fisioldgicas del bebé
se independizan del cuerpo de su madre, que el vinculo, con la dimension afectiva
que lo caracteriza, empieza a consolidarse como tal. El bebé respira, se alimenta y
se relaciona con el medio de forma autbnoma, pero su dependencia de la madre es
absoluta; la dupla madre/bebé adquiere ahora otra dimensién, pero como si fueran
dos en uno, la mama sigue siendo el principal transmisor de afectos, sensaciones,
experiencias y cuidados; es la garante de su supervivencia como ser completo en un
periodo en que el nifio depende por completo de ella. El nifio necesita a su madre
para dotarse de recursos de individuacion suficientes, que le permitan hacer frente a
las demandas que el medio (interno y externo) le impone: ha finalizado la etapa de
receptividad incondicional de la vida intrauterina y el bebé se encuentra en una
etapa de total indefension y, por ende, vulnerabilidad.

Segun Winnicott (1956), muchas veces se afirma que la madre de un bebé esta
biologicamente preparada para el deber de atender las necesidades de su pequefio.
Esto quiere decir que ademas de la identificacion consciente entre la madre y el nifio

durante el periodo postnatal, también hay otra parte profundamente inconsciente por



la que se vinculan e identifican (Winnicott, 1956). En esta identificacion con el bebé,
la madre, que lo siente como una parte de ella misma, permite que el bebé se
constituya como individuo sobre la base de esta relacion temprana.

Durante los primeros meses de vida el bebé sufre ansiedad que proviene tanto de
fuentes internas como externas. La primera experiencia que le causa ansiedad
puede ser la del nacimiento. Segun Freud (1973, citado en Molesini, 2010), esta
experiencia va a marcar el modelo de todas las situaciones de ansiedad posteriores
y las primeras relaciones del bebé con su entorno.

El bebé va a demandar por parte de la madre una resonancia emocional y una
capacidad de identificarse con €l para poder metabolizar y transformar esa situacion
gue le provoca el hecho de no poder manejar esos estados de angustia primitivos.
La satisfaccion de estas necesidades es lo que va a permitir la vinculacion temprana
segura para la estabilidad mental y el futuro desarrollo sano del érgano mental en
formacion del pequefio. Anna Freud (Citado en Winnicott, 1956) argumenta que
aunque la relaciéon con la madre es la primera que el bebé entabla con un ser
humano, no se trata de la primera relacion que éste establece con el medio; habla
de una fase que tiene que ver con las necesidades del cuerpo, y cuya satisfaccion o
no, tienen mucha importancia para el desarrollo del bebé.

Winnicott (1956) hace alusion al “medio no suficiente” o “insatisfactorio”, que
perjudica el desarrollo del pequefio, al igual que menciona la existencia de un medio
bueno o suficiente que permite que el bebé sacie sus necesidades innatas asi como
las apremiantes angustias y conflictos. La manera de entender y actuar de la madre,
“va calificando los estados mentales del bebé y ademas es capaz de dar respuestas
transformadoras de tales estados en el interior de la mente del bebé” (Molesini,
2010:22). Para que este hecho tenga lugar, la madre debe encontrarse en un estado
especial durante esta primitiva relacion; Winnicott (1956) ha definido este estado
como “preocupacion maternal primaria”. Esta condicion psicoldgica, en la que debe
permanecer la madre cuando nace su bebé, la define como un estado de
sensibilidad exaltada, de la que luego debe recuperarse. La madre que consigue
desarrollar esa preocupacion maternal primaria va a favorecer la constitucion sana
del bebé que va a poder sentir las sensaciones propias de esa fase precoz de la
vida, va a poder ponerse en el lugar de su bebé y satisfacer sus necesidades v,
ademas, va a permitir que se desarrolle una relacién entre ella y su pequefio de la

gue la madre se recupera pero a través de la cual el nifio va a edificar su propio yo.
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Es este vinculo temprano y su calidad, sobre lo que se va a construir el psiquismo
del bebé. Cuanto mejor sea la capacidad del vinculo madre-hijo para mitigar esos
estados de sobrecargas emocionales con las que el bebé nace, mayor estabilidad

tendrd su desarrollo mental.

3.2. TEORIA DEL APEGO

La teoria sobre el apego o vinculo afectivo que tiene lugar entre la madre y su bebé,
fue formulada inicialmente por John Bowlby y Mary Ainsworth hacia finales de los 50
y “constituye una de las construcciones tedricas mas solidas dentro del campo del
desarrollo socioemocional” (Oliva, 2011:65). Segun nos cuenta Alfredo Oliva
Delgado sobre el estado actual de la teoria del apego, dicha teoria se ha visto
consolidada a lo largo del tiempo por numerosos estudios de diferentes autores que
la han dotado en los ultimos afios de la importancia caracteristica de una de las
principales areas de investigacion evolutiva.

Bowlby (1969), parte de estudios etologicos y de la observacion clinica de nifios
institucionalizados, para comenzar a teorizar sobre un modelo de desarrollo y
funcionamiento de la personalidad centrado en los afectos.

En las observaciones que hizo cuando trabajé en un centro para jovenes
inadaptados, le llamaron la atencién algunos casos en que los chicos habian sufrido
una mala relacibn con sus madres. Esto le llevo a preguntarse por la relacion
existente entre una mala vinculacién con la madre en la infancia y los posteriores
problemas de conducta del nifio, y a compararlas con las investigaciones realizadas
por algunos autores (Bender y Yarnell, 1941; Goldfard 1943) sobre el componente
de una mala relacion madre-hijo como precursor de posteriores psicopatologias en
los hijos (Cassydi, 2008).

En su orientacion etolégica3, Bowlby considera que el apego entre madre e hijo
responde a una conducta instintiva que tiene funcion adaptativa (Oliva, 2004). Esta
conducta instintiva de apego, no es una pauta fija de comportamiento, sino que se
desarrolla, adapta y modifica en la interaccion con el ambiente temprano (Yildiz,
2008).

Segun Oliva, el modelo propuesto por Bowlby se basaba en la existencia de cuatro

sistemas de conductas relacionados entre si y que tienen la funcion de proteccion y

3 ; . , . . . ,

La etologia abarca la parte de la biologia que estudia el comportamiento de los animales. La teoria del apego
de Bowlby esta influenciada en sus inicios por descubrimientos que provienen de la etologia, entre ellos, los
estudios realizados con primates, por Harry y Margaret Harlow, en los afos 50.
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socializacion (funcion adaptativa): el sistema de conductas de apego, el sistema de

exploracion, el sistema de miedo a los extrafios y el sistema afiliativo.

El sistema de conductas de apego se refiere a todas aquellas conductas que estan al servicio
del mantenimiento de la proximidad y el contacto con las figuras de apego (sonrisas, lloros,
contactos tactiles, etc.). Se trata de conductas que se activan cuando aumenta la distancia
con la figura de apego o cuando se perciben sefales de amenazas, poniéndose en marcha
para restablecer la proximidad. El sistema de exploracion esta en estrecha relacion con el
anterior, ya que muestra una cierta incompatibilidad con él: cuando se activan las conductas
de apego disminuye la exploracién del entorno. El sistema de miedo a los extrafios muestra
también su relacién con los anteriores, ya que su aparicion supone la disminucion de las
conductas exploratorias y el aumento de las conductas de apego. Por Ultimo, y en cierta
contradiccion con el miedo a los extrafios, el sistema afiliativo se refiere al interés que
muestran los individuos, no solo de la especie humana, por mantener proximidad e interactuar
con los otros sujetos, incluso con aquellos con quienes no se han establecido vinculos
afectivos (Oliva, 2011:65)

Estos sistemas van a permitir que los comportamientos de vinculacién con la madre
se extiendan y amplien a otras figuras de apego auxiliares, trasladandose a lo largo
del tiempo a figuras de apego cercanas y luego a extrafios, asi como a grupos cada
vez mas extensos (Yildiz,2008)

Bell y Ainsworth (1972, citado en Oliva, 2004) demuestran en un estudio realizado,
como influye la calidad de la relacion entre la madre y el hijo en la formacién del
apego. La informacion obtenida del estudio de estas autoras, exponia la importancia
de la sensibilidad materna hacia las necesidades del infante y ponia en evidencia
gue el vinculo que los nifios establecian con sus padres dependia de la sensibilidad
de éstos y de su capacidad de respuesta hacia las demandas de sus hijos.

Para determinar la relacién existente entre la conducta de apego y de exploracion,
Ainsworth, en su aportacion a la teoria del apego de Bowlby, disefié una herramienta
experimental de evaluacién llamada la Situacién Extrafia® (Cassydi, 2008). A partir
de los datos obtenidos de la observacion del comportamiento de los nifios en este
estudio, Ainsworth encontré claras diferencias individuales en la calidad de apego.

En base a la informacion resultante del experimento en la Situacion Extrafa,

4 Strange Situation (Ainsworth y Bell, 1970). La Situacion Extrafia consiste en un procedimiento de laboratorio
en el que se estudia el comportamiento de los nifios en interaccidon con su madre y con un adulto extrafio y en
un entorno desconocido para ellos. En este estudio se pretendia comprobar la calidad del apego entre la

madre y su hijo basandose en la observacién de las reacciones del nifio al separarse de su madre y en su
reencuentro con ella y en los factores que influyen en esta situacion para la activacién y desactivacién de los
diferentes sistemas de conductas del nifio.
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Ainsworth, establecié la existencia de tres tipos de apego diferentes segun la

conducta de los nifios observados:

Nifios de apego seguro: Mantienen una conducta de exploracién activa; en la
Situacion Extrafia, estos nifios “usaban a su madre como una base a partir de
la que comenzaban a explorar’” (Oliva, 2004:66). Se muestran afectados
cuando se separan de la madre disminuyendo su conducta exploratoria.
Responden de manera positiva cuando vuelve su madre, se tranquilizan

rapidamente y retoman con facilidad su conducta exploratoria.

Niflos de apego inseguro-evitativo: NO muestra angustia frente a la
separacion. Cuando se reencuentra con la figura de apego, el nifio muestra
desinterés e incluso evita el contacto con ella. Ainsworth interpreté esta
actitud independiente por parte del nifio en la Situacibn Extrafia como
dificultad emocional ya que el tipo de desapego que presentaba era similar al

mostrado por nifios que habian sufrido separaciones mas dolorosas.

Niflos de apego inseguro-ambivalente: Muestran claros signos de angustia
cuando se separan de la figura de apego, lo que les frena en su conducta
exploratoria. En el reencuentro con la figura de apego, responden de manera
ambivalente: buscan el contacto y a su vez lo rechazan. Los nifios con este
tipo de apego actian “entre la irritacion, la resistencia al contacto, el
acercamiento y las conductas de mantenimiento de contacto” (Oliva,
2004:67).

Niflos de apego inseguro desorganizado/desorientado: Esta categoria fue

acufiada posteriormente por Main y Solomon (1986, citado en Oliva, 2004).

Este estilo de apego recoge muchas caracteristicas de los dos estilos de

apego inseguro anteriores. Son los nifios que muestran mas inseguridad y

gue presentan conductas confusas y contradictorias con sus figuras de
apego.

Este estudio experimental estaba acompafiado de la observacion de los hogares de

los nifios y en cdmo sus madres se mostraban en la relacion con estos. Las madres

de los nifios de apego seguro se mostraban mas sensibles y responsivas a las

necesidades de sus hijos. En cambio las madres de los nifios con estilo de apego

inseguro-evitativo se mostraban rechazantes e insensibles a las peticiones de los

pequefios, y las de los nifios con apego inseguro-ambivalente reflejaban justo el

comportamiento que sus madres inconscientemente les aportaba a ellos, a veces se
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mostraban mas sensibles y otras mas distantes; estos nifios presentan escasa
seguridad con respecto a la disponibilidad de su madre ante sus necesidades.

Segun Bowlby (1980), el bebé va a elaborar de manera gradual, representaciones
internas de si mismo, del otro y de la relacion con los demas, a partir de sus
primeras relaciones con las figuras de apego, se trata del llamado modelo interno
activo o modelo representacional (internal working model).

A través de estos modelos, el nifio empieza a entender los comportamientos e
intenciones de los otros. Estos modelos permiten tener una representacion mental
de la figura de apego en cuanto a su disponibilidad y capacidad de dar respuesta a
sus necesidades. Al mismo tiempo, también contienen informacién complementaria
de uno mismo. Permite interpretar y predecir las motivaciones de las personas con
quienes el nifio identifica a sus figuras de apego, dirige su manera de actuar en las
relaciones. El modelo representacional de cada uno es el que evalda los
pensamientos, las emociones, las experiencias y la conducta del sujeto, puesto que
incluye componentes afectivos y cognitivos. En este sentido estos modelos
“constituyen la base de la propia identidad y de la autoestima” (Oliva, 2004:68).

El modelo interno activo, se mantiene a lo largo de la vida, durante la infancia y la
adultez, y va a influir en las relaciones sociales del sujeto. Estos modelos participan
e influencian las relaciones amorosas del adulto (Feeney y Noller, 1990). Segun el
estudio realizado por estas autoras, el estilo de apego que la persona va a
desarrollar en la vida adulta con sus parejas, se relaciona con la historia de apego
del sujeto y la interpretacion que éste hace sobre sus experiencias de apego. En
este estudio, los sujetos de apego seguro tenian una vision mas positiva sobre las
relaciones de la infancia con sus familias. Los de apego inseguro-evitativo
expresaban su desconfianza a los demas y hablaban sobre separaciones de su
madre durante la infancia. Los sujetos de apego ambivalente eran menos propensos
a ver a su padre como apoyo y hablaban sobre la falta de compromiso profundo en
sus relaciones. Los datos obtenidos de este estudio corroboran la relacion existente
entre la historia de apego del sujeto en la infancia su consecuente modelo interno
activo basado en la percepcion de estas experiencias y su posterior estilo de apego
en la adultez.

El modelo interno activo en el adulto va a determinar el tipo de apego que va a
desarrollar al mismo tiempo con sus propios hijos. Se trata de la transmision

intergeneracional de la seguridad de apego. Varias investigaciones constatan el
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hecho de que los padres seguros van a tener hijos de apego seguro, los padres
preocupados tienen nifios de apego inseguro-ambivalente y los padres rechazados®
nifos de apego inseguro-evitativo. Los datos obtenidos de estos estudios, “ponen de
relieve la transmision intergeneracional del tipo de apego entre padres e hijos, que
tendria lugar a través de los modelos internos activos construidos durante la infancia
y reelaborados posteriormente” (Oliva, 2004:70).

A pesar de que el estilo de apego se suele transmitir a lo largo de las generaciones,
los modelos internos activos se pueden reelaborar a través de la vivencia de
acontecimientos que provoquen su cambio; en la elaboracion del tipo de apego van

a influir ademas diversos factores contextuales e individuales.

