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Prefacio

El presente manual se dirige en especial a todos aquellos colegas que trabajan activamente
en e tratamiento de nissos(as) y adolescentes que han sido v ctimas de abusos sexuales. Se
entiende como un aporte a los que en su trabgjo d a ad a se encuentran confrontados con las
innumerables ya menudo profundas secuelas que han dejado en 10s niaaos estas experiencias
traum/Eticas.

Adem/Es constituye un aporte a la discus n imparcid y especializada orientada a
esta problem/Atica Slo un debate objetivo puede ayudar a que el tema de los ataques
sexuales infantiles obtenga un reconocimiento global y que sea comprendido como un
problema social serio. Informaci n y una explicaci n satisfactoria orientadas a la opini n
podblica sobre este tema, podr an aportar al mejoraniento de la protecci n de los nissos en €
mareo de un trabajo preventivo.

Tambi@n este manual se entiende como una introduccin y ayuda pr/Aectica a los
colegas que trabgjan en esta tem/Atica, como compleranto a los m@todos de tratamiento
conocidos ofreci@ndoles tdcnicas que permiten una rayor efectividad en e tratamiento y a
su vez hacer accesible a los interesados estos m@talos de tratamiento innovadores, que han
sido probados en la prAEctica exitosamente en Chile.

Sobre el origen de cada una de las t@dcnicas se pue sesslar que se harealizado una
recolecci n de ellas, provenientes de diferentes di sciplinasy que han sido obtenidas a travds
del trabgjo prActico realizado durante varios aseos.Los dos puntos temAEticos mAES
importantes se ubican en e Area de las ciencias edcativas psicosociales y asmismo en
FEreadel tratamiento orientado alo corporal.

La mayor parte de los gercicios se desarrollaron y aprendieron en € transcurso del
trabajo prAEctico, en cada uno de los perfeccionamiatos y en e intercambio con colegas.
Todas las dem/Es tdcnicas provenientes de otras displinas han sido provistas de su
correspondiente fluente bibliogr&fica.

Quiero agradecer a los j venes del grupo juvenil CA D Chacabuco (Centro de
Atenci n Diurna) por haber aceptado que se tomaran fotograf as durante los encuentros
grupales paralailustraci n de algunas tdcnicas.

Agradezco adem/ZEs a organismo CIM (Centrum flir intrnationale Migration und
Entwicklung) por su apoyo, €l cual gracias a su financiamiento hizo posible la realizaci n
de esta publicaci n.

Christa Fietz



Parte A

1. Introducci n

Los resultados y experiencias entregados en este manual reflejan e producto del
trabgjo prAEctico y te rico desarrollado durante aaas. Esta metodolog a del tratamiento
grupal se encuentra respaldada por una serie de investigaciones basadas en la
experiencia adquirida por profesionales de diferentes pa ses. Ellos se han enfrentado
durante asso0s con esta temAEtica, entregando sus conamientos a travds de una serie de
publicaciones.

En & aso 1995 El Centro ProNia® (Centro de Tratamento y Prevenci n
Infanto-Juvenil, Conchal ) inicia su trabgjo en el marco del tratamiento individua
social, legal y psicol gico aniseos que sufr an alguna forma de maltrato infantil.

Desde un inicio la instituci n municipal CORESAM (C orporaci n Municipal
de Educaci n, Salud y Atenci n de Menores) ha recib ido € apoyo por parte del
SENAME (Servicio Nacional de Menores) para el proyecto ProNia. A fines del as®o
1995 la llustre Municipaidad de Conchal obtiene adem/ZEs un respaldo tdcnico del
gobierno alem/n a trav@ds de su organizaci n de coopraci n tdcnica para los pa ses
en vas de desarrollo CIM que pertenece a grupo de trabajo de la Deutsche
Gesellschaft f r Technische Zusammenarbeit (GTZ) Gm bH y de la Oficina Central
de Colocaciones (ZAV) ddl Instituto Federal del Trabajo, financiado por el Ministerio
Federal de Cooperaci n Econ micay Desarrollo (BMZ) , (dM, Informe anual / 1999)
mediante su programa Experto Integrado .

En su funci n, e Experto Integrado ha desarrolla do y adecuado a condi-
ciones locales metodolog as innovadoras de tratamiento grupal en € marco del
tratamiento a niaens sexua mente agredidos. As en 1997 se introduce € trabajo grupa
con orientaci n terap@utica corpora con resultados exitosos.

En el asn 1998 se presenta un proyecto a CIM de apoyo financiero para la
implementaci n de una unidad terap@utica, la cual inicia su actividad a principios de
1999 ampliando € trabajo grupal .



1.1. Terminologa y definiciones de las diferentes formas de
agresiones sexuales

Se ha constatado que la gama de tdrminos utilizadosen diferentes trabajos para explicar la
problem/Etica del abuso sexual, es ampliay no exist un acuerdo terminol gico vAEido que
genere una nomenclatura necesariaparaladiscus n tdcnica.

En las publicaciones relativas a tema se encuentran mAs de veinte t@rminos dife-
rentes (abuso sexual, violencia sexual, ataque sexual intrafamiliar, incesto real, incesto,
explotaci n sexual, etc.) que explican la misma pro blem/tica (G. Ammann, R. Wipplinger,
1997).

Una situaci n parecida existe en cuanto a las definiciones. En la literatura espe-
cializada se encuentran diversas formas para definir las agresiones sexuales.

Segomn CIDE (Centro de Investigaci n y Desarrollo de la Educaci n, 1998), la
situaci n de abuso va en conjunto con e poder y € control en una situaci n de fuerte
dependencia.

Segon J. Barudy (1991), ...los abusos sexuaes son consecuencia del funcio-
namiento de sistemas humanos, donde los adultos aprovech/Endose abusivamente de su
poder utilizan a los nissos para satisfacer sus necesidades y/o resolver sus conflictos .

