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❚ Isabel Gallardo Ponce

Los profesionales especiali-
zados en salud mental, mi-
gración y transculturalidad
deben recibir formación pa-
ra atender la demanda psi-
cológica de los inmigrantes,
que suele producirse por un
proceso de reagrupación fa-
miliar, según ha explicado a
DM Eduardo Brik, presiden-
te de la Asociación Española
de Estudios Migratorios y
Psicoterapia Transcultural.

La agrupación familiar
engloba el periodo de tiem-
po desde que se inician los
trámites legales para traer al
país de residencia a la fami-
lia que aún vive en el de ori-
gen, y se prolonga durante
la integración en el país de
acogida. Los problemas psi-
cológicos más frecuentes
que aparecen son incerti-
dumbre por la decisión, cul-
pa por la separación, temo-
res y dificultades ante el re-
encuentro, problemas para
adaptarse de nuevo al papel
de padre y rechazo hacia los
padres. "Muchos son adoles-
centes que han vivido varios
años sin sus padres y se han
educado bajo unas pautas
sin normas, o por el contra-
rio, con un exceso de rigi-
dez". También pueden surgir
problemas en los estudios,
variabilidad en los estados
de ánimo y trastornos del
comportamiento. Para evi-
tarlos, la asociación, con la
colaboración de la Funda-
ción Pfizer, ha puesto en
marcha el Programa de Inter-
vención Transcultural Psicoso-
cial y Psiquiátrica a mujeres y

INMIGRACIÓN TERAPIAS CON GRUPOS DE APOYO SOCIOEMOCIONAL Y PSICOEDUCATIVO

La Asociación Terapias Sin Fronteras realiza un
programa de intervención psicológica y trans-
cultural para mujeres y familias inmigrantes

que afrontan un proceso de reagrupación fami-
liar, que puede producir depresión, ansiedad,
conflictos de pareja o fracaso escolar.

➔

Psicología transcultural para
favorecer la reagrupación

Sesión de terapia grupal realizada por Fidel Hernández, terapeuta de la asociación.

Eduardo Brik.

familias inmigrantes en proce-
so de reagrupación familiar.
Su objetivo es diagnosticar y
proporcionar tratamiento
psicológico a los inmigrantes
que muestren sintomatolo-
gía derivada del proceso de
reagrupación para prevenir
situaciones de riesgo.

Adaptación
"Las condiciones de reagru-
pación en la mayoría de los
casos no son las más idó-
neas, y de ahí los problemas
que originan. Hay que con-
templar que el duelo migra-
torio hay que procesarlo y es
parte de la adaptación, espe-
cialmente al romper el vín-
culo con los familiares que
se han ocupado de los meno-
res en los países de origen".
También pueden producirse
problemas entre las parejas
que no se adaptan porque "la
aculturización en el país es

diferente respecto al que lle-
ga y al que vino antes". Las
diferencias entre los miem-
bros de la pareja y los cam-
bios en sus papeles sociales
pueden degenerar en mal-
trato psicológico, en amena-
zas o en violencia.

La psicoterapia transcul-
tural ayuda a abordar los

problemas de la inmigra-
ción desde la aculturación,
la integración y el deseo de
integrarse. Esta disciplina
"bebe de la terapia familiar
sistémica, de elementos de
la psicología autóctona, de
los modelos estratégicos y
de la terapia comunicacio-
nal y en red, y los integra
dando una relevancia al te-
ma cultural. Se trata de un
modelo que permite abor-
dar al individuo desde el
ángulo cultural y contex-
tualizándolo en el entorno
más próximo". Así se reali-
zan terapias familiares, de
pareja, y grupales en las
que se les psicoeduca en los
procesos inherentes del es-
trés, de la aculturación, de
la migración y de la reagru-
pación. Al incorporar la
idea cultural se cuenta con
otra perspectiva del proble-
ma y se buscan soluciones.

ENFERMEDADES RARAS EXPONE LAS CARACTERÍSTICAS PRINCIPALES DE LA PATOLOGÍA

Un manual de preguntas y respuestas sobre Huntington
para aumentar el conocimiento tras el diagnóstico
❚ Redacción

La Enfermedad de Hunting-
ton es una patología rara y
su prevalencia en España se
aproxima las 4.000 perso-
nas. Además, más de 15.000
están en riesgo de haber he-
redado el gen que desenca-
dena la enfermedad. Entre
sus síntomas, destacan las
alteraciones motoras -pérdi-
da de movilidad y corea-, los
trastornos cognitivos -pérdi-
da de la función mental- y
los psiquiátricos -pérdida de

la estabilidad emocional-. Se
trata de una patología neu-
rológica rara que pertenece
al grupo de las demencias
primarias y consiste en un
trastorno hereditario que
degenera progresivamente
el sistema nervioso central,
y suele debutar entre los 35
y los 50 años.