3.3.ARTETERAPIA DURANTE EL EMBARAZO

Durante el embarazo, complejos procesos biolégicos y afectivos preparan a la madre
y al feto para el nacimiento y la maternidad. El periodo que abarca la gestacion es
una etapa de grandes exigencias tanto a nivel corporal como psiquico. Que la mujer
gue va a convertirse en madre sea consciente de todos los cambios y la
transformacién que van a sufrir su cuerpo y su mente puede ayudarle a vivir su
maternidad con mayor naturalidad.

Ser madre implica una serie de cambios importantes para la mujer. Estos cambios,
requieren un serio proceso de adaptacion, tanto para la mujer como para su entorno.
Durante los nueve meses aparece en la mujer una mayor susceptibilidad, en la que
se tiende a experimentar altibajos emocionales, preocupaciéon y duda frente al hecho
de convertirse en madre. Estos cambios suelen acentuarse frente circunstancias
adversas, donde tanto el contexto social y econémico, como la historia de vida
personal, no son nada favorables.

Aparece un nuevo desafio para la madre después del parto, durante el puerperio y la
lactancia, que influira en gran medida en la relacion vincular con el recién nacido
(Grosser, 2007).

Las transformaciones a nivel fisico que supone estar embarazada, prepara el cuerpo
para el futuro acontecimiento, pero el recorrido a nivel personal que esto requiere

supone un gran reto emocional y psicologico para la mujer que lo esta viviendo.

> Estas categorias (padres seguros, preocupados y rechazados) se corresponden con los distintos tipos de
modelos internos activos en adultos obtenidos a través de los datos que aporta el Adult Attachment Inventory
(George, Kaplan y Main, 1985, citado en Oliva, 2004), un cuestionario disefiado para realizar un estudio que
evalua la percepcidn, interpretacién y elaboracién que el adulto hace de sus experiencias de apego en la
infancia.
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Durante este proceso la palabra “creacion” se llena de nuevos sentidos para la vida
de la mujer, tanto a nivel interno como externo. Desde el interior es un periodo en
gue su cuerpo esta “creando” una nueva vida, a la vez que de cara al exterior se
hace patente esa transformacion interna. La creacidn interna y externa se
convierten en una unidad indivisible. (Freijomil, 2010).

Anna Freijomil analiza la repercusion que tiene en el cuerpo y el entorno de la
persona todo lo que ésta siente y piensa (2010). Para una mujer embarazada es de
vital importancia tener consciencia de que, ya sea de manera positiva 0 negativa, las
emociones que ella misma experimenta son transmitidas a su bebé a través de las
hormonas, y lo que siente y piensa durante ese periodo de gestacion va a repercutir
en el desarrollo del feto. En el momento en que la gestante se encuentra en una
situacion de estrés, su cuerpo produce cortisol. Dependiendo de la etapa del
embarazo en la que se encuentre, estas hormonas producidas por estrés, son
transmitidas al feto a través de la placenta y esto va a afectar en mayor o menor
medida al desarrollo cognitivo del bebé®. De la misma manera, cuando la madre
experimenta emociones positivas como amor, ternura y tranquilidad, estimula la
produccién de endorfinas y segrega oxitocina. A través de la matriz el bebé no sélo
va a recibir los estimulos positivos que necesita para vivir, sino también sensaciones
negativas que experimenta la madre como miedos, angustia, etc. Desde el proceso
de gestacion durante el embarazo, todos nos convertimos en producto de nuestra
historia de desarrollo en el Gtero materno.

Resulta imprescindible, por eso, para un embarazo lo mas sano posible, que la
embarazada se detenga a observarse y escucharse a si misma. Al identificar las
propias emociones y saber gestionar los conflictos internos, la mujer inicia un
proceso que le va a proporcionar las herramientas necesarias para expresar y
transformar sus experiencias en consecuencias positivas para el feto en gestacion.
Se trata de indagar sobre el origen de esas emociones para poder iniciar un camino
hacia la comprension, aceptacion y transformacion.

En su periodo de maternidad, la terapia mediante la practica artistica, le va a permitir
poder desarrollar ese proceso de una manera creativa, espontdnea y ludica para

conectar con su cuerpo y con su sabiduria interna. Para que el camino hacia la

6 . . ,pe . . . .

Nuevos estudios cientificos demuestran que las madres ansiosas tienen embarazos cuyos niveles de cortisol
en el liquido amniético influyen en el nivel de coeficiente intelectual del bebé y en ocasiones provoca
problemas de conducta e hiperactividad en el nifio (Bergman et al. 2010).
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experiencia de la maternidad tenga un buen comienzo, todos esos miedos y
creencias surgidas durante el embarazo se trabajan a través de un proceso creativo
de autoconocimiento y autoevaluacion que les va a conceder el espacio idéneo para
poder reconocer las emociones, aceptarlas y apoyarse en ellas para saber
gestionarlas.

El espacio arteterapéutico permite a la mujer embarazada exteriorizar el miedo y las
incertidumbres propias de la gestacion, facilitandole el espacio propicio para
descubrir, reconocer o enfrentar esos temores o inseguridades. A través de las
imagenes internas que el arteterapia permite hacer tangibles gracias al medio
plastico, a la vez que se conecta con los miedos y ansiedades, también se conecta
con los propios recursos que hacen posible la transformacion y resolucion de esos
conflictos psiquicos.

Mediante la expresion plastica, se pueden exteriorizar los miedos en forma de
metafora, es decir, que se puede ver como un signo, arraigado en un conflicto sin
resolver que esté pidiendo la atencion y la exploracién. Un acercamiento acertado es
dibujar esos sentimientos, esto consigue concretar las sensaciones del cuerpo sobre
el papel (Grosser, 2007:30). Segun Nora Swan-Foster (2005) la mujer embarazada
moviliza sus conflictos a nuevos lugares de significacion dando lugar al nacimiento
de imagenes sobre el material artistico. El proceso se asemeja al nacimiento en si, a
través de la metafora y la simbolizacién la mujer simula la experiencia de dar a luz
abriéndose, exteriorizando y dejandose llevar. Se trata de nuevas imagenes como
producto interno e inédito que reflejan aspectos de la creadora anteriormente
invisibles y convertidos en algo tangible en el presente.

En este sentido, el arteterapia concede a la mujer embarazada la posibilidad de
crear, de ser creativa y creadora dentro de su cuerpo en transformacion. La practica
artistica permite la re-creacion de su identidad en proceso de cambio. ElI proceso
creativo da lugar a la resignificacion de sus propias imagenes internas, a la
visualizacion y concrecién de aquello que esta vago, de aquello que no tiene forma
concreta y emerge traducido en sensaciones muy contradictorias y dificiles de
verbalizar, emociones que no se pueden definir con palabras e, incluso, son

amenazantes de reconocer para ellas mismas (Grosser,2007).

El hecho de trabajar con imagenes ayuda a fortalecer la capacidad de expresion,
especialmente de aquellas cosas que son dificiles de verbalizar, sea por experiencias

traumaticas o por la multitud de significados que pueden confluir en un solo concepto. De esta
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manera, simbolizar sentimientos y experiencias a través de imagenes puede constituir un
medio de expresién y de comunicacion mas poderoso que la descripcion verbal, y al mismo
tiempo, es capaz de hacer que tales sentimientos y experiencias se vuelvan menos
amenazadores. Ocurre con frecuencia que, luego de pintar tales vivencias interiores, la

persona consigue expresarse mejor a través de la palabra. (Solari et al., 2004:39)
De esta manera, “hablar” de los sentimientos a través del simbolo y la metafora es
una forma de encontrar nuevas respuestas a los conflictos interiores. El acto de
crear puede hacer que estos sentimientos representados y simbolizados en una obra
y reflexionados durante el proceso de creacion y en un diadlogo con los materiales, se
visualicen desde otra perspectiva, desde una mirada creativa que concede nuevas
posibilidades para enfrentarse a ellos.
A través del arteterapia, fundamentada en los procesos de creacion vy
transformacion, el sujeto se re-crea a si mismo en un recorrido simbdlico (Klein,
2006). Mediante este proceso de simbolizacion acompafiada - como Jean-Pierre
Klein define el arteterapia-, la mujer embarazada, puede explorarse a si misma en
este periodo de continuo cambio y adaptacion, a través de sus producciones
artisticas, donde el proceso creativo iniciado adquiere un papel importante.

3.4.CREATIVIDAD

Ahondando en la definicion de creatividad, descubrimos que desde el instante en el
gue un individuo o grupo se quiere plantear realizar algo — una imagen, representar
algo, un movimiento que exprese, una historia...- el proceso creativo entra en
accion. En todo aquello que implica un cambio de posicion, de estado, de percepcion
de la realidad, entra en juego la capacidad creadora, y por lo tanto la creaciébn como
proceso de transformacién de nuestra realidad, que es uno de los objetivos del
contexto terapéutico. Teresa Monsegur de la Torre (2008), danzaterapeuta
especializada en el analisis del movimiento, describe de forma muy interesante la
necesidad de sentir cierto “desequilibrio” para poder crear, para poder avanzar. Se
refiere a que simples acciones banales y cotidianas constituyen movimientos que
reflejan instantes inciertos, movimientos que obligan a cambiar un equilibrio por otro
en el sentido literal de las palabras, como por ejemplo al levantarse de una silla y
ponerse de pie, en ese instante en que se traslada el peso del cuerpo a la planta de
los pies, se esta cambiando un equilibrio por otro; lo describe como un critico

instante en el que podriamos caernos si no hiciéramos algo: ese esfuerzo de
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trasladar el peso, ese cambio de un equilibrio a otro nuevo, pequefio de detalle que
nos impulsa a caminar hacia algun lugar.

Héctor Fiorini (1996), en la Teoria del Psiquismo Creador, identifica las funciones y
operaciones psicoldgicas que tienen lugar durante el proceso creador. Cuando el
sujeto piensa en una posibilidad nueva, su impulso creador le esta incitando a
desear algo mas; el sujeto parte de lo que conoce para hacer realidad su idea.
Cuando el proceso creador esta en marcha llega al momento del caos creador,
donde el sujeto experimenta placer por la libertad de nuevas opciones, pero también
angustia por el posible fracaso. Finalmente, la blusqueda da lugar al nuevo objeto,
gue una vez creado se autosostiene por si mismo (ya no pertenece al creador, el
cual debe elaborar un duelo) y pasa a ser parte de lo conocido donde podra ser

objeto para una nueva creacion.
El acto creador, por tanto, nos permite atravesar el duelo de si mismo, en el trabajo de
hacernos un lugar, mas all4 de lo tangible, de aquello que ilusionamos ilusionar y que no
alcanzamos. Digo esto de ilusionamos ilusionar por ser lo que caracteriza al sujeto del deseo,
esto es, el deseo de alcanzar lo inaprensible del ser. Por ello, el acto creador se sitia en un
lugar intermedio entre el proceso primario y el secundario, entre la identidad de percepcién y
la identidad de pensamiento, inaugurando un proceso terciario, tal y como describe H. Fiorini
(Espinosa, 2004:45).
El proceso creativo se nutre de los instantes de indecisién ante un desequilibrio que
amenaza nuestra estabilidad previa pero que nos permite imaginar algo mas. Ese
imaginar algo mas, ser consciente de que otras opciones son posibles, es lo que nos
hace sentirnos duefios de nuestra vida, por lo que solo el intento de crear nos sitia
ante la vida. Y el arteterapia, entre otras muchas disciplinas, nos sirve como
escenario lleno de posibilidades en donde este proceso creador puede tener lugar, y
permite al creador “empoderarse” de su propia vida para transformarla.
Otras definiciones de creatividad se basan en entenderla como una herramienta de
educacion para el conflicto y la resolucién de éste. Como argumenta Marian Lopez
F. Cao sobre el conflicto como elemento de union entre cognicidon y emocion:

El conflicto, como hecho que hace desarrollar y poner en funcionamiento las capacidades
cognitivas y emotivas del sujeto al implicar a su vez una interaccién social, une habilidades
cognitivas y de implicacion emocional, y propone la creatividad como elemento fundamental
para su resolucién. A través de la educacion para el conflicto, nifias y nifios van buscando
posibles soluciones, imaginando diferentes posibilidades, trabajando la capacidad de

simbolizacion, y preparandose para un mundo cambiante, no siempre predecible en el que el
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ser debe negociar continuamente consigo mismo y con el otro como igual para construir la
cultura (F. Cao, 2006:225).

El proceso creador es clave en el abordaje de ese conflicto, ya que funciona como
puente entre el yo y el otro, entre lo exterior y lo interior (F. Cao, 2006). Si
repasamos las obras de muchos artistas, el impulso de creacion es iniciado por un
conflicto, y al indagar y experimentar en la manera de plasmar o transmitir ese
conflicto interno, han podido hacerse conscientes de las multiples dimensiones del
mismo, ser observadores de ese conflicto y no sufridores, y asi dar un paso en la
resolucion del mismo. El conflicto es una oportunidad de seguir viviendo, y el
consiguiente proceso creador que desata pone en juego al ser en el mundo.

Como hemos visto a lo largo de este epigrafe, son varias las teorias que buscan
comprender como se llevan a cabo los procesos creativos y qué efectos producen
en el individuo en general;, pero independientemente de toda la teoria, podemos
afirmar que la creacion propia esta unida al trabajo personal del individuo, en la
busqueda de su proceso vital y en su experiencia de vivir. Como sostiene Francisco

Jesus Coll Espinosa:
Se podria decir que la creatividad no es otra cosa que la experiencia de vivir. Experiencia de
vivir, ya que, a poco que reflexionemos sobre nuestra existencia, pronto sentimos la gran
dificultad de encontrar algo que nos dé una identidad Unica y permanente; mas bien, sentimos
un conglomerado de referencias y el esfuerzo por aglutinarlas y darles una forma que nos
facilite la conciencia de un si mismo integral. La sensacion del ser, la conciencia del Yo, el
deseo, como la describia Freud, no es algo que se da de una vez y para siempre. Todo lo
contrario; es algo que vamos construyendo paulatinamente a lo largo de nuestra vida, pero

desde un fondo de vacio que nos pesa y nos anima y fuerza a la vez (Espinosa, 2004:42).
Partiendo de la premisa de considerar que el ser humano nace creador, podriamos
decir que la creatividad es una capacidad inherente a éste, a su mundo psiquico y al
hecho de estar vivo, y que el desarrollo de esta cualidad innata lo hace especial y
anico. Crear te permite ampliar horizontes, recrear vivencias, transformar visiones,
tomar distancia y redescubrirte en tu propia imagen, en tu propio cuerpo. Como si de
una radiografia de nuestro interior se tratara, la creacion artistica deja entrever lo
gue hay detras de nuestras caras, lo que hay detras de nuestras miradas, lo que hay

debajo de nuestra piel.

4. METODOLOGIA
Para llevar a cabo esta investigacion, se ha desarrollado una metodologia de

caracter observacional y de corte cualitativa. La estructura de la metodologia para el
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presente estudio se ha articulado en base a la posicion exploratoria de indagacion
partir de la observacion.