En e marco de un estudio redlizado en el asso 1991 en la ciudad alemana de
Hamburgo, la cient fica Hertha Richter-Appelt expresa frente a la dificultad de mangjar
definiciones vAidas, que las existentes en su mayoa se caracterizan por los siguientes
factores:

cualquier actuaci n con motivo sexual;
unarelaci n de dependencia;

el mAEs poderoso que satisface su necesidad;
lafalta de sensibilidad frente al niseo(a);

el deber de mantener 10s hechos en secreto;

agrwbdrE

Los que, segom la cient fica, carecen de precisi n y diferenciaci n. As es que, por gemplo,
los tdrminos actuaci n con motivo sexua y relac i n de dependencia sean dif cilmente
operacionables en el marco de unainvestigaci n (He rtha Richter-Appelt, 1998).

Ser a de gran ayuda llegar a una precisi n en € uso de los tdrminos y establecer
definiciones que consideren en forma mAs amplia, eimpacto que estos hechos causan en el
ni aeo.



Dentro de la discusi n tdcnica en Chile, son tres los t@rminos que se usan con
frecuencia

1 abuso sexual (anteriormente abuso deshonesto)
2. incesto
3. violaci n

El abuso sexual tendr a que abarcar toda clase de actuaciones con motivo sexual,
considerando tambi@n manipulaciones y otros actos $n contacto f sico, incluyendo a todos
los niams hasta |l os 14 assos.

El tdrminoincesto tambi@n deber a incluir formas de relaciones abusvas genera-
das por familiares, padrastro o adulto responsable que convive con el niaa en unarelaci n
de protecci n 'y no solamente reducirse al padre bio | gico (Katharina Abelmann-Vollmer,
1987).

Tampoco el incesto deber a reducirse a la violaci n sino incluir tambi@n otras
formas abusivas dentro del noecleo familiar del nisso(Helga Saller, 1987).

Laviolaci n no slo deber a considerar la penetraci n del pene en formavaginal,
anal o bucal, sino tambi@n la penetraci n de dedos o cosas, |0 que segom investigaciones
provoca igualmente un impacto traum/Etico fuerte endl niaso(a) / adolescente (Helga
Saller, 1987; Katharina Abelmann, 1989).

1.2. Marco hist rico general del abuso sexual

En 1887, Sigmund Freud public su art culo, Zur At iologie der Hysterie (La etiolog a
de la histeria), € gue no fue reconocido por e mundo profesiona de ese tiempo y que
indujo a psiquiatra austriaco a retirar podlicamerte su teor a del trauma, para as ser
ignorada los pr ximos 100 aams. Esta teor a postulaba que la neurosis resultaba de una
incapacidad para resolver un afecto agudo, producido por una situaci n traum/tica. Los
profesionales se limitaron a explicar el incesto y otros fen menos de abuso sexual con €
complejo de Edipo, sin reconocer estos hechos como reales e interpretarlos como el deseo
inconsciente de la fantas a infantil con los padres del sexo opuesto. No se entendi como
unarealidad, en donde el adulto es responsable. Incluso hoy todav a existen tendencias en
algunas sociedades a ignorar las reales dimensiones de la violencia sexua contra
nissos(as).
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Todas las formas de abuso sexual representan un maltrato grave, que perjudicaala
persona afectada en su existencia psquicay f sica, la amenaza y la dasea gravemente.
Tambi@n afecta aladignidad, alaintegridad, alaautoestimay ala propiaidentidad, 1o
que representa un delito fundamental. La experiencia traum/Aica puede traer
consecuencias a corto y alargo plazo en el desarrollo de la personalidad. Los posibles
s ntomas postraum/ti cos dependen de muchos factoregedad, intensidad de la agresi n,
lapso afectado, etc.).

Lutz-Ullrich Besser, psiquiatra infantil alem4n, déine los hechos traum/ZEticos de la
siguiente manera:  Son acontecimientos que, por su intensidad, apariencia inmediata o por su
duraci n, exponen a la persona a irritaciones contr adictorias causando un estado de
desorientaci n emocional, cognitivo y social. Esto conduce a situaciones de extrema amenaza,
lo cual es similar a sufrimiento despuds de una ca/Estrofe natural, una guerra, tortura o actos
deterror (Lutz-Ullrich Besser, 1997).

2. Trabajogrupal
2.1. Principios bAsicos del trabajo grupal

Esta forma de tratamiento es conocida en el AEmbitode la rehabilitaci n de drogadictos y
alcoh licos, como tambi@n en € tratamiento de otros traumas y trastornos psicol gicos. La
forma grupal ofrece posbilidades de potenciar y aprovechar los efectos positivos de la
autoayuda en un grupo de individuos gque sufren de problemas similares ofreciendo madtiples
ventajas en el mareo de su tratamiento.

El inicio de un trabajo grupa depende de la particularidad de cada caso. Despuds de
haber finalizado el diagn stico, se puede comenzar con el trabajo grupal antes, paralelamente o
despuds del tratamiento individual. Es posible tamh@n reemplazar e tratamiento individual
totalmente por un tratamiento grupal, como lo muestra un proyecto en Buenos Aires dirigido
por lapsiquiatray psic logalrene Intebi (1998).

El tiempo a emplear para una sesi n grupal debe con templar 90 minutos. Para realizar
los diferentes segmentos planificados y lograr los objetivos propuestos de cada sesi n se ha
establecido un tiempo determinado para cada segmento (por g emplo: precal entamiento, trabajo
f sico intenso, dinEmicas derelgjaci n, etc. Vea estructura jemplar en anexo).
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2.2

Condiciones elementales para la configuraci n d e grupos

La experiencia del trabajo con nias en grupos demuestra que es de suma importancia
trabgjar con dos | deres de grupo (Danya Glaser, Stephen Frosh, 1997). Es relevante
mencionar dos aspectos centrales que justifican la presencia de dos profesionales a
cargo de cada grupo.