Para mejorar el gran des-
conocimiento que existe so-
bre la patología se ha publi-
cado la guía Preguntas y res-
puestas sobre la Enfermedad

de Huntington, en la que,
con una batería de más de
70 preguntas, los pacientes
pueden conocer todos los
aspectos relacionados con
esta enfermedad.

"El libro recoge temas tan
importantes como las carac-
terísticas principales de la
patología, los síntomas, la
genética y la herencia, el
diagnóstico, los tratamien-
tos, la calidad de vida y los
servicios existentes de ayuda
a las personas afectadas", ex-

plica Justo García de Yébe-
nes, jefe de la Unidad de En-
fermedades Neurodegenera-
tivas del Hospital Ramón y
Cajal.

El manual, realizado por
la Asociación Corea de Hun-
tington Española con la co-
laboración de UCB Pharma,
tiene el objetivo de ser un li-
bro de consulta con infor-
mación útil y práctica para
ayudar a los pacientes a
afrontar el diagnóstico de
esta enfermedad.

PSIQUIATRÍA ENFERMOS MENTALES GRAVES

La fiabilidad en el entorno
familiar es clave para el
proceso de rehabilitación
❚ Juan Larrakoetxea Bilbao

"La familia, para bien o pa-
ra mal, siempre está impli-
cada en todo lo que nos
pasa". Así de contundente
se mostró José María Aye-
rra en el marco de las Jor-
nadas Europeas de Grupo
Multifamiliar organizadas
por Avances Médicos S.A.
(AMSA) que se han cele-
brado en la Universidad de
Deusto, en Bilbao.

El psiquiatra navarro,
junto con Norberto Mas-
caró, director médico ex-
trahospitalario de AMSA,
fue el artífice de la implan-
tación de las terapias mul-
tifamiliares en España.

El experto aseguró que
"desde hace concretamen-
te 30 años hemos asistido
a un profundo cambio,
puesto que antes sólo exis-
tía el hospital psiquiátrico
tradicional, como institu-
ción total, que excluía a las
personas con problemas
mentales y las separaba de
la familia, con la situación
dolorosa que esto provoca-
ba para todos".

"Poco a poco empeza-
mos a entender que el hos-
pital psiquiátrico tradicio-
nal no era el instrumento
adecuado; era más un in-
conveniente que una posi-
bilidad". Es entonces cuan-
do "una serie de personas
introducidas en el psicoa-
nálisis, con una visión de
entendimiento, del enfer-
mar del ser humano dife-
rente, se plantearon dar
una oportunidad en las
instituciones públicas que
fuese más allá de la biolo-
gía, y de los psicofárma-
cos, incluyendo la psicote-
rapia en los tratamientos",
explicó Ayerra.

"En un servicio psiquiá-
trico de reciente creación,
entonces denominado
área experimental Uribe-
Kosta, que se trataba de
una institución extrahos-
pitalaria y comunitaria, es
en la que empezamos a in-

cluir la psicoterapia de for-
ma cotidiana, comenzan-
do por modelos individua-
les y pasando a modelos
familiares, grupales y mul-
tifamiliares, además de
trabajar con otras institu-
ciones de nuestra área",
añadió.

Importancia de la familia
En este sentido, Ayerra ex-
plicó que comenzaron con
un modelo familiar indivi-
dual, pero poco a poco in-
trodujeron la diversidad de
familias en un contexto
multifamiliar. El conferen-
ciante opina que "el deve-
nir de un paciente depen-
de del devenir de las per-
sonas que lo acompañan".
Por ello en estos grupos "la
experiencia positiva de un
individuo se pone al servi-
cio de todos los demás, ge-
nerando un contexto de
solidaridad importante".

Por otra parte, el psi-
quiatra navarro indicó que
resulta fundamental que
los pacientes vuelvan a in-
cluirse en las redes socia-
les perdidas en el proceso
de sufrimiento. En este as-
pecto, recalcó que "el con-
texto es fundamental en la
recuperación de una per-
sona; un contexto social
de fiabilidad y acompaña-
miento irá transformando
al enfermo en una persona
menos aislada y dolorida, y
más solidaria", aseguró.

José María Ayerra.

FECMA Y SAMSUNG DONAN A GEICAM 50.000
EUROS PARA PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN

El Grupo Español de Investigación en Cáncer de
Mama (Geicam) ha recibido de la Federación
Española de Cáncer de Mama (Fecma) una
donación de 50.000 euros para la realización de
dos proyectos de investigación. Un porcentaje de
las ventas del terminal J700, especialmente
diseñado para la campaña europea de la compañía
en 2008 a favor de la lucha contra el cáncer de
mama, fue donado por Samsung España a Fecma,
que ha decidido compartirlo con Geicam.
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