Se trata de un estudio fenomenoldgico desarrollado para conocer y comprender la
experiencia vivencial dentro de un espacio arteterapéutico de un grupo de mujeres

embarazadas en situacion de vulnerabilidad.
(...) describir y comprender fendbmenos o experiencias tratando de ajustarnos en lo posible a
las particularidades de cada caso: atendiendo tanto a la obra como al proceso de creacion
que ella implica, en relacién a la persona y al contexto en que se produce (Del Rio,

2006:230).
Partiendo de que se trata de un grupo de jovenes embarazadas, en su gran mayoria

inmigrantes y en situacion de riesgo de exclusion social, ya que estan tuteladas por
las trabajadoras de una fundacion y viven en una casa de acogida, lo primero a tener
en cuenta es la diversidad que las caracteriza. Se trata de un grupo muy
heterogéneo en el que cada una de las participantes atiende a diferentes
problematicas vivenciales y conflictos personales a los cuales se afade el
componente del embarazo, situacion en si complicada para una mujer joven con
pocos recursos. Entre las participantes existen desde diferencias de edad, étnicas, y
de personalidad hasta de situacion vital particular.

El objetivo del trabajo es investigar sobre los tipos de vinculos que surgen en un
taller de arteterapia en paralelo al desarrollo del proceso de transformacion personal
y fisico al que se exponen con el embarazo. Observar qué progresos y beneficios,
aportan las producciones plasticas y el escenario arteterapéutico, a una mujer con
estas caracteristicas y dentro de este contexto, como generadores de vinculos.
Puesto que son mujeres con determinadas carencias y necesidades sometidas a un
proceso continuo de cambio tanto a nivel fisico como psiquico y emocional, a través
del arteterapia se ha pretendido facilitar la resolucién de conflictos internos,
mediante la capacidad de simbolizacion que se obtiene con las imagenes producidas
y durante su creacion.

Como sostiene Grosser, el arteterapia es muy util en distintos colectivos:
(...) Al facilitarles una visién creativa de la vida que les ofrezca una amplitud de miras y un
gran abanico de posibilidades y alternativas, brindandoles las herramientas adecuadas para
conocerse a si mismos, aprender a convivir y a comunicar sus propios conflictos, como asi

también ayudar a las problematicas especificas en cada caso (Grosser, 2007:24)

Partiendo de la base que ofrece la perspectiva arteterapéutica, se ha pretendido

observar qué manera de relacionarse tienen las participantes en este contexto.
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Profundizar en la observacion del vinculo como tema principal: qué comportamientos
y actitudes surgen a través del proceso de creacion artistica en relacion a este
aspecto, qué paralelismo guarda el proceso creativo con el proceso de creacion
interna al que estan sometidas durante su embarazo, cdmo se relacionan con su
embarazo o con su bebé, con su obra, con sus comparieras y con la arteterapeuta.
Es decir, como se refleja su vivencia personal actual en el proceso arteterapéutico y
gué tiene que ver esto con sus biografias en cuanto a los tipos de vinculos que
desarrollan en este espacio. Qué tipos de relaciones tienen o han tenido con sus
familias o amigos, como se vinculan con sus embarazos y bebés en el contexto en
el que se encuentran y de qué manera se observa todo a través del proceso
arteterapéutico, de las producciones plasticas cuyo poder metaférico nos deja leer
entrelineas.

Las técnicas utilizadas para recoger este tipo de informacién se corresponden con
las propias de la metodologia cualitativa, “éstas estudian los aspectos internos y
profundos del individuo con la finalidad de descubrir las causas y motivaciones de su
conducta” (Gonzalo, 2012:22). En su orientacion basica, la metodologia cualitativa
se dirige a la descripcion y comprension del objeto de estudio y se fundamenta en
identificar los patrones de comportamiento en cuanto a los aspectos sociales y
cognitivos de un determinado grupo o caso.

La investigacion cualitativa tiene como clave central comprender la intencién del acto social,
esto es la estructura de motivaciones que tienen los sujetos, la meta que persiguen, el
proposito que orienta su conducta, los valores, sentimientos, creencias que lo conducen hacia
un fin determinado. El objeto de la investigacion cualitativa es el conocimiento del significado
gue tiene una accién para el sujeto. Se trata de datos referenciales, de vidas personales que

se desarrollan dentro de un determinado contexto social (Gonzalo, 2012:22).
Las técnicas de obtenciébn de informacion que se han utilizado han sido la
observacion participante y el analisis de contenido recogido en el diario de campo y
en la documentacion fotografica de las obras de las participantes y de los procesos
llevados a cabo en el taller. Ademas se ha contado con las periddicas reuniones con
la psicologa (coordinadora del centro que acoge a las participantes y por tanto fuente
de informacién directa sobre el colectivo), que trata a las usuarias en una terapia
personal a través del psicoanalisis y que aporta su visidbn sobre los procesos y la
evolucion de éstos. La triangulacibn como estrategia metodolégica, ha permitido
evitar el sesgo de la interpretacion de los resultados, obteniendo correspondencia

entre la interpretacion misma, la reflexion y observacion por parte de la psicologa de
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los procesos evolutivos y el discurso propio de las participantes; en metodologia
cualitativa, la “voz” de las participantes resulta de vital importancia para el analisis de
la investigacion.

Para el desarrollo del cuerpo experimental de esta investigacion, se ha propuesto
trabajar en sesiones semanales periédicas, durante un periodo de cuatro meses, por
el hecho de mantener un proceso continuo de observacion en el que pueda darse el
proceso evolutivo de las participantes y en el que tengan cabida la obtencion de los
objetivos planteados y los beneficios previstos, ademas de poder dotar asi de mayor
confiabilidad al estudio.

La sistematizacion y repeticiébn son importantes, la informacién obtenida a lo largo de un
tiempo considerado y los fendmenos registrados reiteradamente en diferentes circunstancias,
otorgan mayor peso a las descripciones y conclusiones. (Adler y Adler, 1994, Citado en
Wengrower, 2001:181)

Las actividades de cada sesion se han enfocado a explorar detenidamente las
necesidades mas emergentes de las participantes, para trabajar algunos aspectos
referidos al empoderamiento y al autoconocimiento, permitiendo que las
participantes pudieran percibir el arte y el proceso de creacidbn como una posibilidad
para recrearse y descubrir sus propios recursos y herramientas personales.

A través de las diferentes propuestas y materiales, y la observacion de los procesos
creativos que estos recursos han permitido elaborar, también se ha pretendido
recoger la informacién necesaria que incluyera material de intervencion suficiente
para planificar nuevas vias de acercamiento y nuevas posibilidades de abordaje en
cuanto a los diferentes acontecimientos que se han ido sucediendo en el &mbito del
taller. La estructura de la investigacion, se ha apoyado considerablemente en la
organizacion de las sesiones, su transcurso, y la observacién de la subjetividad de
los procesos de cada participante en cada taller. La informacion obtenida del
analisis del desarrollo de cada sesion y sus particularidades, ha dado lugar a la
necesidad de abordar la realidad cada vez méas de cerca considerando aspectos que
en el inicio no se habia previsto. En este sentido, el presente estudio adquiere un
disefio emergente, caracteristico en la investigacion cualitativa, en el que van
surgiendo cuestiones nuevas que indagar y diferentes formas de hacerlo. En este
caso, el arteterapia se sirve del recurso plastico y visual, de la connotacion subjetiva

del acto de crear y de las diferentes técnicas artisticas que permiten que esto ocurra.
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El analisis de los datos se ha generado a lo largo del proceso arteterapéutico. Su
proceso se ha efectuado en paralelo. Lo que ha permitido confirmar o contrastar con
nuevas observaciones la forma en cédmo se han ido analizando los primero datos,
asi como la necesidad de introducir materiales y consignas que favorecieran la
resolucién de conflictos y el alcance de los objetivos previstos. La elaboracion de
este informe incluye datos descriptivos con detalle pero integrando la
fundamentacion tedrica y empirica bajo la que se ha sustentado el trabajo.

La eleccién de la metodologia cualitativa, reside en que en ésta se parte de la
diferencia interindividual, de la singularidad de un sujeto o un grupo de personas
como al que, en este caso, se le ha aplicado el estudio; se interesa por las
cuestiones especificas que no pueden ser comparables entres sujetos. Es
importante también su caracter intensivo frente al extensivo, al estudiar contextos
especificos poniendo el acento en el estudio de la vida cotidiana, y su interpretacion

holistica, para comprender los significados dentro de este contexto.

La investigacién cualitativa presenta una visidn holistica de la realidad. Los hechos tienen
sentido porque son partes de representaciones simbdlicas, los sujetos reflejan su interioridad
mediante expresiones sensibles y toda manifestacion social muestra una interioridad
subjetiva, al actuar las personan piensan, valoran, tienen sentimientos, y motivaciones
(Gonzalo, 2012:22).

El método cualitativo empleado para realizar esta investigacion, ha sido el estudio de
caso. Nos interesa la singularidad y la especificidad de este colectivo de mujeres
embarazadas puesto que el proceso de gestacion es generador de vinculos al igual
gue el proceso arteterapéutico. Son muchas las particularidades que contiene y
peculiaridades que hacen del objeto de estudio aplicado a este colectivo una
cuestion de especial interés. Como sefala Serrano cuando se refiere al estudio de
caso como meétodo: “un caso no puede representar el mundo, pero si puede
representar un mundo en el cual muchos casos se sientan reflejados”. (Serrano,
1995, citado en Wengrower, 2001:181).
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SEGUNDA PARTE

5. MARCO EXPERIMENTAL: LA VIVENCIA DEL TALLER

Para esta investigacion, resulta fundamental observar, organizar y analizar los datos
empiricos extraidos de la vivencia del taller de arteterapia aplicada a un grupo de
mujeres jovenes cuya caracteristica comun se relaciona con la situacién de riesgo
de exclusidn social a la que se afiade el componente del embarazo. Se

corresponderia, esta parte practica, con el verdadero cuerpo de la investigacion.

5.1.INTRODUCCION: Descripcion de la investigacion

En esta intervencion préactica, se lleva a cabo el recorrido de la experiencia
arteterapéutica de ocho mujeres embarazadas o que ya tienen a su bebé recién
nacido. El estudio se centra en la observacion de los tipos de vinculos que
desarrollan las participantes, tanto con sus embarazos como con Ssu entorno
cotidiano y en su vida social y familiar, y como se refleja esto en un proceso

arteterapéutico.

La practica se desarrolla a lo largo de diecisiete sesiones periodicas de dos horas
de duracion semanales, durante cuatro meses, desde febrero hasta mayo de 2013,
en el piso de acogida de la Fundacién Madrina de Madrid donde residen (estancia

minima de dos meses y maxima de un afio y medio).

Por el caracter rotativo del grupo, éste se considera abierto, pues no todas las
participantes asisten a todos los talleres. En este sentido, seguir una linea de
caracter evolutivo en las pacientes es inviable. La terapia comienza con un grupo
inicial de cinco integrantes del cual van saliendo las mujeres (quedando reducido el
grupo a dos e incluso en ocasiones a una participante) que por razones varias han
finalizado su estancia en el piso, y sobre la marcha también se van incorporando
nuevas usuarias al grupo cubriendo las plazas libres que van quedando en el piso.
La observaciéon y el analisis del proceso desarrollado, viene marcado por la clara
diferenciacion del grupo de mujeres del inicio de la terapia y el grupo del cierre de
ésta; las participantes que se encuentran al principio del recorrido terapéutico no se
encuentran al final del mismo. Las diferencias entre las primeras y las segundas se
evidencian en los tipos de vinculos que desarrollan en el contexto arteterapéutico. El

tipo de respuestas que las mujeres del inicio de la terapia ofrecen a las sesiones de
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arteterapia es totalmente distinto al que desarrollan las mujeres que se van
afiadiendo al grupo y que contindan hasta su cierre. De manera transitoria algunas
participantes del inicio van a coincidir en su recorrido con las nuevas participantes.
En este caso se observa como la actitud de las primeras es mucho mas confiada y
segura frente a la actitud recatada e insegura de las mujeres que van afadiéndose
al grupo. Otra gran diferencia entre las participantes del inicio y las del final, es que
de las primeras la mayoria tiene al bebé y las segundas aun estdn embarazadas.
Este hecho va a condicionar la manera de trabajar y la disposicion a participar de las
mujeres que ya tienen al bebé puesto que el transcurso de los procesos creativos se
va a ver interrumpido en ocasiones por la demanda de los pequefios a sus madres.
Consecuentemente, este motivo va a determinar la flexibilidad en la actitud de la
arteterapeuta y la adaptacion y cambios de los objetivos en funcion de las

necesidades que requiere cada participante.

Estas circunstancias han dificultado seguir los objetivos formulados al inicio del
tratamiento, es decir, se han tenido que replantear las lineas de intervencién
permitiendo un disefio de actuacidon metodoldgica emergente en funcion del ritmo de
las participantes. No obstante, los datos recogidos son suficientes para abordar el
objetivo de la investigacién centrado en los tipos de vinculos que desarrollan las
participantes en tales circunstancias dentro de ese espacio potencial que ofrece el

arteterapia.

5.2. ACTUACIONES METODOLOGICAS

Para la intervencion practica, se han llevado a cabo una serie de actuaciones
metodoldgicas que a lo largo del proceso arteterapéutico han ido dando lugar a
nuevas proposiciones en funcion de las demandas del propio grupo.

En términos generales se ha pretendido:

Crear un espacio de encuentro donde las participantes se sientan seguras
para poder expresarse y experimentar nuevas formas de posicionarse en el

mundo.

Propiciar el ambiente adecuado donde exista la posibilidad de interaccion

positiva entre las participantes.

Favorecer la creacion de vinculos a través de las propuestas y materiales
ofrecidos.
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Potenciar el vinculo madre-hijo a través de la reconstruccion del sentimiento

de empoderamiento.

Desarrollar y exponer las propuestas de manera clara, flexible y adaptada a

las necesidades, intereses y expectativas del grupo.

Integrar el aqui y ahora en el espacio potencial que ofrece el contexto

arteterapéutico.

Potenciar comportamientos y actitudes dentro del espacio simbodlico que

luego puedan traducirse en modelo de conductas reales.

Dado que en un punto del recorrido, en concreto de las mujeres de inicio de la

terapia, ha fallado el estado disposicional de las usuarias a participar en los

talleres, se ha procedido a actuar de diferente manera, afiadiendo nuevos

objetivos:

Afianzar el vinculo arteterapéutico a través de la escucha y la deteccion de las

necesidades mas apremiantes.

Procurar un espacio de libertad y de contencion en el que las participantes se

sientan seguras para poder expresar la carga negativa.

Crear un espacio seguro y de sostén donde poco a poco la persona pueda
darse cuenta de sus propias necesidades, de sus recursos para elaborar

nuevas posibilidades y de su capacidad para transformarlas.

Ofrecer nuevos materiales y consignas que conceda una amplitud de
posibilidades nuevas adaptadas a las necesidades emergentes.