1. Al haber dos profesionales a cargo de cada grupo, se posibilita una percep-
¢i n mAs amplia 'y por lo tanto mZEs objetiva de logvances y necesidades
tanto individuales como grupales, garantizando una retroalimentaci n mutua
y enriquecedora.

2. La presencia de dos | deres profesionales adem/ZEses necesaria en caso de
tener que atender situaciones de crisis y poder continuar con la actividad
grupal del momento.

Parala constituci n de los grupos de nissos(as) y j venes deben ser considerados
los siguientes criterios:

1 Homogeneidad

Para facilitar los procesos de avance en los grupos es importante una agrupaci n lo
mAs homogdnea posible (igualdad de sexo, similituden la intensidad y en la
experiencia).

2. Edad
Otro factor aconsiderar es €l rango de edad y el grado de madurez.

3. Empat a

Se pueden evitar posibles efectos contraproducentes si se considera la importancia de

que los participantes simpaticen unos con otros, 10 que genera efectos productivos

dentro del proceso grupal. Aqu €l profesional a cargo tiene la responsabilidad de que

los participantes se interrelacionen constructivamente y, en casos necesarios, debe

modificar la constelaci n del grupo.

Para la ayuda de la configuraci n de los grupos se aplica un cuestionario como

una herramienta smple y odil que sirve tambi@n ersu inicio para obtener un perfil de la
sintomatolog a atratar.
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2.3. Aceptaci n voluntaria de los contenidos del tr abajo grupal
por partedelosintegrantes

Un elemento clave en & marco del trabajo grupal es € principio de la aceptaci n voluntaria de
los niasns(as) y adolescentes. Este principio conforma la base del tratamiento con v ctimas
afectadas por un abuso sexua. Ya que justamente este derecho les fue negado durante su
abuso, la privaci n de toda voluntad y derecho are belarse a acto abusivo. Durante el proceso
de seducci n, €l agresor preparalarelaci n conla v ctimay generalos primeros elementos de
una explotaci n ps quica, en donde se vafacilitand o y posibilitando la explotaci n sexual (Ueli
Pf AEffii, 1993). Segaen investigaciones en un 64% a%b de los casos de abuso, € agresor es un
familiar o conocido del niam(a)/ adolescente, lo que a la vez facilita una mayor manipulaci n,
producto de la confianza que el niae le entrega a 31 supuesta figura protectora (Helga Saller,
1987; Elliott, Browne, Kilcoyne, 1995).

El agresor manipula la ya afectada autoestima del niseo(a)/ adolescente, menoscabando su
personalidad, identidad e instinto sano de una percepci n propia natural, fomentando los
sentimientos de culpa y creando una confus n permanente en € niao(a). Debido a esto, €
tratamiento tiene que considerar justamente estos elementos. Las v ctimas deben, a travds de su
propia fuerza y decisi n, encontrar el camino corre cto, ayudados por el proceso terap@uitico.
Esta es la omica forma de reemplazar 1os sentimienbs de impotencia y desamparo que fueron
provocados por la experiencia traum/etica, por un atpconcepto satisfactorio y por una
capacidad para reaccionar en forma asertiva (Claudia Bommert, 1998).

2.4. Ventajasded trabajo grupal

La forma grupa de tratamiento ofrece una variada gama de ventajas, sobre todo en € trabgjo
con hias(as) y adolescentes v ctimas de agresionessexual es (Irene Johnes, 1993).

De esta manera, en d trabajo grupal el nise reciberetroalimentaci n de los dem/ZEs integrantes,
lo cua le entrega solidaridad y apoyo en su sufrimiento. El hecho de poder compartir la
experiencia de otros divia € propio dolor y ayuda a superar la vergenza y € frecuente

aidamiento socia (Christa Fietz, 2000). De esta manera, € proceso de sanaci n es apoyado y

fortalecido. Esta forma de tratamiento posibilita la oportuni-
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dad de adecuarse a grado de su madurez y
al estado que ha acanzado en su desarrollo
infantil. Las diferentes t@dcnicas ayudan y
permiten respetar las diferencias dentro del
desarrollo de cada participante, 1o que
ayuda a crear un clima de confianza 'y de
acogida.

Con respecto a los efectos terap@u-
ticos, falta aaeadir que esta forma a su vez
permite € ahorro de recursos de horas pro-!
fesonales. En € grupo se efectosan por
gemplo 90 minutos de tratamiento tera-
pdutico a 6 nissos a mismo tiempo, con 2
profesionales a cargo del grupo, lo que
significa 3 horas profesionales versus 9 ho-
ras terap@uticas, 1o que se triplica si lo
comparamos con la forma de tratamiento
individual.

Para una mejor comprensi n de la
din/Emica de |l os procesos grupal es se docu-
menta a continuaci n una muestra de 6 fo-
tos. A travds de esta serie se puede
visualizar € inicio y € desarrollo de la
dinfEmica de un proceso grupal. Al
comienzo de la sesn las nisss se
imaginan pint/Endose la cara y comienzan
lentay cuidadosamente a pintarse (foto 1).

Una de las integrantes no quiso a
comienzo participar de esta acci n man-
teniendo una actitud observadora (fotos |
y2).

Debido a avance de la actividad de
las otras participantes, pudo finamente in-
tegrarse, motiv/AEndose as a que las dem/s
la pintaran (foto 3).

14




A trav@s de la actividad en conjunto desaparece lainseguridad inicial para generar un
ambiente relgjado y balanceado (fotos 4 y 5).

Al t@rmino, las integrantes reflgjan una atm sfera adegre y espont/Anea que se gener
durante laacci n de pintarse (foto 6).

El ambiente de confianza facilit una atm sfera gru pa relgjada y equilibrada, que
finalmente pudo transmitirse de manera positiva atodas | as integrantes.
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3. Trabajo corporal

3.1. PrincipiosbZsicosde trabajo corporal

El tratamiento grupal se fundamenta en los principios de la terapia orientada a lo corporal.