5.3.PROBLEMAS CON EL ENCUADRE

Los datos que se obtienen del analisis sobre las cuestiones surgidas en la

delimitacién del encuadre arteterapéutico durante la intervencion practica con este

colectivo, resultan de vital importancia para la evaluacion del problema de

investigacion.

A la hora de delimitar el encuadre arteterapéutico con este colectivo, han surgido

dificultades que en varias ocasiones han impedido que el espacio propio del taller se

mantenga. El condicionante principal a la hora de establecer el encuadre en esta

practica se ha debido a que el espacio fisico utilizado para desarrollar las sesiones,

ha sido el salén-comedor del piso de acogida. De entrada, por esta razon, el
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espacio que representa el taller de arteterapia, se ha visto atacado en numerosas
ocasiones por las propias participantes que llegaban tarde y se sentaban en el
comedor a almorzar o merendar. Al respecto, el plano adoptado por la arteterapeuta
en las circunstancias dadas, ha sido desde una actitud muy flexible y activa,
habilitando el espacio en la medida de lo posible y dotandolo del caracter potencial

de un taller de arteterapia.

De alguna manera, desarrollar un vinculo terapéutico desde una posicion de partida
de carcter intrusivo resulta dificil; el encuadre se establece desde la posicidn de la
invasion de su espacio privado. Las participantes estan sujetas a unas normas
dentro de la fundacién y en parte, estan “obligadas” a asistir al taller. Por esta razén,
se muestran reacias a entablar relacion con la terapeuta. A veces sienten que sus
vidas son demasiado publicas y por esta razon toman el control de la situacion
negandose a participar.

Desde el mismo instante en que comienza la terapia, se lleva a cabo un acuerdo
escrito donde se establecen de manera consensuada las pautas a seguir para definir
un formato tanto fisico como psiquico de lo que significan las condiciones 6ptimas

para ese espacio durante las dos horas de taller.

Se trata de ofrecer un espacio activo a disposicion de las participantes en el que se
permite que la persona lo tome de la manera lo mas libre posible pero dentro del
cual también se establecen normas. Nos referimos a un espacio de contencién, que
aporte la seguridad suficiente a la persona para que ésta pueda expresarse
libremente a través de soluciones plastico-creativas y que todo esto permita el
desarrollo de un vinculo terapéutico y con la obra de manera que todo el trabajo
llevado a cabo en los talleres a nivel simbdlico pueda reflejarse luego en una
posibilidad nueva para la persona en su vida cotidiana. Sin embargo, la terapia debe
estar contenida dentro de ciertos limites o fronteras, en un marco que la traduzca
como lugar especial, donde lo que ocurre tiene un significado especial y donde la
experiencia ocupa un lugar distinto a la cotidianeidad (Lépez y Martinez, 2006).

En esta practica ese espacio simbdlico al que nos referimos, y que cada persona lo
experimenta de un modo distinto, se ha visto invadido por la interrupcidon constante
de distintos tipos de conductas de las personas que lo habitan desvirtuando de las
caracteristicas propias de un taller de arteterapia. De esta manera, en ocasiones se
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ha imposibilitado la relacion triangular por la cual se caracteriza el arteterapia, ese
vinculo entre el terapeuta y el participante en el que la obra forma un tercer
componente vital. Ese espacio potencial donde esta relacion tiene lugar ha estado
protagonizado por actitudes herméticas, apaticas y negativas estableciendo limites
rigidos, favoreciendo comportamientos confusos y sobre todo ambivalentes por parte
de las patrticipantes. Dicha ambivalencia se evidencia en el hecho de asistir al taller y
negarse a participar, aun haciéndoles saber que no estan obligadas a venir si no les
apetece; permanecen en el taller durante las dos horas pero rechazan las

propuestas, los materiales y las técnicas ofrecidas.

Esta trasgresion a las normas desde ese tipo de actitudes poco flexibles, se
interpretan como una manera de relacionarse con el espacio ofrecido desde una
posicion de control. Son personas que han perdido el control de sus vidas y que de
alguna manera, destruyendo lo que se les ofrece, lo retoman. El espacio terapéutico
les permite esa posibilidad, les permite estar acompafiadas con sus conductas y sus
resistencias. El hecho de reencuadrar constantemente dentro de esta practica trata
de mantener un equilibrio entre el apoyo y la confrontacion: apoyar sus deseos, sus
sentimientos y sus actitudes para confrontarles luego con sus conductas negativas

(Ojeda, 2011), ya sean de caracter explicito o implicito.

En este sentido, los cambios en el trabajo del arteterapeuta se han inclinado hacia la
exploracion de nuevas vias de acercamiento que hicieran posible emerger un estado

en las participantes que les permitiera pensar en un hacer artistico.

La psicoterapia se da en la superposicion de dos zonas de juego: la del paciente y la del
terapeuta. Esté relacionada con dos personas que juegan juntas. El corolario de ello es que
cuando el juego no es posible, la labor del terapeuta se orienta a llevar al paciente, de un

estado en el que no puede jugar a uno en el que le es posible hacerlo. (Winnicott, 1998:40)

Ofrecer materiales plasticos nuevos que les facilitara entablar un didlogo con ellas
mismas, perseguir objetivos reales y establecer un vinculo cercano que les aportara
seguridad mediante la disponibilidad absoluta en esa falta de motivacién. A través de
una actitud versatil por parte de la arteterapeuta, hacia el ritmo y las necesidades del
grupo, se ha intentado ofrecer un espacio y unas condiciones que dejaran fluir ese
tipo de actitudes y comportamientos. El objetivo por parte de la arteterapeuta ha sido

contener y sostener todo lo que las participantes han traido al taller para escuchar e
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identificar sus necesidades mas apremiantes. A partir de ahi, la tarea se ha
encaminado a motivar la creacién de ese espacio, como lugar de encuentro, como
detonante para la creacién artistica que dé lugar a un recorrido simbdlico que
permita iniciar la transformacién de la realidad de cada una de las participantes.

A través de la creacion artistica, la imagen o el objeto artistico, se convierte en
continente de representaciones de la experiencia de quien lo crea, en
simbolizaciones de su vida interior que facilitan a la persona encontrarse con esos
aspectos de si misma y confrontarse a través del vinculo con la obra y del dialogo
gue se establece con los materiales, con los aspectos formales y técnicos en su

proceso de creacion.

A través de la expresion plastica reconocemos sentimientos de los cuales no siempre somos
conscientes y que provocan reacciones que no comprendemos. Al plasmar nuestras
emociones se da un enfrentamiento con el caos y la obra es un intento de organizarlo, no
para darle una coherencia l6gica, sino de representarlo de forma que tenga sentido (Gonzalo,
2012:18).

A lo largo del desarrollo de esta intervencion practica se ha intentado en la medida
de lo posible facilitar ese marco de seguridad por el que se caracteriza el espacio
arteterapéutico, “en el que la persona necesita protegerse cada vez menos y entra
en contacto con sus recursos internos para hacer frente a la experiencia que esta
viviendo” (Ojeda, 2011:174). Los recursos plasticos y herramientas creativas en el
proceso de creacion de la obra van a ayudar a la persona, a través de los procesos

creativos y de una manera simbdlica, a enfrentarse a la situacion que esta viviendo.

Lo importante no es validar lo que aparece en la obra, sin tratar de desmontar las defensas en
un primer momento, sino acompafiar a la persona con sus resistencias y sus sintomas. Cortar
sus expresiones neuréticas dejaria a la persona bloqueada, sin la capacidad de actuar. Es
necesario que ella se vaya reconociendo poco a poco en sus mecanismos y asi podremos ir
confrontdndola con su obra para que ella vaya encarandola en la medida de sus
posibilidades. Es ir levantando un nuevo pilar, un nuevo sostén basado en el
autoconocimiento, la aceptacion de uno mismo, la integracion de nuestras luces y nuestras
sombras (Ojeda, 2011:175)

La manera de intervenir dentro de este contexto se ha visto marcada por una
continua adaptacion de la arteterapeuta a la situacion y circunstancias inesperadas,

actuando desde el plano empatico e intuitivo, haciendo los sefalamientos
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correspondientes desde la cercania y la comprension, hacia las imagenes o hacia
las actitudes, con respecto a crear o la manera de relacionarse con el material,
posicionada desde la virtud de guia y acomparfante de esta experiencia de quienes
so6lo ellas son las protagonistas. Ofrecer nuevos materiales, nuevas consignas que
permitieran contener todo lo que estaba ocurriendo en el taller, sostener la
experiencia vivenciada por cada una de las participantes e intentar dar lugar a un
espacio propicio para la transformacién de estos acontecimientos han sido las
herramientas basicas en el posicionamiento arteterapéutico a lo largo de todo el

recorrido por los talleres de arteterapia.

5.4.CARACTERISTICAS GENERALES DEL COLECTIVO

El colectivo al que se le ha practicado el estudio, es un grupo muy heterogéneo, se
trata de personas con problematicas diversas en situacion de riesgo de exclusion
social. El componente de género es importante ya que nos referimos a un colectivo
exclusivamente de mujeres cuya caracteristica comun tienen que ver con el

embarazo y la maternidad.

En general, la mujer con la que se ha trabajado, responde al perfil de inmigrante, con
permiso de residencia (aunque existe algun caso en el que el hecho de no disponer
de permiso ni nacionalidad se convierte en un gran problema), embaraza de su
primer hijo de 5 a 7 meses o0 con un bebé recién nacido, de entre 19 y 37 afios de
edad, con escasos estudios, soltera o abandonada, tanto por su pareja como por su
familia e incluso victimas de violencia de género o intrafamiliar. Son mujeres que se
encuentran solas y sin recursos, en situacion psicosocial de riesgo y acuden al

centro en busca de ayuda y proteccion.

En el caso de la mujer inmigrante que se encuentra en Espafia por motivos
laborales o personales, la situacion de embarazo llega como un imprevisto, lo cual lo
convierte en un embarazo no deseado. Normalmente estas razones tienen lugar en
medio de circunstancias economicas desfavorables y un nivel psicosocial de

vulnerabilidad.

Segun un informe anual de Fundacion Madrina (2011), es preciso sefalar, la
relacion que existe entre situaciones de embarazo no deseado o imprevisto y
situacion de violencia y abandono. Este hecho suele tener lugar cuando la pareja se

encuentra en precariedad sociolaboral, por falta de permiso de trabajo o residencia
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gue garantice un salario estable, que deriva en problemas de recursos. El embarazo
en si es otro problema que enfatiza el riesgo de ser victima de violencia de género
para estas mujeres, ya que cuando comienza a ser visible, la pareja genera una
situacion de abuso y agresividad presionandola hacia el aborto, la situacion de la

mujer es de total indefension y vulnerabilidad.

Todo este contexto genera en la mujer deseos por interrumpir su embarazo y
rechazo frente a éste. La desestructuracion familiar, la falta de vinculos familiares o
sociales, el panico al abandono o al abuso por parte de su pareja, el miedo al
entorno, etc. hacen de la situacién de estas mujeres un marco de inseguridad y

riesgo que condiciona la aceptacion de sus embarazados y sus futuros bebés.

En general, la situacion que envuelve a la mujer embarazada en estas
circunstancias, va a repercutir directamente sobre su salud mental. En el informe
anual de 2011 de la fundacion, destacan el gran nimero de usuarias que presentan
las problematicas psicolégicas y la sintomatologia propias de abandono,
marginalidad y violencia, que las hace vulnerables e inestables tanto a nivel social

como emocional y psiquico.

5.5.EVALUACION DE LA SITUACION INICIAL

Aun teniendo presente las diferencias en la historia de vida de estas mujeres, todas
rednen ciertas caracteristicas comunes en su biografia. Nos referimos a los patrones
vinculares desarrollados con sus familias y en concreto con sus madres, estructuras

de vinculos que van a repercutir en la propia forma de relacionarse ellas mismas con

sus embarazos y bebés’.

Puesto que son acogidas por la fundacién, la situacion de estas mujeres es de
desamparo total y desvinculacion por parte del entorno social que las rodea, familia,
amigos, pareja, etc. el apoyo que estas mujeres reciben por parte de su entorno es
nulo frente al embarazo y las condiciones econémicas, psicolégicas y emocionales
gue este hecho supone.

La carencia de redes vinculares va a hacer de la vivencia de la maternidad una
experiencia conflictiva para estas mujeres. El rechazo hacia el embarazo suele ser

un componente comun en todas las usuarias del piso de acogida; rechazo que, en la

7 , . s, . . , . . . es
Aqui se confirma la teoria sobre la importancia del vinculo materno primario y la  transmisién
intergeneracional de los tipos de apego. Véase epigrafe 3.2 “Vinculo materno” y 3.3 “Teoria del apego”
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mayoria de los casos, sus madres le han mostrado a ellas mismas dandoles la
espalda ante ese embarazo. A estas mujeres el embarazo les supone la ruptura con
sus familias, con su vida social, a veces con sus propias parejas quienes no se
hacen cargo de los bebés, etc. Sufren una gran situacion de abandono de la que
hacen responsable a sus bebés, reiterando asi esa conducta de rechazo hacia sus

hijos que con ellas mismas han tenido sus propias madres.

Uno de los principales postulados de la teoria psicoanalitica es la existencia de una
concordancia intergeneracional en los patrones de relacién, en donde el vinculo temprano con
la madre se internaliza, y se activa posteriormente cuando se reedita y revive en otras
relaciones significativas; como se aprecia en la relacion de pareja y en la liga emocional que

se establece con los hijos. (Harrsch, 1988:1)

Partiendo de la base de que estas mujeres han tenido modelos de apego a lo largo
de su infancia, su adolescencia y adultez, poco favorables para la situacion que les

acontece en la actualidad, las necesidades que surgen de manera mas notoria son:

La restauracion de la afectividad de la mujer embarazada para que pueda
comenzar a establecer un vinculo sano con su embarazo en una aceptacion

de su nueva condicién de madre.

El acompanamiento y apoyo durante las etapas del embarazo: embarazo,

parto y puerperio.

Restablecer la autoestima y el sentimiento de empoderamiento para dotarlas

de la autonomia suficiente que las ayude a salir adelante con sus bebés.

El fomento de habilidades sociales para la reinsercion sociolaboral.

En general, una necesidad comun en la mayoria de las mujeres con las que vamos a
trabajar, es recomponer la imagen de maternidad y la renovacion de las estructuras
vinculares implantadas. Partiendo de esta linea de base, se ha tratado de observar
gué tipos de vinculos se han dado en el contexto arteterapéutico a traves del vinculo
terapéutico, el vinculo con la propia obra y los procesos de creacién que se han
desarrollado en el espacio simbdlico arteterapéutico para poder constituir el objeto

de estudio en el abordaje de esta investigacion.

5.6. INSTRUMENTOS DE RECOGIDA DE INFORMACION
Los instrumentos de registro empleados para la obtencion de informacién y el

analisis de datos, son:
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El diario de campo. A partir de las observaciones realizadas durante el taller,
se ha hecho una descripcion detallada y minuciosa del proceso desarrollado

en cada una de las sesiones y con cada una de las participantes.

Documentacion fotografica del proceso creativo y de las obras. A través del
medio digital se ha ilustrado de una forma visual todo el proceso de creacion

artistica y cada una de las obras resultantes de cada taller y de cada usuaria.

Reuniones con la psicéloga. A través de las reuniones periddicas con la
psicéloga de las mujeres a las que se le ha aplicado el estudio, se ha
obtenido informacion directa de las participantes que ha contribuido en gran

medida a la constatacion de datos relevantes para el objetivo terapéutico.

Supervisiones en el ambito académico. A través de las tutorias con Alicia
Pefialba® y las supervisiones con Maria del Rio, se obtiene informacién
tedrico-practica en un proceso de investigacion guiado, con respecto a la
perspectiva arteterapéutica y para el abordaje y resolucion de los problemas

surgidos a lo largo de la intervencion.

El posterior andlisis de los datos obtenidos de estas fuentes y la interpretacion de la
informacion, contando con el apoyo y la supervision de los profesionales tanto del
centro de practicas como de la Universidad, son de vital importancia para
comprender el proceso de creacion de vinculos dentro del contexto arteterapéutico y

las circunstancias en que los diferentes tipos de apego acontecen.

6. TALLERES Y EVOLUCION: EL VINCULO

En este punto, se pretende hacer una radiografia de la evolucion de los talleres de
arteterapia, la valoracion vy justificaciéon en cuanto a los recursos y técnicas utilizados
y los objetivos especificos planteados con cada actividad. Todo ello ha contribuido a
generar el espacio potencial arteterapéutico donde tienen lugar la creacién de

diversos tipo de vinculos.

El taller se abre como un espacio donde se entrelazan una serie de relaciones que llegan a
conformar una auténtica red. El acto de crear una imagen u objeto artistico se coloca en el
centro de esta trama, como punto neuralgico desde donde surgen todas las conexiones

(Lopez, 2007:27).

® Coordinadora del Master de Arteterapia y Educacién Artistica para la Inclusién Social de la Universidad de
Valladolid. Tutora de practicas.
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Para evidenciar los datos a observar en el escenario arteterapéutico se han valorado

las actividades propuestas, los materiales y las consignas ofrecidas en funcién de si:

Potencian y refuerzan el vinculo madre-hijo.
Amplian la capacidad expresiva y comunicativa de la participante.

Facilitan la capacidad de simbolizacién y metaforizacion del proceso creativo
y de la obra.

Ayudan a metabolizar la carga de emocién negativa.

Facilitan la expresion de emociones.

Mejoran el &nimo y favorece la disposicion a crear.

Favorecen el autoconocimiento Yy la desinhibicion de aspectos reprimidos a
través de la autoaceptacion.

6.3.PROPUESTAS Y OBJETIVOS

A lo largo de toda la intervencién se ha intentado proponer actividades con las que
las mujeres pudieran exteriorizar pensamientos, emociones y sentimientos, de
cualquier indole, de una manera libre y dentro de un espacio donde se sintieran
seguras  para hacerlo. Ademas, dentro de este espacio contenedor, donde el
intercambio, la empatia y la reflexion han tenido lugar, se ha ofrecido la oportunidad
de encuentro consigo mismas y con las demas, a través de sus obras, a través del
didlogo con los materiales, a través de las consignas dadas y mediante el espacio
potencial arteterapéutico donde aparecen posibilidades nuevas para transformar la

realidad.

6.3.1. El collage y la identidad
El collage surge como técnica vanguardista y provoca un gran impacto entre los

admiradores del surrealismo:

La invencion del collage pone al espectador ante una revelacién; una mirada sobre lo ya visto,
asociada a una nueva experiencia perceptual, producida por la combinacién fortuita de
realidades. La utilizacion de ilustraciones de catalogos educativos, técnicos y cientificos son
utilizadas fragmentariamente, unidas de modo imperceptible por el espectador configuran

obras de sentido poético y enigmatico (Polo, 2003:190).

La metafora le permite al collage conceder una nueva identidad a las imagenes

dotandolas de nuevos significados. En las propuestas realizadas en los talleres con

35



las mujeres embarazadas, la técnica del collage se ha enfocado a tratar aspectos

relativos a la identidad, al autoconcepto y al autoconocimiento.

Otorgarle una vision nueva a las imagenes dadas y conjugarlas en su disposicion
espacial dentro de la obra, desde una perspectiva subjetiva, da lugar a
composiciones unicas formadas por la adhesion de partes que nada tenian que ver

hasta que la persona que las une les da un sentido y un valor.

Tratar el tema de la identidad a través de las imagenes ha sido la tarea
encomendada al collage, durante varias sesiones alternas, para trabajar ciertos

objetivos como:

Tener un primer contacto con el espacio arteterapéutico a través de la
propuesta “Collage-presentacion” (Fig.1, 2 y 3), y ofrecer una técnica que
facilitara la capacidad de simbolizacion con la que la persona se sintiera
segura a la hora de actuar. A través de esta propuesta cada participante se
presentd ante el grupo con un collage. Con esta actividad se comienza a
establecer el vinculo terapéutico aportando cada una parte de ellas mismas a

través de la obra.

Trabajar “La identidad a través de las mascaras” (Fig.41, 42 y 43), una
propuesta donde la persona pudo expresar aspectos positivos y negativos de
si misma, trabajando el autoconocimiento mediante la exploracion de su
interior, reconociendo aspectos negados de si y comenzando un proceso de
aceptacion, tomando distancia de ello plasmandolo en la obra y pudiéndolo
observar asi desde otra perspectiva distinta a través de una vision creativa de
la realidad.

Trabajar el autoconcepto en la actividad de crear un “Autorretrato a traves del
collage” (Fig.44, 45 y 46). En esta sesion, puesto que se da el encuentro de
tres participantes que no estuvieron al inicio de la terapia, y que se acababan
de acoplar al taller en las tres sesiones anteriores (llevaban pocos dias
conviviendo juntas), se propone realizar un autorretrato para compartirlo en la
puesta en comun y conocerse un poco mas. “Hablar” a través del significado

gue le conferimos a las imagenes que nos “dicen” algo.

Valorar la condicién de la maternidad como parte de su nueva identidad para
fomentar el vinculo madre-hijo y trabajar sobre el autoconcepto, fueron los
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objetivos planeados para la propuesta “Intervengo sobre mi propio retrato”
(Fig. 49 y 50). En esta propuesta el material utilizado fue: tres fotocopias en
b/n de cada participante, y materiales artistico-plasticos varios. Mediante la
adhesion de recortes, grafismos o pinceladas, se debian transformar los
retratos en funcién de “¢Como soy?”, “¢,Como me ven los demas?”y “¢,Como

me veo dentro de unos afos?”.

6.3.2. El valor trascendental de una caja de cartén

En esta propuesta “Caja-joyero”, se trabaja con un objeto comun. Un objeto,
aparentemente de poco valor, cuyo uso ya no se necesita porque ha dejado de tener
la funcién con la que originalmente fue creado y cuyo destino es acabar como

desecho. Se trata de una pequefia caja de carton reciclada.

En esta sesion, se le ofrecid una cajita a cada participante y se las invitd a
reflexionar sobre su uso, su funcién, la historia que puede contener este objeto, su
valor contenedor, su material, sus caracteristicas, etc. empez6 asi, una lluvia de
ideas que comenzaron a labrar el valor trascendental que se le puede conceder a un
objeto tan neutro, que va desde la mera descripcidén fisica y superficial en su
caracteristicas formales, hasta la infinidad de significados simbdlicos que puede

tener una caja de carton para cada persona.

A través de mis preguntas la reflexion de las participantes condujo a pensar en qué
contenidos podia llegar a albergar esta caja. Por sus dimensiones, evidentemente,
algo pequefio, delicado, surge la idea de guardar una joya e igualmente el proceso
reflexivo conduce desde lo més superficial de una joya y su valor material, al
concepto intangible de ésta. Hablamos sobre emociones, recuerdos, momentos,
sentimientos, comentan como poder guardar un recuerdo en esa caja, a través de
una foto, de un objeto que simbolice esas emociones y sentimientos, que represente
a una persona especial, puede servir de marco, puede servir de libro, etc. “nunca me
habia parado a pensar para cuantas cosas puede servir una simple caja” dice una

de las mujeres.

A partir de este proceso creativo de reflexion cada participante comenzd el proceso
de decorar su caja (Fig.5, 6, 7 y 8) en funcién del significado que quisiera darle y del
uso que le quisiera conferir. Se ofrecié técnica libre para la elaboracion de la
actividad.
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Con esta actividad se pretendia evidenciar el paralelismo el caracter contenedor y
protector de una cajita como joyero, con el valor de convertirse en madre y de
albergar dentro de si una nueva vida. A través de la reflexibn sobre proteger algo
valioso, guardar, contener, mirar hacia dentro para descubrir algo bello, se llevd un
proceso de creacion paralelo y similar al de la gestacion, valorando el cuerpo de la

mujer como algo protector, trabajando el autoestima y el vinculo materno.

Esta actividad se realizd en dos sesiones, en la primera trabajaron sobre la estética
de la caja, sobre su exterior (Fig.9, 11, 12 y 13), en la segunda, reflexionamos sobre
su interior (Fig.10).

6.3.3. Lafotografia como espejo
En esta intervencién, otro de los recursos empleados como técnica propuesta es la
fotografia. Con la fotografia como medio plastico, descubrimos una vision subjetiva

de la realidad a través de nuestra propia mirada.

Se destaca el uso de la fotografia como terapia, ya que retomamos de nuevo aquellos
sentimientos que a veces guardamos y que van desapareciendo con el paso del tiempo.
Permite un espacio donde las imagenes pueden ser metaforas reveladoras de suefios,

misterios, hechos pasados, detalles olvidados y sentimientos perdidos (Gonzalo, 2012:30)

Con esta actividad se propuso a las participantes una técnica artistica innovadora
para ellas, quienes veian en la fotografia un elemento cotidiano y no una
herramienta para recrease y redescubrirse, que le ofrece la oportunidad de contar
algo sin palabras, de mirarse a través de sus propias fotos como si fuera un espejo.
Captar el instante, el presente, un gesto, simbolizar emociones y sentimientos con
partes de su cuerpo, con fotografias de su piel, de lugares, inmortalizar una mirada o
un movimiento (Fig. 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28 y 29).

El objetivo de la sesidn con este recurso técnico y material era ofrecer una nueva
posibilidad de expresar su mundo interno, concediéndole a la participante el maximo

protagonismo, invitAndolas a fotografiarse y a reinventarse en sus instantaneas.

6.3.4. El fotocollage
Partiendo de las propias fotografias de la sesion de “Fototerapia”, de fotocopias en
blanco y negro de éstas, se propone la técnica del foto-collage, una vez mas se tiene

presente la técnica del collage. A partir de la conjugacion de varias imagenes
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creadas por las participantes ha de realizarse una sola composicion reinterpretando
de nuevo la realidad y manipulandola a través de la escala de grises que ofrece una
fotocopia (Fig.30). Repensar el significado de las fotografias que en su momento
tomaron dotandolas de un sentido y que ahora van a significar la parte de un todo

gue conmueve otro significado diferente.

El objetivo especifico que persigue esta actividad es trabajar el autoconocimiento a
través de la creacion de una imagen Unica con la que la participante se identifica
formando un todo de pequefas partes de si misma. Fue interesante observar en
esta sesion con qué partes de si mismas se quedaban para elaborar su nueva obra
y qué otras desechaban, como se relacionaban con esos aspectos de si mismas,

gué aceptaban y qué no.

6.3.5. El gesto y el color de la musica

En esta propuesta uno de los materiales nuevos es la musica, el soporte en esta
actividad también es diferente, no por su material sino por su escala. Se trata de
realizar una pintura o dibujo mural, sobre un papel continuo fijado al suelo, en el que
se refleje el gesto que la melodia sugiera. Dejarse llevar por la musicalidad del
sonido que invade la sala, y representar su melodia a través de la huella de nuestro

cuerpo.

El objetivo es introducir el cuerpo en la obra y en el proceso de creacion para
concentrarse en sus movimientos, en sus limites, en la conexidon con el material, y
poder llegar a relajarse. Es mas una técnica de relajacion, basada en la
espontaneidad del gesto y en la imprevisibilidad del resultado. Desahogar sobre el
papel en el suelo la sobrecarga de emociones bailando la pintura y pintando la
musica. Es la primera obra que realizan las participantes de manera colectiva, en
esta sesion se encuentran dos usuarias en el piso de acogida, esto favorece la

interaccién entre ellas y la creacion de vinculos.

Aungue esta fue la propuesta, cada participante se dedicé a dibujar en el mural sin
tener en cuenta la consigna dada. Se desarrollé un proceso de dibujo sobre papel
continuo fijado al suelo en el que cada una expresoé lo que le surgié en ese momento
(Fig. 33, 34, 35, 36, 37, 38y 39).
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6.3.6. La arcillay latransformacién del cuerpo femenino
Otro recurso plastico utilizado es la arcilla como material para modelar y

experimentar sus cualidades matéricas.

(...) este recurso representa un nexo entre los sentidos y los sentimientos y nos permite
reconocer nuestras experiencias mas viscerales. También puede colaborar a que la persona
elimine sus cargas y tensiones negativas. El modelado con barro es una experiencia
alimentada de equilibrio, donde la exploracion de texturas conlleva una gran carga terapéutica
gue nos abre a imagenes cargadas de sentimientos, con el barro el interior fluye y resurge al

exterior con formas concretas o sin ninguna estructura determinada (Gonzalo, 2012:31).
La primera propuesta ofrecida fue tener un primer contacto con la arcilla explorando
la capacidad de transformacion del material en funcién del calor que le damos con
nuestras manos al manipularlo, de la cantidad de agua que afadimos para
ablandarlo hasta convertirlo casi en pintura, de la forma que adopta si lo golpeamos
de una manera u otra. Estos cambios en el material son consecuencias de las
acciones de la persona que lo manipula, de su energia, de su capacidad para
transformar algo que casi parece una piedra cuando se esta secando, en algo casi
casi liguido. Se trata de una experimentacién de las propiedades, cualidades y

posibilidades de la arcilla.

Después de este primer contacto se ofrecid la posibilidad de desarrollar algo que a la
participante le apeteciera, se trataba de jugar con la materia, de entablar un dialogo

con el nuevo material.

Después de trabajar con la arcilla de un modo ludico, se indicé la posibilidad de
poder llegar a mimetizarse con el material e identificarse en sus cualidades y
propiedades. La maternidad, como condicion inseparable de la feminidad, modifica
el cuerpo de la mujer, lo adapta a las nuevas demandas del feto, se forma y se
transforma en todas sus dimensiones. La siguiente propuesta es moldear un cuerpo
femenino en gestacion, con sus senos y vientre prominentes impregnado de sus

cualidades fisicas y simbolicas (Fig.51).