Distintas formas de terapia se encuentran con frecuencia en nuestras sociedades, que obedecen
adiversas escuelas y corrientes (terapia gest/Htieg, terapia de juego, terapia conductista, terapia
de conversaci n/ rogeriana humanista, terapia ocupacional, etc.). Terapias orientadas a 1o
corpora como la danzaterapia (Siegel; Trautmann-Voigt; Voigt, 1999/ Fe Reichelt, 1993), la
terapia integrativa de movimientos corporales (Hans Becker, 1997) y la terapia de expresi n

corporal (Josef Broich, 1999/ Franz Mittermair, 1996/ Marie-Luise Langenbach, 1998) tienen
su origen a comienzos del siglo pasado (Gindler 1926, Reich 1933).

El elemento central de los tratamientos orientados a lo corporal es la consideraci n de la

integridad entre lo f sico y |o ps quico, 1o que permite dentro del trabajo terap@utico un acceso
m/Es directo ala problem/Etica atratar.

3.2. Ventajasde trabajo corporal

Debido a gque los resultados de las formas de terapia tradicional no siempre son satisfactorios,
en Europa y en Estados Unidos se ha generado en las cl nicas psiquiZEtricas, con gran @xito en
los odtimos aas, un fuerte aumento de las formas ¢érap@uticas orientadas al trabajo corporal.
Los resultados de una investigaci n efectuada por el Medizinhistorisches Jnstitut (Instituto
de Medicina Hist rica) de la Universidad de Bonn en Alemaniaen el asso 1993, documenta que
de 163 cl nicas psiquiAEtricas, e 89% aplicaba dento de su plan terap@utico formas de
tratamiento corporal con resultados atamente positivos (Frank R hricht, 2000).

Esta forma de terapia tambi@n se adapta en forma ca  ptima para € trabajo terap@utico con
niaeos, debido a su m nima necesidad intelectual deabstracci ny de verbalizaci n.

Generalmente la experiencia traum/etica provoca snbmas postraum/Eticos, que encuentran
expresin en lo fsico (como por gemplo enfermedad es psicosom/Eticas, tensiones f sicas,
expresiones corporales depresivas, etc.). El conocimiento de la estrecha
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Relaci nentre el estado f sico y ps quico se utili zaen el trabajo corporal. El objetivo es
crear conciencia de las posturas f sicas haciendo un trabajo de percepci n positiva del
propio cuerpo, donde la fuerza f sica debe ser canalizada de manera adecuada para
lograr efectos curativos en la superaci n del probl ema.

Adem/Es permite un acceso directo ala problem/ticdebido a que € cuerpo frecuentemente es
mAEs accesible que el intelecto, ya que Jste frecudsmente implementa numerosas estrategias
protectoras despuds de una experiencia traum/Eti cafl audia Bommert, 1998).

Todas las formas de abuso sexual afectan fuertemente la dignidad e integridad de |as personas
y sobrepasan fuertemente los | mites del cuerpo. Gracias a las prAecticas corporales, el cuerpo
puede experimentar sus| mitesf sicos, donde se facilita el contacto f sico positivo, sin temores,
de manera relgjada y en forma de juego, lo que a la vez facilita una percepci n positiva del
cuerpo. Durante cada sesi h aumentan las experienci as positivas.

4. Objetivosdelaintervenci n

As como otras formas de tratamiento, tambi@n € tabajo grupa tiene como objetivo
capacitar a niaso(a)/ adolescente en la superaci n del problema que lo afecta, teniendo
como principio bAEsico la capacidad de adecuarse as forma infantil de interactuar.

El trabajo corporal permite, tanto en forma f sica, como emocional y cognitiva,
elaborar la experiencia negativa. De estaforma, van desapareciendo paulatinamente los
mecanismos de protecci n y defensa, que normamente son creados por las v ctimas
para poder sobrevivir a la experiencia amenazante pero que a su vez le impiden un
desarrollo sano y positivo de su personalidad.

Es importante lograr transmitir a los integrantes que siempre existen soluciones
a los problemas y que se puede en conjunto encontrar caminos para salir de la
confusi n, ordenando y reorganizando los papelesy roles, definiendo | mites claros.

De central importancia dentro de este proceso terap@utico es el ya mencionado
principio bAsico de la aceptaci n voluntaria de losdiferentes contenidos a elaborar.

Cada uno de los participantes del grupo en particular definir/ € ritmo y los
avances de su propio proceso de superaci n, de acue rdo a su propia capacidad.

L os objetivos, en particular, se pueden clasificar en dos categor as.
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Una agrupa los objetivos parciales, que son e fundamento de los avances del trabao
grupal; y, la otra, objetivos finales, que se generan a travdds de la suma de |os objetivos
parciales.

L os objetivos parciales son aguellos que se logran a travds de | os diferenes avances durante la
totalidad del trabajo grupal, como por gemplo:

Aceptaci n'y apoyo de sus pares,

Integraci n e identificaci n con € grupo;
Disminuci n de la hiperactividad y la agresividad;
Aumento de la capacidad de concentraci n;
Aumento de la percepci n positiva del cuerpo;
Canalizaci n delaenerg af sicade maneraconstru ctiva;
Mejoramiento delacondici n f sicaen generd,;
Disminuci n del grado de desamparo e impotencia;
Superaci n delaverg enza;

Superaci n del aislamiento social;

Superaci n de los sentimientos de cul pa.