El objetivo era que la participante se reconociera en su imagen de madre,
potenciando el sentimiento de empoderamiento y de “ser capaz” a traves del control
gue se ejerce sobre un material tan versatil como la arcilla, se trabajé también con
esta sesidn el concepto de resiliencia, de adaptarse a los cambios y sobre nuestra
capacidad para transformar la realidad, desde un contexto simbdlico.
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6.3.7. Imagenes internas

En esta propuesta, se debia dibujar un sentimiento, emocion o estado de animo.

La primera consigna fue pedir que describieran con una sola palabra como se
sentian en ese mismo instante, ponerle una etiqueta al estado de animo o emocion

gue ese momento predominara en el interior de cada una de las participantes.

Posteriormente, se invitd a desarrollar plasticamente ese sentimiento o emocién con
el que se identificaban en esta sesién (Fig.47). Con los materiales ofrecidos, dejando
libre eleccién a la técnica elegida, cada una interpreté de forma plastica su estado de

animo para llevarlo a una obra artistica.

Después de la creacion de esta primera imagen interna se les pidié que, partiendo
de ese sentimiento que habian sentido desde el principio y sobre el que habian
elaborado su obra, denominaran con una palabra la emocién contrapuesta, el
sentimiento contrario al que sentian al comienzo. Una vez mas representaron en una

imagen ese sentimiento opuesto (Fig.48).

Después de haber creado la segunda obra se pedia que establecieran un dialogo
con las imagenes, se les indico que reflexionaran sobre las dos imagenes creadas,
sobre el proceso de elaboracion de una obra y otra, sobre la transicion de un
sentimiento a otro opuesto, con esto se observaba cdmo se relacionaba la
participante con ambas imagenes, donde las colocaba, con cual se sentia mejor en

funcién del significado que ella le daba, etc.

Esta actividad se desarrollé en dos sesiones con dos participantes diferentes y
permiti6 que emergieran las necesidades mas apremiantes de la persona en ese
mismo instante. Verdaderamente el paso de la creacion de una imagen a otra
cambia el estado interno de la persona que realiza la actividad y esto se veia
reflejado en el lenguaje no verbal de la participante, su postura, su expresion, su
actitud ante la obra, en la eleccion del material, en la iconografia, e incluso en la

plasticidad de la obra.

6.3.8. Frida Kahlo
A través de la vida y obra de la artista mexicana Frida Kahlo (1907-1954) como
elemento motivacional, se pretendi6é trabajar el empoderamiento y la autoestima.

Esta artista es un claro ejemplo de superacion, quien, aquejada toda su vida por
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problemas de salud, ve en la creacion artistica y el coraje de vivir una via de
supervivencia para enfrentarse a la realidad. En su obra relata acontecimientos
autobiogréaficos, episodios angustiosos y dolorosos de su vida (Fig.54), el
autorretrato impregna la obra de esta autora (Fig.52).

Mediante el medio audiovisual se mostro a las participantes, una gran cantidad de
imagenes de Frida, de su vida y de su obra, al tiempo que se iba narrando la
biografia de la artista. Seguidamente se propuso a las participantes pintar o dibujar
algun episodio de su autobiografia.

Las participantes se mostraron fascinadas con el personaje, y cada una se dejo
influenciar por una parte de la obra de Frida a la hora de realizar sus propias
creaciones. Una de ellas representd un accidente tragico con su familia (Fig.55), la
otra realizé un autorretrato del pasado junto a otro del presente, embaraza y con sus

mellizos dentro del vientre (Fig.53).

6.3.9. El poder del centro en el seno materno

Un componente que ha estado presente a lo largo de toda la intervencion, producto
de la subjetividad de la arteterapeuta®, es el mandala. Dibujos de mandalas en
formato A4 (Fig.56) han estado a disposicion de las usuarias desde la primera
sesién por el valor terapéutico que contiene, desde el hecho de colorear cada uno de
sus espacios, hasta la creacion personal del mandala que va mas alla de lo estético

y lo puramente decorativo.

Desde la antigledad se le otorga a la forma circular una connotacion magica, esotérica o
mistico religiosa. Oriente y Occidente la reverencian otorgandole significado divino,
trascendente. Todos los simbolos circulares coinciden en la representacion de un espacio

infinito, primordial, principio y fin de todas las cosas (Polo, 2003:134)

El circulo como espacio bidimensional de contencién de nuestras emociones, y que
concede la paz a su creador. Se trata de la concentracién en los limites entre lo
externo y lo interno, es una puesta en contacto con uno mismo. El mandala, en su
conjugacion con la técnica autdmata de colorear, convierte el proceso creativo en un

ritual de relajacion y bienestar. El acto de colorear, contiene una dimension reflexiva

9 s 4 .z ~

La obra artistica personal de la arteterapeuta parte de la creacidn de mandalas, a gran y a pequefa escala, en
murales y en cuartillas, predominando las formas manddlicas simétricas, céntricas y circulares en la estética
grafico-plastica de ésta.
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y adictiva, se trata de un ejercicio meditativo en el que pones la atencién en algo

externo, una dinamica hacia el exterior, pero al mismo tiempo estas contigo misma.

Este recurso ha estado disponible para las participantes en todo momento de
bloqueo, de desgana, en intentos por canalizar esa energia negativa que en
ocasiones les ha impedido fluir. La mayoria de las participantes han hecho uso de
esta herramienta en algin momento de la terapia por diferentes razones (Fig.4, 11,
13, 15, 20, 61y 62).

A parte de los mandalas para colorear, en una de las propuestas, se pretendio
trabajar el “Vinculo materno a través de la creacion de un mandala personal” (Fig.57,
58, 59 y 60). En esta propuesta, la Unica consigna fue partir del centro como centro
de la persona que lo crea y colocar en los diferentes estratos del mandala las cosas
importantes para la persona. El objetivo fue potenciar el vinculo madre-hijo, y como
caracteristica intrinseca a la creacién del mandala, trabaja la relajacién del cuerpo y

la atencién en los cinco sentidos.

6.3.10. Retrospectiva

Este taller se corresponde con la sesiébn de cierre, donde se pretende tomar
distancia del proceso desarrollado y reflexionar sobre éste en una vision
retrospectiva, visualizando todas y cada una de las obras realizadas, recordando el
momento en el que fueron creadas mirando las obras de una perspectiva diferente,

después del tiempo transcurrido y del proceso vivenciado.

Al tratarse de una sesion donde debia primar el discurso de las usuarias, no fue
demasiado efectiva ya que se trata de un grupo con dificultades a la hora de

verbalizar los procesos desarrollados y las experiencias vivenciadas en el taller.

Intenté reconducir la sesion narrando el proceso arteterapéutico, preguntandoles qué
recordaban de cada sesion y como, si se identificaban con las obras que les he

colocado delante de si, si les gustaria conservar sus obras, etc.

A pesar de las carencias a la hora de describir y expresar las emociones que les ha
producido la experiencia a través de la practica artistica y las dificultades para hablar
a través de la metafora o el simbolo, la Ultima sesién estuvo plagada de una

creatividad muy espontanea que fue surgiendo a lo largo de la sesion sin tener
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ninguna expectativa de los acontecimientos. Una de ellas acaba realizando su propia

obra personal (Fig.64).

6.4. ANALISIS DE DATOS: EL VINCULO

En este apartado se pretende hacer un andlisis de los datos obtenidos, con respecto
al objeto de estudio, de las observaciones desarrolladas durante el curso de cada
sesién de arteterapia, como se ha evidenciado en el proceso arteterapéutico el

vinculo a todas las escalas.

6.4.1. Vinculo con el embarazo o bebé

En general, este grupo de mujeres, mantienen un vinculo muy precario con sus
bebés o embarazos. La aceptacion del embarazo y el desarrollo progresivo de un
vinculo materno primario, es un trabajo denso que la fundacion realiza con estas
mujeres y cuyos resultados se evidencian a largo plazo. En el taller de arteterapia,
en concreto, se trabaja este aspecto en cada una de las sesiones, con cada una de

sus peculiaridades, pensadas para perseguir tal objetivo.

En el proceso arteterapéutico, el vinculo precario con sus embarazos y bebés, se ha
evidenciado tanto en las obras como en el proceso creativo y los discursos de las
participantes. En muchas de las obras se hace visible la carencia de
representaciones plasticas que aludan a la maternidad como algo positivo que les
esta ocurriendo o que hagan referencia a sus bebés como prioridad en sus vidas. Es
el caso de Mujer 4, cuyo caso se expone mas adelante. En el taller, trata el tema del
embarazo, tanto en las obras como en el discurso, como algo que ha destruido su
cuerpo, su belleza y su juventud, haciendo visible el rechazo y mostrando cierta
superficialidad con respecto al tema. Es la participante que ha asistido a un mayor
namero de talleres, (sin embargo solo he tenido la oportunidad de ver al bebé en tres
cortas ocasiones). El caso de esta mujer es particular precisamente por el tipo de

vinculo que mantiene con su hijo.

En algun caso si se muestra un vinculo materno mas sélido, aunque con cierta
ambivalencia, en ocasiones, ya sea porque la propuesta les hacia reflexionar sobre
ello o porque las imagenes les sugerian cuestiones referidas a este aspecto, aunque
en la puesta en comdn no lo verbalizaban demasiado. No tienen un discurso en el
gue prime el tema del embarazo o de sus bebés como experiencia de crecimiento

personal interno. En algunos casos, los collages, no hablan de su identidad de
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madres, hablan de su identidad perdida, de su estética y su belleza desaparecida
durante el embarazo (Fig.41). En otro, se alude al crecimiento y la madurez después
de ser madres (Fig.3), lo cual muestra un vinculo mas afianzado; es la madre del
bebé que mas tiempo tiene, Mujer 5. El proceso creativo de Mujer 5 se ha visto
interrumpido en numerosas ocasiones por las demandas de su bebé. A veces se le
propuso que hiciera participe a su hija en el proceso de creacion, pero siempre
rechazaba cualquier propuesta. Hubiera sido interesante trabajar el vinculo madre-
hija desde la creacion de una obra conjunta. En el caso de esta participante, aunque
segun su psicoéloga ha sido un arduo trabajo, el vinculo entre ella y su bebé esta mas
estabilizado, esto lo deja ver en algunas de sus obras (Fig. 22, 27 y 29) donde trata
la maternidad como algo bello y como una cuestion que la ha hecho madurar y

crecer.

En otra obra donde se evidencia el vinculo madre-hijo aunque no como tema central
sino situado mas en la periferia (en la propia composicion del dibujo esta colocado
literalmente en una esquina reservando el centro del papel para representar la vida
profesional de la participante). Se trata del dibujo sobre la propuesta “Suefio un
dibujo” (Fig.40) donde debian hablar de sus suefios o metas en la vida.

En ocasiones se observa cierta motivacion en los procesos de creacidon que van
unidos a evidenciar un vinculo més positivo con sus bebés y embarazos. Es decir,
cuando se encuentran mas animadas, mas felices por algo que les haya ocurrido,
mas dispuestas a participar porgque les haya entusiasmado mi llegada o simplemente
porgue les atraiga la idea de trabajar con tal o cual material, se evidencia una
presencia del vinculo madre-hijo, o sea, la obra habla de sus bebés.

6.4.2. Vinculo con las compafieras

Las relaciones entre las comparfieras han sido, en términos genéricos, cordiales. Se
han tratado como buenas compaferas de piso, cumpliendo con las tareas del hogar
obligatorias y ayudandose en lo que pueden. Hay que decir que esta buena relacion
se ha evidenciado méas en unos caso que en otros. Es el caso de Mujer 3 quien fue
expulsada del piso de acogida por comportamiento improcedente y amenazante
hacia sus compafieras, con las que no tenia buena comunicacion. En el analisis de
Su caso veremos mas detenidamente como ocurre esto y lo contradictorio de este

hecho con la evolucion de su proceso arteterapéutico.
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En el transcurso de los talleres, se previo que, lo mas probable, y por ser el salon del
piso el espacio utilizado para realizar los talleres, los problemas de la convivencia
serian arrastrados al taller. Sin embargo, esto no ha ocurrido asi. Las historias sobre
las relaciones en la convivencia se han expresado libremente en el taller y han
evidenciado los vinculos desarrollados entre las participantes en su dia a dia con las
demas inquilinas del piso, sin embargo no se han dado situaciones conflictivas entre
ellas durante las sesiones. Aunque como se acaba de comentar, estos problemas no
han creado conflicto entre las usuarias en el transcurso de los talleres, si se podria
decir que el malestar de las participantes por la convivencia con Mujer 3, ha
repercutido en la disposicién de sus comparfieras a estar mas o menos receptivas a
la hora de participar en las actividades, durante algunas sesiones. El clima creado
por la mala conducta de Mujer 3 ha influido en el estado de animo que sus

compairieras traian al taller.

Al contrario que al inicio de la terapia, durante el desarrollo de ésta, y con la llegada
de nuevas participantes al taller, este ambiente de negatividad se fue difuminando
dando paso a la evidencia de relaciones mas sanas y complices entre las usuarias, a
actitudes mas flexibles y empaticas y, consecuentemente, a la fluidez del

funcionamiento de los talleres.

Aun asi se podria concluir en que las relaciones mantenidas entre ellas, aunque no
demasiado intimas, se han mantenido estables y positivas. Durante el desarrollo de
las sesiones este aspecto se ha visto reflejado a la hora de escuchar a sus
comparfieras (mas en unos casos que en otros) y en las conversaciones en el

transcurrir de las sesiones.

6.4.3. Vinculo con la obra

Exceptuando a dos de las participantes y mas en concreto a una de ellas, las demas
mujeres no han mostrado vinculo alguno con la obra. Se trata de Mujer 3, ella es la
gue mas evidencias ha mostrado con respecto al vinculo con la obra. Esto se ha
visto reflejado durante el proceso de creacion, en su forma de interiorizar estos
procesos Yy, sobre todo, en el hecho de querer conservar sus obras y guardarlas en
su habitacién, o, como en el caso del collage, colgarlo en la pared para que se vea
bien y tenerlo presente, consecuencias del valor que le otorga a su obra. Ademas es

la persona con mayor capacidad de verbalizacion de los procesos y una de las que
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ha mostrado mayor capacidad de simbolizacion tanto de los procesos como de las

obras resultantes de éstos, aprovechando el valor metaférico del lenguaje artistico.

Otra persona que también ha mostrado vinculo con la obra es Mujer 6, quien en mas
de una sesion preguntaba qué iba pasar con los trabajos que estaban realizando y

que si se los devolveria al finalizar la terapia.

Con respecto a las demas participantes, no han evidenciado concederle un lugar
privilegiado a sus obras. Una anécdota de Mujer 7 en concreto, muestra el precario
vinculo con su obra en el acto de sacar punta sobre una de sus creaciones, para no
ensuciar la mesa, se trata del mandala personal (Fig.63), una imagen que habla de

sus prioridades en la vida.