Los objetivos finales, como se mencion, son agquellos que se logran obtener a travds de la
suma de los objetivos parciales acanzados durante todo el proceso del trabagjo grupal. Estos
son:

Aumento de la autoestima;

Desarrollo de un instinto sano;

Poder ser niseo de acuerdo a su grado de madurez;
Recuperaci n de la confianza natural;

Refortalecimiento del desarrollo positivo de su identidad,;
Restituci n de laidentidad

De acuerdo alas diferentes fases del tratamiento grupal, se entiende el proceso de acercamiento
a los objetivos en forma integral (ver figura 1). Los diferentes bloques muestran desarrollos
espec ficos que van unidos unos con otros. Las etapas que ya se han alcanzado permiten
avanzar a su vez tambidn en forma paraela, as cono tambi@n trabagar, por gemplo, los
elementos corporales con los elementos grupales.
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El esquema (figura 1) expone un gjemplo representativo de los objetivos de cada
bloque en forma estructurada, en sus respectivas fases del tratamiento grupal, 1o que
debe entenderse naturalmente considerando el desarrollo de cada caso en particular.

5. Lasfasesdelaintervenci n grupal

5.1. Faseinicial

Es de mucha utilidad, sobre todo cuando se trata de niasos(as) de corta edad, comenzar
a trabgjar en torno de un acto simb lico (ceremonia inicial). Se trata de una pequesa
ceremonia gue tiene como objetivo dar inicio a una actividad totalmente distinta a lo
que los participantes est/En acostumbrados. Para losnia®s es una forma eficaz de
aceptar las reglas del trabgo en grupo. Esta ceremonia, sea cua friere la que se
aplique, deber ainiciar cadasesi n grupal.

Mientras los participantes se van conociendo, se inicia el trabgo con los
siguientes contenidos:

a) Confianza, b) autoestima, €) formas de relacionarse, d) percepci n de | mites f sicos
y emocionales.

Durante las sesiones se mantiene una estructura definida de actividades, lo cual
le transmite a los niseos seguridad, manteniendo cietamente un grado de flexibilidad
respecto a la reacci n de sus necesidades moment/AEnes y estados an micos actuales.
Ciertos esquemas gue se repiten ayudan a recobrar la confianza en s mismo, lo que es
fundamental en € trabgo con niaes y j venes que han sido agredidos sexual mente,
porque toda clase de relaci n abusiva provoca en e | niao una desilusi n en lo mAs
profundo de su confianza natural y su confianza en e mundo de los adultos (Bass,
Davis, 1994).
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Figura I; Esquema de los objetives
parciales y finales e sus fases principales.

Lo principa de esta primera fase es conocerse, tanto los miembros del grupo
como los profesionales a cargo, y dar a conocer en forma abierta y transparente la
raz n del trabajo grupal. De manera adecuada se inf orma alos miembros del grupo que
todos han sufrido un problema parecido. La problemAca no se vuelve a mencionar en
forma directa porque parte del profesional a cargo, durante esta primera fase.
Solamente se vuelve a expresar i se detecta la necesidad por parte de los integrantes
de hablar sobre e tema.

5.2. Faseavanzada

Despuds de haber estabilizado a nisen, dAndole sufiiente espacio para recuperar su
confianza natural, como tambi@n habiendo fortaleciad su percepci n y autoestima,
recidn se puede iniciar € proceso de la confrontat n con su historia Aqu la
solidaridad del grupo es esencial. El proceso de confrontaci n que se comparte le
entrega apoyo de quienes
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Solidarizan con su sufrimiento, entreg/ndole compra n'y consuelo de forma eficaz y
valiosa, porque ellos mejor que nadie saben de lo que se estZA hablando. A la vez, todo
el grupo puede aprovechar este proceso individual como aprendizaje parala superaci n
de su experiencia negativa.

Durante todo € trabajo grupal serZ importante, bap la consideraci n de los rangos
de edades, entregar informaciones que se refieren alatem/Etica. Esto puede ser il para
la superaci n del sentimiento de culpa y ayudar a e ntender 1os fen menos relevantes y
alavez entregar seguridad en € trabagjo preventivo de una educaci n sexua natural y
sana.

5.3. Fase de estabilizaci n

Cada caso se seguir/E desarrollando en forma individal en € transcurso del proceso
grupal. Durante todo e trabajo se debe considerar que puede haber quiebres y/o
momentos de crisis. Con la base de una autoestima refortalecida y con los elementos
b/Esicos de una identidad recuperada, cada participate ser A capaz de confrontarse con
su historia para poder reorganizarla. El fortalecimiento exitoso gracias a tratamiento
depender £ adem/As de otros factores importantes, camndel algjamiento efectivo del
agresor, de la estabilidad familiar, de la elaboraci n del temaen e noecleo familiar o de
una integraci n positiva al hogar (en los casos de internaci n). Si se logra establ ecer
completamente la identidad a travds del fortalecimento de la autoestima y
recuperaci n de la confianza natural, €l niaeo(a)/ adolescente ser/ capaz de integrar esa
experiencia dolorosa como parte de su historia persona. Solamente de esta forma le
ser/E posible superar |os mecanismos de protecci n que € nia®, a consecuencia de su
experiencia traum/ZEtica, ha desarrollado como partede su sintomatolog a (Bass, Davis,
1994).
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Parte B

Los gercicios que se presentarEn a continuaci n se ordenaron en una estructura
b/Esica, que reflgja las tres fases de la intervencn. Esta estructura se presenta como
una ayuda para la orientaci n y para la comprensi n del trabagjo prAectico donde la
interpretaci n debe realizarse con cierta flexibili dad. La elecci n y la combinaci n
de cada una de las tdcnicas se realizan de acuerdoa lo que ocurra en e momento
con el grupo y ac mo se sienta cada uno de | os par ticipantes.

La estructura para el ordenamiento de las tdcnicas 64 en total, se concibe de tal
manera gque la gecuci n y la aplicaci n de los ger cicios iniciales constituyen la
base parala prAectica de otras t@dcnicas mAs avanzsl Durante €l trabgjo prAEctico es
frecuente que algunos gercicios de lafase inicial se practiquen nuevamente durante
los procesos grupales mAEs avanzados, ya gque en todoel proceso grupa aparecen
siempre nuevas situaciones, que hacen necesario reducir por gjemplo tensiones y
agresiones de los niags con ayuda de los juegos de movimiento agitado u otros
gerciciosdelafaseinicia.