6.4.4. Vinculo con la arteterapeuta

Desde el inicio de la terapia, en el primer taller, se evidencia de manera muy clara,
gue el momento donde mas vinculo se crea, es en la puesta en comun, donde a
través de la escucha y el sostén se sienten mas seguras y se muestran mas

receptivas y participativas.

Todas nos colocamos en circulo, de manera mas cercana, cada una escucha
atentamente lo que cuentan sus compafieras a través de la obra y a través de su
discurso. Ellas nos cuentan y yo les hago una pequefia devolucién sobre lo poético
de su obra, sobre lo literal, sobre lo sugerente o lo enigmatico de los elementos que
ha colocado y cdmo lo ha hecho, y sobre si lo que cuenta se corresponde con como
lo hace y como lo refleja plasticamente en su trabajo. Mediante este momento de
intercambio se evidencia a través de las posturas y las expresiones, cOmo nos
relajamos, a través de sonrisas, de comentarios sobre lo cémodas que se han

sentido durante la puesta en comun.

A medida que la terapia evolucionaba, el vinculo terapéutico positivo que se creé al
inicio, se fue haciendo mas débil. Esto también se debid al hecho de que tres de las
mujeres salieran del piso, dos de ellas expulsadas por la fundacién debido al
incumplimiento de las normas. Todo esto cre6 un clima por el que el vinculo
terapéutico se vio afectado. Las mujeres del inicio de la terapia mostraron en todo
momento un vinculo muy ambivalente. Sobre todo en el caso de Mujer 5 quién

trataba de captar en todo momento mi atencion y cuando se la prestaba ofreciéndole
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algun material o comentandole si queria compartir algo con las demas, lo rechazaba.
Este hecho se evidencia en el acto de acudir al taller, aun haciéndole saber que no
estd obligada, que solo quiero ofrecerles un espacio donde se puedan expresar y
donde puedan sentirse comodas para expresar lo que les apetezca y con los
materiales que cada dia repletan la mesa del taller. Su actitud ambivalente se deja
ver en sus comentarios irénicos hacia las obras de las demas, desprestigiando su
valor, y al mismo tiempo haciendo saber que ella respeta ese espacio. En algunas
obras (Fig.14, 18 y 19) se puede ver como no ha cedido a participar con la propuesta
ofrecida, esto no querria decir nada si no fuera por la actitud indiferente que muestra
al inicio de los talleres. Me muestro empatica e intento comprender qué ocurre
interesdndome por ella, pero me hace saber que no le gusta el arteterapia y que no
quiere participar, entonces, intento entender sus razones y la dejo. En el momento
en que mi atencion se fija en la comparfiera, ella, presente en el taller en todo
momento como observadora, interviene constantemente en el proceso creativo de la
otra participante, interrumpiéndola. Conforme va transcurriendo y le sefalo que
entiendo que ella no quiera participar pero que el proceso de creacion debe

interiorizarlo cada una, ella, colabora y se pone a trabajar.

Con Mujer 5 y Mujer 4 tiene lugar un momento de bloqueo en el que las participantes
se muestran como anteriormente se ha comentado y es cuando mi intervencion se
basa en explorar estos tipos de apegos emergentes para encontrar una via de
acercamiento donde tuviera cabida la deteccion de las necesidades mas
apremiantes de las participantes y potenciar el vinculo terapéutico desde una
posicion muy flexible y empatica. A raiz de hablar con ellas y reencuadrar la terapia,
ofreciéndoles materiales innovadores como la fotografia, comienza el desarrollo de
un vinculo terapéutico mas positivo y consecuentemente una mejoria en la actitud de
las participantes a trabajar a través del material y las propuestas ofrecidas. En Mujer
5, esto se evidencia en la sesion de Fototerapia y fotocollage (Fig.30), obra que le
evoca un recuerdo de la infancia y la inspira a narrar un cuento de aquella época
(Fig.31).

Mas adelante conforme llegaban nuevas inquilinas y consecuentemente
participantes, el vinculo terapéutico fue haciéndose mas solido para el discurrir de

los talleres.
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Una de las personas que mas vinculo entabla conmigo es una de las ultimas
participantes que llega a la terapia. Se trata de mujer 6 quien en la Ultima sesion me
regalé el mandala que habia coloreado (Fig.61) y en cuya parte posterior habia una
nota de despedida para mi (Fig.65). Mujer 7 también establecié un vinculo

terapéutico cercano y de afecto, siempre me esperaba impaciente y sonriente.

6.5.EXPOSICION DE CASOS

Aqui se pretende exponer tres casos concretos que han llamado la atencion por los
tipos de vinculos desarrollados en el taller. Casualmente estas tres mujeres son del
grupo de inicio de la terapia, y las que han tenido la oportunidad de asistir un mayor
namero de veces al taller, a lo largo de la evolucién de los talleres han ido saliendo

del grupo, al mismo tiempo que otras se incorporaban.

6.5.1. Mujer 3
Marroqui, soltera, 23 afios, embarazada de siete meses y victima de violencia de

género y doméstica.

Llega a la fundacion derivada de un recurso de alojamiento para mujeres victimas de

violencia de género, del cual ella se va de manera voluntaria.

Denuncia al padre del nifio, por las situaciones de violencia y malos tratos que habia
sufrido, durante un par de afios. Ya en el piso de acogida, le llega la resolucion no

favorable para ella, dado que no imputan a su ex pareja.

La relacion con su padre es vivida con mucha conflictividad, ella lo define como una
persona muy tradicional y rigida de cara a su propia cultura (verbaliza haber sufrido
malos tratos en el seno familiar). La relaciébn con su madre, si bien la plantea como
cercana, y de hecho sefala en varias ocasiones la necesidad de contactar con ella,
no cuenta con su apoyo real, de cara a su situacion de pareja y su embarazo

verbaliza “ella siempre esta del lado de mi padre, le cuenta todo a él”.

Como se puede comprobar esta usuaria presenta una biografia plagada de
relaciones complicadas que recibe de su entorno mas proximo, carece de vinculos
fuertes y solidos, esta circunstancia va a influir en la situacion actual en la que se

encuentra y su malestar se ha visto reflejado en la convivencia con sus compafieras.
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Esta persona so6lo acude en tres ocasiones al taller, ya que es expulsada del piso de
acogida por el comportamiento amenazante hacia las demas usuarias;
paradojicamente, es una de las participantes que tiene mayor transferencia positiva
hacia mi. El contexto arteterapéutico no se ve afectado por esa actitud destructiva
gue mantiene en la convivencia con las demas mujeres del piso. Es uno de los
casos que mas llama la atencidn precisamente porque representa caracteristicas

importantes con respecto al tema central de esta investigacion.

En una de las reuniones con la psicéloga del centro, me hace saber que, Mujer 3 no
esta dispuesta a recibir psicoterapia para tratar su problematica. En este encuentro,
exponiendo el material surgido en los talleres con esta participante, se deduce que la
terapia a través de la préactica artistica puede ser un recurso muy eficaz para ella,

quien recibe los talleres de arteterapia de manera muy positiva.

La préactica del arte fomenta el desbloqueo del proceso creativo y contribuye al proceso del
equilibrio intelectual y emocional de las personas. Por su caracter no verbal resulta eficaz al

abrir nuevas vias de comunicacién para que el inconsciente se exprese y la persona

encuentre un mayor sentido a sus emaociones y a sus acciones. (L6pez y Martinez, 2006:122)

Ella misma comenta que le ha resultado util trabajar aspectos de si misma a través
de los materiales y las propuestas ofrecidas, le agrada la practica artistica. Al
comienzo de la terapia, en la primera sesidon se muestra desconfiada y poco
dispuesta a dar de si, rompe el encuadre llegando tarde y poniéndose a comer
dentro del espacio del taller, el comedor. Es ella misma quien en la puesta en comun
verbaliza que se ha ido encontrando mejor conforme discurria la sesién y le ha

resultado positivo hablar de si misma a través de la técnica del collage.

En su primera obra para la propuesta “Collage-presentacion” (Fig.1), predomina el
uso de la palabra. Palabras y frases recortadas o recompuestas por ella, mensajes
con los que se define. Cosas que son importantes para ella en la vida, como tener
pareja cuando vas a tener un hijo, que te aporte seguridad y proteccion en esta
etapa tan importante. Habla de sus relaciones y del trauma de una persona que le

rompe el corazon, lo cuenta con resentimiento.

Desde esta primera sesion Mujer 3 muestra un fuerte vinculo con su obra. Quiere
guardarla, le gustaria conservarla y la coloca en la pared del salon bien visible. Esta

orgullosa de su trabajo.

50



En la segunda sesion es la que llega primero. Esperandome me recibe con una
sonrisa. Esto se interpreta como una evolucion favorable en el vinculo terapéutico,
de la primera sesion a la siguiente ha habido un cambio considerable, en sus formas

y su conducta.

En este taller trabajamos con el valor trascendental de una caja de carton. Se
encuentra muy motivada y participativa. Tiene capacidad de decision para elegir los
materiales con los que decorar su cajita de cartén. Elige un mandala (Fig.11) porque
su estética le recuerda a la traceria arabe, le remite a sus raices. Esta participante
interioriza el proceso de creacion de manera evidente con cada detalle. Es
cuidadosa en la eleccion del material, de las formas, de los colores, todo esto se
refleja durante la sesion en su actitud, concentrada en su actividad y en sus
comentarios sobre la practica artistica. Siempre hace referencia a lo agradable que
le resulta realizar este tipo de actividades plasticas. A la hora de compartir la
reflexion sobre la experiencia de creacion durante el taller, muestra facilidad para
aprovechar el valor metaférico de lenguaje artistico y expresa con facilidad la
simbologia que para ella tiene cada elemento de su trabajo o cada instante del

proceso desarrollado.

En esta segunda obra, “Caja-joyero” (Fig.6), realizada en dos sesiones continuas, es
la Unica que la termina, que la pinta por dentro, y que guarda un objeto en su interior.
Estuvimos reflexionando, en la sesion anterior sobre el valor de la caja y el valor de
una joya y se les pidié que durante la semana pensaran qué querian meter dentro de
la cajita que ellas consideraran valioso. Mujer 3 es la Unica que termina la obra,
guardando una pulserita dentro sobre un soporte que resuelve estética y
técnicamente bien. También es la Unica participante que se atreve a hablar y a
compartir su experiencia. Nos cuenta que el objeto que ha guardado dentro de la
caja signific6 mucho para ella y que siempre lo llevaba encima, pero que ahora
habia dejado de tener ese valor y con esa caja habia encontrado el sitio donde
colocar la pulsera. Comenta que realizar esa obra ha significado mucho para ella,
gue acaba de cerrar una herida al haber encontrado un sitio para guardar ese objeto
que le traia tantos recuerdos, dolorosos para ella.

Mujer 3 ha conseguido transformar un recuerdo en una nueva imagen a través del

proceso contenedor que le ha ofrecido la creacion artistica, a través de una cajita de
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carton a la que le ha dado vida y que ahora le permite mirar ese recuerdo doloroso

desde otra perspectiva.

Es paradojico pensar en el proceso arteterapéutico desarrollado por esta participante
en solo tres sesiones y su expulsion del piso de acogida. En las sesiones de
arteterapia se convertia en una mujer nueva, alegre, sensible y empatica, reflexiva y
participativa donde sus cargas negativas se canalizaban a través de la obra y del
didlogo con los materiales; en cambio, la situacion real que estaba viviendo, no le

permitian traducir estas vivencias simbolicas del taller en una conducta real.

6.5.2. Mujer 4

Ecuatoriana, 28 afos, soltera, acaba de tener un bebé de un mes, experiencia que la
mantiene sumergida en una actitud muy apatica en general. Siente rechazo hacia su
embarazo incluso en el momento del parto no colabora haciendo saber a las
personas que la estan atendiendo que quiere urgentemente que le quiten “eso” de

encima.

Segun la psicéloga, Mujer 4, mantiene una dependencia emocional absoluta del
padre del bebé, quién actualmente tiene pareja y quién de la manera que se ha
guerido hacer cargo de la situacion, ha sido pagando el alquiler de una habitacion en
piso compartido para ella y el bebé. Es por esta razén por la que Mujer 4 abandona
el piso de acogida después de tres meses asistiendo al taller de arteterapia.

Segun las educadoras del centro, en general, mantiene un vinculo precario con su
bebé, durante la terapia esto se manifiesta en el hecho de no traer al bebé a la
sesiones dejandolo solo en la habitacion, en ocasiones no atiende a los llantos de su
bebé, manteniéndose muy distante en el hecho de no cogerlo de la cuna y
evidenciando un fuerte rechazo emocional. Suele presentar una actitud insegura y
hermética en cuanto a que no permite que nadie le haga sugerencias de ningun tipo

con respecto a los cuidados del bebé.

Esta participante, no mantiene vinculo alguno con su propia madre. Sin embargo
idealiza esta relacidbn comentando constantemente y haciendo alusion a esto en
varias obras representando a su familia, su casa de la infancia con las puertas rojas

(Fig.17) y representando la granja de su familia en su pais (Fig. 37), comenta que si
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ese embarazo lo hubiera vivido cerca de su madre, lo hubiera vivenciado como algo

positivo, ya que en un principio quiso dar al bebé en adopcion.

Esta participante se ha caracterizado por la precariedad en el vinculo con su bebé
de dos meses. Desde el comienzo de la terapia, en la primera sesion, “Collage-
presentacion” (Fig.2), muestra una actitud apatica con respecto a todo y en su
presentacion solo habla del estrés que le esta provocando haber tenido un bebé y
del poco tiempo que tiene para cuidarse y relajarse; desde que dio a luz hace dos
meses se encuentra fea, se siente mal por verse con unos kilos de mas, de lo cual
culpa a su embarazo. En la obra refleja esto de manera muy literal, recorta la
palabra estrés y un sofa, ademas escribe la palabra moda y recorta la imagen de un
pantalén, todo ello colocado en una esquina, sin atisbo de reflexion creativa alguna

sobre la composicion.

Tan solo hace referencia a su bebé en dos obras, en una de ellas, “Caja-joyero”
escribe el nombre del bebé, argumentando que para ella su hijo es una joya (Fig.13).
En este sentido su manera de relacionarse con su bebé es ambivalente, por un lado
rechaza el contacto mas basico con su bebé y por otro lo siente como una parte muy
valiosa de ella. En la otra, lo representa con toda su familia. Se trata de una de las
obras realizadas en la propuesta “Imagenes internas”. Al comienzo de esta actividad
se le pide que reflexione sobre la palabra que le pondria a su estado de animo,
responde que “Desanimada”, pero lo expresa de sonriendo y alegre, con una actitud
muy irénica y en tono de burla. Le sefalo que la contradiccion de lo que dice con
como lo dice. Le cuesta mucho ponerse a trabajar y cuando se decide me hace
saber constantemente que lo hace por obligacién y por aburrimiento. Yo intento
ayudarla en la medida de lo posible a que intente representar esa emocion de
desanimo en una obra. Acaba dibujando circulos tomando como plantilla un CD. A
través de la reflexidbn sobre qué es para ella estar asi, con qué color lo identificaria,
con qué forma, ofreciéndole todo el material posible a su disposicion y toda mi
atencion y comprension. Consigue realizar una obra (Fig.16) que significa
“Desanimada” representado con circulos, los cuales identifica con el vacio y la nada.
En su segunda imagen interna, cuyo tema a representar es el sentimiento
contrapuesto al anterior, se intenta poner en situacion de como estaria ella si

estuviera “Animada”, se representa en su pais junto a su familia (Fig.37).
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Esta participante hace referencia en el proceso creativo y en las obras resultantes, al
embarazo como algo destructivo para ella, esto se comprueba en que en las obras y
discursos hacen referencia a la belleza como algo que ha perdido, algo que no
pueden recuperar mientras tengan que atender al bebé. Belleza entendida como
identidad, trata el concepto de identidad de una manera muy superficial, refiriéndose
a la estética y al aspecto fisico. En la propuesta “La identidad a través de las
mascaras” (Fig.41), vuelve a hacer referencia a la estética, nos muestra una foto de
cuando ella era como le gustaria volver a ser, una imagen de 2008. Haciendo

referencia a que le gustaria recuperar esa parte de ella, su belleza fisica.