En resumen, se puede constatar que los gercicios iniciales que constituyen un
requerimiento para la prActica de gercicios mAs anzados, pueden ser a la vez
practicados durante todo € proceso, s € estado de AEnimo grupal del momento as
lo requiere.

|  DinAEmicasgrupalesiniciales

Los juegos que se mencionan dentro de esta categor a facilitan el conocimiento
mutuo y posibilitan una atm sfera libre de tensiones al inicio del trabajo grupal.
Estos juegos deben tambi@n ayudar a los nias a suprar sus inseguridades y
posibles miedos ante esta nueva actividad y ala vez despertar en ellos curiosidad y
motivaci n. Justamente la motivaci n de los niseos e s de gran importancia ya que
frecuentemente se observa una fuerte actitud de rechazo frente a tratamiento
terap@utico. Esto se reflga en parte en los porcetges de desercin de los
tratamientos.

Si selogracrear unaatm sferarelgjaday adem/Asse anulan las tensiones iniciales
atravds de las din/Emicas y juegos, entonces |os B&os pueden concentrarse con mAsS
facilidad en |las actividades posteriores.
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PR'CTICA INICIAL
Escondemos nuestr os nombres (1)

POSICI N INICIAL
L os niaaos forman un c rculo para conocer las reglasdel juego.

DESARROLLO

Para esta dinfEmica se requiere que todos los niasoculten su nombre. Los niaeos
deben escribir su nombre por gemplo con pintura en € brazo o en una parte no
visible de su cuerpo. Otra manera es que los nissosescriban su nombre en tarjetas
para prenderlas en su ropa, por g emplo: debajo de su chaqueta; atr s en su espalda;
por debajo del brazo; etc., Una vez gecutada esta acci n, se forman pargjas, y se

solicita alos participantes que busquen el nombre de su pareja para memorizarlo.

L as parejas deben intercambiarse hasta que a cada integrante le haya correspondido
empargjarse con todos los miembros del grupo. Al t@mino del juego se junta el

grupo en un crculo para verificar s asimilaron 1os nombres de los miembros de
este.

INDICACIONES PR CTICAS PARA LA EJECUCI N DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 6 -18 aaeo0s

Noemero de participantes: 6

Materiales: pintura especial para pintar con los dedos,
|/Epices, papel, cart n, scotch

Tiempo estimado: 10 -15 minutos
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PR'CTICA INICIAL
El juego delos nombres (2)

POSICI N [INICIAL
L os niaws se sientan formando un ¢ rcula

DESARROLLO

El terapeuta se presenta a grupo, dice su nombre y acompaaaa su presentaci n con
un gesto (unareferencia, algunaexpresi nfacial o frase).

Sucesivamente, cada participante debe repetir el nombre de quien lo antecedi en la
presentaci n adem/AEs de su gesto y/o su frase. De ede modo, cada integrante deber A
presentarse con su nombre, gesto, y retener e o los nombres y los gestos o frases
anteriores de |os dem/Es integrantes.

INDICACIONES PR CTICAS PARA LA EJECUCI N DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-18 aze0s
Noemero de participantes: 6
Tiempo estimado 5-10 minutos

PR'CTICA INICIAL
Un paseo en la ciudad (3)

POSICI N INICIAL
L os niaaos conforman un ¢ rculo para conocer las regas del juego.

DESARROLLO
1 Seinstruye alos niags para que caminen o corran dentro delasaa, y
se les solicita que 1o hagan sin preocuparse de quidn tienen a su lado, ni de
mirar alos demAes. De modo que todos aparenten estamuy ocupados consigo
mismos, y as puedan vivenciar en laprisa el no tener tiempo paralos dem/ZEs.
* Transcurrido no mAEs de un minuto, el terapeuta da na seseal para parar mo-
mentAEneamente |a actividad.
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2. Los integrantes del grupo vuelven a caminar y a pasear por €
recinto; estavez selespide que a cruzarse en el trayecto se miren.

*Despu@ds de un minuto, e tergpeuta da una sesl paa parar
moment/Eneamente la actividad.

3. En un tercer momento los integrantes del grupo vuelven a caminar y
correr por la sala, experimentando € estar muy ocupados y con poco tiempo.
Se les seala que en esta oportunidad saluden a quien se cruza en € camino
(por ggemplo, con un abrir y cerrar de 0jo u otro gesto).

* Despu@s de un minuto...

4. Los nias vuelven a caminar. Ahora se dan la maro, mirando a los
0j 0s a cada participante que se les cruza en e camino.

* Despu@s de un minuto...

5. Para culminar la dinfEmica, se instruye a los paicipantes que
vuelvan a caminar y se les solicita que al encontrarse en el camino se saluden,
abraz/Endose con caria.

INDICACIONES PR CTICAS PARA LA EJECUCI N DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 6 - I8aseos
Numero de participantes: 6
Tiempo: 5-10 minutos

PR'CTICA INICIAL
Diario mural (4)

POSICI N INICIAL
Todos los integrantes del grupo se recenen alrededorde una hoja grande de papel.

DESARROLLO

El tamasso del papel tiene que ser suficiente para que cada uno pueda escribir su
nombre, utilizando para ello sus dedos. Junto a su nombre deben agregar un dibujo
gue los represente, como por gemplo su animal preferido, su club de faetbol, etc.
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INDICACIONES PR CTICASPARA LA EJECUCI N DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-18ase0s

Noemero de participantes: 6

Materiales: hojas de papel grande, pintura especial para
pintar con dedos o tdmpera

Tiempo estimado: 10-20 minutos

PR'CTICA INICIAL

LasllamAgica(5)
POSICI N INICIAL
La mitad de los niasos se sientan en sillas, formand un c rculo; debiendo quedar

unasilla desocupada. DetrAs de cada uno se ubica @ pie otro participante.