En el proceso arteterapéutico de Mujer 4, ha estado muy presente la actividad de
colorear mandalas. Este interés comenz6 por el hecho de cumplir con los talleres y
conmigo, para cumplir con las normas del centro. El primero (Fig.15) se lo toma
como una actividad sencilla que no le requeria mucho esfuerzo, lo colorea rapido y
sin pensar, hablando conmigo durante la actividad, sobre su vida. Es curioso como,
a través de la escucha, la compresion y el sostén de su actitud apatica, su desgana,
y al mismo tiempo, de confrontacion con su actitud irénica y de burla con respecto a
lo que yo le ofrecia como razon para activar todos sus mencanismos de defensa, la
actividad de colorear el siguiente mandala, se convierte en un proceso mas
relajado, parandose a pensar en como se colorea y haciendo referencia a cuando
aprendié a colorear en el cole. Hay una gran diferencia entre el mandala
anteriormente mencionado y el posterior (Fig.20), en cuanto a plasticidad y técnica.
Este ultimo mandala decide colorearlo cuando se le ofrece como nuevo material la
fotografia, en el que pudiera ver un interés por hablar de ella misma a través de la
expresion artistica. Mujer 4 no esta dispuesta a fotografiarse, no se acepta a ella
misma, esta acomplejada con su fisico, por eso rehlye el material ofrecido y decide

colorear un mandala que la hace sentirse mas segura.

Debido a que en la siguiente sesion la actividad prevista fue trabajar con las
fotocopias de las propias fotos realizadas en el taller de fototerapia, y que Mujer 4 no
la habia realizado, decidi llevarle las fotocopias en blanco y negro de dos mandalas
gue habia coloreado en sesiones anteriores. Le agradé el hecho de ver su
produccion en ese formato y de que le hubiera ofrecido ese material, esto se
evidencio en que su actitud positiva y en el hecho de no tener que hacerme ver,

como en cada sesion, su aburrimiento hacia este tipo de actividades. En este caso
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se podria considerar que el vinculo terapéutico que se cre6 a través de la
exploracion de sus necesidades mas apremiantes mediante la escucha, esto hecho
dio lugar al paso de lo destructivo a lo constructivo. Desde mi punto de vista fue la
obra en la que expresa mayor capacidad creativa y reflexiva. No solo realiza un
collage, sino que interviene con rotuladores sobre la obra y realiza un dibujo que le
ha inspirado la propia composicion de recortes de mandalas que ella misma ha
creado (Fig.32).

7. CONCLUSIONES

A lo largo de toda la investigacion se ha evidenciado la esencia basica e inherente a
la actividad artistica como terapia, de conceder un espacio, un intervalo, un tiempo,
un lugar para las relaciones, favorecedor de lazos, de uniones, de vinculos plagados
de significados y de significantes, de contenidos y de continentes. El espacio
arteterapéutico favorece la creacion de vinculos positivos. Positivos en el sentido de
ofrecer a la persona que se adentra en este espacio, descubrir partes de si,
descubrirse en nuevas relaciones y conocer partes inéditas e inconscientes y

dificiles de reconocer y de integrar con el todo que nos constituye.

Este espacio potenciador de relaciones, concede al arteterapeuta la virtud de guia y
acomparfante de la persona que transita su interior en un recorrido lleno de
confrontaciones con uno mismo, de subidas y bajadas, de incertidumbres y al mismo
tiempo de respuestas. Esta relacién entre el usuario y el arteterapeuta, no tendria
sentido sin la obra como metafora de esa propia relacion, como producto de un
vinculo terapéutico que da lugar a que el usuario se piense en términos creativos, se
imagine a través del material y se descubra en una obra artistica plastica, cuya
interpretacion misma va ligada al propio vinculo terapéutico. Lo que le da sentido a la

obra es la relacion entre su creador y el arteterapeuta.

Una cuarta idea importante es que el trabajo arteterapéutico se realiza también a través de la
relacion; el famoso triangulo terapéutico: paciente-obra-arteterapeuta. Por supuesto que la
sola realizacion del trabajo artistico puede resultar por si sola terapéutica (...) pero el
terapeuta debe adquirir competencias que le permitan establecer esa triple relacion; con todo
lo que esa relacidn genera (...) entre ellas la empatia, la capacidad de asociacion la fluidez
cognitiva (...) y la fluidez emocional (...) y la capacidad de interpretar significaciones muy
condensadas y muy frecuentemente extremadamente abstractas, procesuales, difusas,
ambiguas, que trasmiten la obra y/o el paciente en su forma de trabajar (o de inhibirse) y en el

contexto y momento de su proceso(Barragan, 2006:21).
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Y al mismo tiempo, lo que le da sentido a la relacion terapéutica, es la obra como

mediador.

El objeto artistico en contexto terapéutico tiene una funcion como objeto de mediacién con el
que el paciente (o cliente o usuario) y terapeuta debe trabajar la relacion terapéutica
(Barragan, 2006:32).

En el espacio ofrecido a las Mujeres de Fundacion Madrina, han cabido relaciones a
todas esas escalas que mencionamos, caracteristicas del contexto arteterapéutico,
pero ademas, desde un proceso de creacion interna que en si alberga lo méagico de
la union carnal, el vinculo de sangre entre una madre y un hijo; a una mujer, dentro
de este contexto, “la maternidad le entrega una gran fuente de creatividad, logra una
apertura emocional dentro de un periodo lleno de cambios vy le da fuerzas para

enfrentar la situacion salir adelante.”(Grosser, 2007:69).

Las historias de estas Mujeres han dejado que conozcamos la importancia de las
relaciones en nuestras vidas, los vinculos duraderos y verdaderos de los que a
veces carecen la biografia de estas futuras madres y que tristemente en ocasiones
salpican a sus propios hijos. EI mismo desamparo en el que se encuentran, conlleva
al abandono de sus bebés, al rechazo emocional y afectivo y a no concederles el
lugar que merecen, y del que también ellas fueron merecedoras. La carencia de
modelos de estas futuras madres se evidencia en la falta de la expresion de amor

hacia sus hijos.

Al hilo del concepto de transferencia intergeneracional de los estilos de apego,
convendria mencionar la importancia de incluir el proceso arteterapéutico como
experiencia fundamental que reconstruya los modelos representacionales por los
gue estas madres van a guiar sus relaciones con sus propios hijos. Interrumpir la
activacion de estos modelos internos activos en una nueva vinculacion con sus hijos,
y con su entorno en general, a través de un proceso creativo donde la mujer pueda
restablecer la vision objetiva de sus relaciones. Los vinculos que emergen en el
espacio simbolico que ofrece el espacio del taller de arteterapia, pueden hacer que
el curso de las relaciones poco favorables con las que suelen vivir estas mujeres,
cambie a través de la traduccion de estos vinculos por otros reales; ver nuevas
posibilidades de relacionarse en el contexto arteterapéutico concede a estas mujeres

embarazadas la posibilidad de conocer nuevas formas de relacionarse en su vida
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cotidiana, nuevas formas de mirarse a si mismas, de reconocerse en sus propias
obras, en su relacién con éstas, en su dialogo con el material artistico y en su
relacion con la arteterapeuta. Reconocer y descubrir nuevas formas de relacionarse
en este espacio simbdlico, favorece la transformacion de las pautas de
comportamiento reales a la hora de establecer sus relaciones. Los modelos internos
activos se pueden reelaborar a travées de la vivencia de acontecimientos que
provoguen su cambio y la experiencia arteterapéutica puede ayudar a que este
cambio tenga lugar a través de la elaboracién de nuevos estilos de apego, que les
aporten la seguridad de la que carecen, y los cuales van a transmitir a sus hijos. En
la elaboracion de estos nuevos modelos representacionales, van a influir ademas
diversos factores contextuales e individuales, por esto mismo, ofrecer un nuevo
contexto, arteterapéutico, puede ayudar a iniciar un proceso donde tenga cabida la
reelaboracion de los modelos internos activos implantados en su infancia y en su

adolescencia y que ahora en la adultez transmiten a sus hijos.

A lo largo de esta experiencia practica con este grupo de Mujeres se ha hecho
necesario abarcar esta problematica, de reconstruir esos modelos y de reparar ese
dafio cubriendo las carencias vinculares, modificando patrones implantados. El
contexto arteterapéutico es un lugar ideal para trata de desmontar esas estructuras,
producto de historias de relaciones que han hecho a estas mujeres indefensas y
vulnerables ante la situacién que les acontece. El proceso arteterapéutico ha dejado
aflorar esas estructuras en las formas de relacionarse, mecanismos defensivos que
quieren impedir que otra relacion les haga dafo. Por esta razébn no ha sido
demasiado facil establecer un vinculo fuerte con estas personas, ya que no te dan
lugar a que esto ocurra en el poco tiempo del que se ha dispuesto para elaborar el
proceso arteterapéutico.

Restablecer la propia imagen de cada mujer para que la reconstruccioén de la imagen
de la maternidad tenga lugar es objetivo primordial con este colectivo, donde como
se comprueba con sus obras y sus procesos creativos, suelen aceptarse muy poco a
si mismas, y suelen reconocerse casi hada en la imagen de madre. Para que el
vinculo madre-hijo se desarrolle de una manera sana, primero tiene que poder

aceptarse a si mismas como personas y como madres.
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Descubrir los recursos que les hagan llegar a este punto de crecimiento personal, ha
sido la cuestion que se ha trabajado desde el vinculo arteterapéutico y desde la obra

como nexo en esta relacion.
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ANEXOS

IMAGENES

Fig.1. Mujer 3. “Collage-presentacion”. Fig.2. Mujer 2. “Collage-presentacion”
Sesién 1 Sesion 1.

Fig.3. Mujer 5. “Collage-presentacion”. Sesion 1.

Fig. 4. Mujer 2. Mandala. Sesién 2.
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Fig. 5. Proceso de creacion “Caja-joyero”. Fig.6. Mujer 3. Proceso de creacién Caja-
Sesion 2. Joyero”. Sesion 2.

ll'l-\]h‘ PR

Fig.7. Mujer 5. Proceso de creacién “Caja- Fig. 8. Mujer 5. “Caja-joyero”. Sesion 2.

joyero”.Sesiobn 2.

Fig.9. Mujer 5. “Caja-joyero”. Sesién 3. Fig.10. Mujer 5. “Caja-joyero”. Sesion 3.
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Fig.11. Mujer 3. “Caja- Fig. 12. Mujer 2. “Caja-joyero” Fig. 13. Mujer 4. “Caja-joyero”.
Joyero”. Sesion 3. Sesioén 3. Sesion 3.

N

Fig.15. Mujer 4. “Mandala”. Sesion 4
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Fig.16. Mujer 4. “Imagenes internas I: Fig.17. Mujer 4. “Imagenes internas I:
Desanimada” Sesion 5. Animada”. Sesion 5.

Fig. 18. Mujer 5. Proceso arcilla. Sesiéon 5 Fig.19. Mujer 5. Figura femenina.
Sesion 5

Fig.20. Mujer 4. “Mandala”. Sesién 6
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Fig.21. Mujer 5. “Parte de mi cuerpo que mas me gusta”.
Sesion 6

Fig.22.Mujer 5. “Madurez”.Sesién 6

Fig.23. Mujer 5. “Un gesto”. Sesién 6

Fig.24.Mujer 5. “Infancia”.Sesion 6.

Fig.25. Mujer 5. “Soy pensativa”. Sesion 6
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Fig. 26. Mujer 5. “No me gustan...”. Sesién 6

Fig.27 “Madurez” Fig.28 “Cémo me gustaria ser” Fig.29. “Vejez”

Mujer 5. Sesion 6

Fig. 30. Mujer 5. Fotocollage. Sesion 7
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Fig.31. Mujer 5. “Palabras de caramelo”. Sesién 7

Fig. 32. Mujer 4. Fotocollage. Sesién 7

Fig.33. Mujer 5. Mural. Sesi6n 8 Fig.34. Mujer 5. Proces mural. Sesion 8
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Fig.35. Mujer 5. Proceso mural. Sesion 8 Fig. 36. Mujer 5. Mural. Sesion 8

Fig. 37. Mujer 4. Mural. Sesion 8 Fig.38. Mujer 4. Proceso mural. Sesion 8

Fig.39. Mural . Sesion 8
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Fig.40. Mujer 6. Suefio un dibujo. Sesién 9

Fig.41. Mujer 4. La identidad a través de las méascaras.Sesion 10

Fig.42. Mujer 7. La identidad a través de las méascaras.Sesion 10
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Fig.43. Mujer 6. La identidad a través de las méascaras.Sesion 10

Fig.44. Mujer 6. Autorretrato collage.Sesién 11

Fig.45. Mujer 7. Autorretrato collage.Sesién 11
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Fig.46. Mujer 8. Autorretrato collage.Sesion 11

Fig.47. Mujer 7. “Imagenes internas II: Sola” Fig.48. Mujer 7. “Imagenes internas Il:
Sesion 12 con mi madre”. Sesién 12

Fig.49. Mujer 6. Intervengo sobre mi propio retrato. Sesién 13
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Fig.51.Mujer 7. Proceso de creacion arcilla. Sesién 14
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Fig.52. Frida Kahlo (1907-1954). Fig.53. Mujer 7. Sesion 15

1 de

e

Fig.54. Frida Kahlo. Diario. Fig.55. Mujer 6. Sesion 15

Fig 56. Mesa de taller. Mandalas. Sesion 16
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Fig.58. Mujer 6. Mandala personal. Sesion 16

u

Fig.59. Mujer 7. Mandala personal. Sesion 16 Fig.60. Mujer 7. Proceso de creacion. Sesion 16

Fig.61. Mujer 6. Mandala. Sesion 17 Fig.62. Mujer 7. Mandala. Sesion 17.
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Fig.63. Mujer 7. Sesion 17

Fig.65. Mujer 6. Sesion 17
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