DESARROLLO

DetrAs de |la silla desocupada se ubica un integrarg, el que deber 4 sutilmente con la

mirada tomar contacto con uno de los integrantes que se encuentran sentados. Este
tendr/E que enviar un mensge visual, sealAEndole guse cambie a la slla
desocupada, evitando que se imponga ala maniobra el que se ubica a sus espaldas.

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCIN DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-18 aze0s
Noemero de participantes: 6
Materiales: sillas
Tiempo estimado: 5-10 minutos
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2. Pr /Ecticasinicialesde concentraci n

Los gercicios iniciales de concentraci n son doble mente efectivos, debido a su
car/ecter loadico. Por una parte apoyan acen mAEs elnoaimiento entre los miembros
del grupo, promoviendo as un proceso grupal positivo y, asimismo, posibilitan la
extensi n y precisi n del diagn stico inicial, por €emplo un ddficit de atenci n
preexistente, debiendo ser tratado de manera mAEs egec fica.

PR'CTICA INICIAL DE CONCENTRACI N
Un anillo mAEgico (6)

POSICI N INICIAL
Todos los niams se sientan en crculo, donde en su interior se encuentra un
voluntario. A este se le solicita que se retire, con e objetivo de impartir las
instrucciones al resto del grupo.

L os participantes estar An unidos por un hilo de laa, completando € c rculo.

DESARROLLO
Cada participante debe mantener € hilo delante en sus manos, por € cua tendrA
gue pasar un anillo. Este deber/E ocultarse de tal nanera que quien se ubique en €
centro no pueda percibirlo. Para facilitar este prop sito, se les pide a los que se
encuentran en € c rculo que busquen por g emplo moviendo sus manos, simulando
que estAEn pasando el anillo de mano en mano.

El que se encuentra en el centro procurar/E encontraa que tiene e anillo. Si lo
logra, € integrante que es descubierto portando € anillo deber4 ubicarse a interior
del crculo paravolver arepetir ladinf£Emica.

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCION DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 6 -14 aseo0s

Numero de participantes: 6

Materiales: Un hilo cerrado de aproximadamente 8 metros,
un anillo

Tiempo estimado: 10 -15 minutos
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PR'CTICA INICIAL DE CONCENTRACI N
Construcci n de una obra grupal (7)

POSICI N INICIAL
Los nians se sientan formando un crculo. Cada paricipante recibe la misma
cantidad de cubos (cubos de madera o legos).

DESARROLLO
El grupo debe construir una obra en conjunto, para cuyo efecto deber £ cumplir con
dos condiciones:
1 Durante el trabajo de la construcci n no se debe n hablar y
2. deber/En ceadrse a la siguiente instrucci n: en eda fase de la construcci n,
cada participante debe aportar slo una pieza, depo sit/Endola en e centro del c rculo
para nuevamente volver a su puesto, avanzando de esta manera paul atinamente con
la construcci n.
Los gecutores de la obra deber £n coordinarse, evidndo hablar, utilizando para ello
gestos 0 m mica, y/o inventando otra forma de comunicaci n no verbal.
Una vez que los integrantes han ocupado todos los cubos, se da por culminada la
obra. Los participantes aplauden, como una forma de relgarse, para distender al
grupo unavez culminado € esfuerzo de concentraci n.

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCION DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 6-14 aae0s

Numero de participantes: 6

Materiales: cubos de lego, cubos de duplo o cubos de
madera

Tiempo estimado: 10-15 minutos
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PR'CTICA INICIAL DE CONCENTRACI N
Yo preparo mi mochila (8)

POSICI N INICIAL
Todos los nigeos se sientan con €l terapeuta en €l a1elo conformando un c rculo.

DESARROLLO

El terapeutainvita a los participantes arealizar un vige de fantas a; alaplaya, ala
montages, etc.
De acuerdo a lugar de destino, € grupo en conjunto deber 4 preparar la mochila.

El terapeuta introduce la dinfEmica con la siguierg frase: Y o echo ami mochi-
la.. (Debe mencionar algoan objeto), por gemplo, un cepillo de dientes. Despuds
sucesivamente cada participante debe echar a su m ochila otro objeto,
mencionando adem/Es |os otros objetos de quienes |chan antecedido. Por g emplo:
Y 0 echo ami mochilaun cepillo de dientesy un par de calcetines .

De esta manera se ir/ZE llenando la mochila, obligado a cada participante a

memorizar € orden de los objetos que se fueron echando ala mochila

F o8 ot
Y ELHE I
— P B A M
E YO ECHO A M MOCHILA e | MCHILA LN =
UM ® [DEDENTES J o = OE B
T £ /Y0 ECHO A M \ DE NENTES
1;1‘ RO A LIN - LAY A [E
: \ DE DIENTES N YURA die,

t. _p | ¥ UM PAR DE |

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCION DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 6-18 aseos
Numero de participantes: 6
Tiempo estimado: 10-15 minutos
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3. Juegos de movimiento cor por al

Al iniciar cualquier trabajo corporal es indispensable realizar un precalentamiento
con todo e grupo. Los gercicios de relgaci n y precalentamiento a utilizar
dependen del grupo con € cua se va a trabgjar. Por gemplo, se pueden realizar
juegos, gercicios de gimnasia, gimnasiar tmica o baile. Lo decisivo agu esredizar
un trabajo de precalentamiento para cada una de las extremidades del cuerpo y de
los moescul os en forma sistem/AEtica, es decir, trabando desde |os pies hacia arriba.
Los juegos de movimiento corporal despiertan en los niaeos € deseo de mover su
cuerpo. Gracias da naturaleza loadica de algunos egrcicios, se pueden gercitar y
entrenar ciertos movimientos. As, por gemplo, la movilidad, la capacidad de
coordinaci n'y de reacci n corpora se pueden mejor ar sin que los nias sientan €l
esfuerzo corpora que esto conlleva. Cuando se despierta placer por e movimiento
corporal, se le proporcionan a los niaeos mAs posithidades de eliminar tensiones
internas, atravds de unav acorporal.

JUEGO DE MOVIMIENTO CORPORAL
Marea alta, marea baja (9)

POSICI N INICIAL
Los niaaos conforman un ¢ rculo.

DESARROLLO

El terapeuta comienza a narrar una historia gjecutando los movimientos gestuales
correspondientes. Dir/E: Estamos paseando en la plga, saltando las olas, un fuerte
viento hace volar nuestro sombrero, perseguimos e sombreo, corriendo y saltando
en laarena, etc. (como aternativa puede consider ar otros escenarios. € bosgue, €
parque, €tc.).

L os movimientos deber/An ser imitados por |os partigpantes, paralo cua se requiere
constantemente inventar nuevos movimientos corporales, a fin de que los inte-
grantes del grupo experimenten, en e contexto del juego, las exigencias de mayores
grados de coordinaci nt sica

Transcurridos dos a tres minutos, el terapeuta nombra la palabra marca ata, ocasi n

en que cada nia deber & buscar laforma de evitarmojarse |os pies (para ese
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Efecto, podrAEn subirse a una silla, a una mesa, etg. Al adtimo que consiga €
objetivo de no pisar el suelo, le corresponder A preeguir con el paseo.

En € sentido inverso, a la orden impartida por & coordinador marca baa, los
niaens deberEn sentarse rApidamente en € suelo.

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCIN DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-14 ageo0s

Numero de participantes:6

Materiales: sillas, cojines y/o mesas
Tiempo estimado: 5-10 minutos

JUEGO DE MOVIMIENTO CORPORAL
Globos volando (10)

POSICI N INICIAL
Los integrantes del grupo deben inflar una cantidad de globos mayor que el noamero
de participantes.

DESARROLLO

Los niasos tienen la tarea de mantener los globos sempre en € aire y evitar que
toquen e suelo. Para estimular el ambiente, se recomienda acompasear € trabajo
con mossica r tmica y completar la actividad con movmientos |oedicos corporales,
que estimulen e relgjamiento y el precalentamiento de los tejidos musculares de
guienes participan.

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCION DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-14 aseo0s
Noemero de participantes: 6
Materiales: globos
Tiempo estimado: 5-10 minutos
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JUEGO DE MOVIMIENTO CORPORAL
El paseo defantasa (11)

POSICI N INICIAL
Todos |os participantes forman un c rculo.

DESARROLLO

El terapeuta comienza a simular un

paseo, caminando por un bosgue,

sdtando un ro, balance/Andose en-
cima de un tronco, trepando Arboles,
paseando por una playa, satando al

agua, sacando frutos de un Arboal,
conduciendo una moto, en carrusel,

etc. Los niaos a su vez tienen que
imitar todos los movimientos o mAEs
exacto posible.

El terapeuta buscarZ incentivar a que
los integrantes tambi@n tomen el
papel del protagonista, para as poder

turnar € rol principal.

INDICACIONES PR CTICAS PARA LA EJECUCI N DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-14 ageo0s
Numero de participantes:6
Tiempo estimado: 5-10 minutos
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4. Pr Zcticas corporalesiniciales

Una de las ideas generdles del trabgo corporal consiste en hacer frente a la
experiencia traum/etica a travids de una nuevay poBiva experiencia corporal. Por 1o
genera se debe establecer primero e acceso natural a contacto f sico, Como
consecuencia de la experiencia negativa, los afectados activan mecanismos de
defensa inconscientes, que la mayor a de las veces no les permiten aceptar ningon
tipo de contacto f sico.

A trav@ds del trabgo corporal, los niaaos, segan |axperiencia, en su mayor a logran
aceptar nuevamente e contacto f sico natural. De esta manera se consigue trans-
mitirles en forma de juegos una experiencia positiva con su cuerpo y tambi@n
valiosos efectos curativos para la superaci n de su s problemas. La forma grupal del
tratamiento refuerza el apoyo y encuentra su real expresi n en la forma de c rculo.
Laactividad grupal seiniciay se terminaformando un c rculo, en combinaci n con
los correspondientes rituales de saludo y despido. El grupo seiniciay se finalizaen
un crculo, € cua representa una estructura'y un ritual que se debe mantener.

Se trabga con la ayuda de los gercicios corporaes, especiamente con los de
formaci n, en la cual la estructura debe quedar absolutamente clara para los
integrantes del grupo, en forma de mensgjes al subconsciente, donde se transmiten
lasolidaridad y el apoyo mutuo atravds del grupo.

PR'CTICA CORPORAL INICIAL

Masaje con globos (12)

Se llena una funda de cama con una cantidad considerable de globos. La funda
debe ser de un gdnero resistente, de tamass aproximdo 1 m x 2 m. Laidea es
acondicionar una cama para masges. Esta debe ext enderse en € centro de la
saa

POSICI N INICIAL
Los niaos se juntan alrededor de esta cama paramasges.

DESARROLLO
Por turno los nias se dgjar/n caer de uno en unoa fin de experimentar e
masaje que
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producen los globos dentro de la funda, sobre todo, sentir ¢ mo la superficie de los
globos soporta su peso.

La dinEmica se puede combinar con juegos de fantasas, utilizando esta superficie
de globos, para por g emplo, saltar imaginando encontrarse a borde de una piscina,
ante un mont culo de arena, etc.

INDICACIONES PR CTICAS PARA LA EJECUCI N DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-12 aseo0s

Cantidad de participantes: 6

Materiales: globos, una funda de cama
Tiempo estimado: 5-10 minutos

JUEGO DE MOVIMIENTO CORPORAL
El c rculo mAgico(13)

POSICI N INICIAL
Todos los integrantes se sientan en el suelo.

DESARROLLO

Este gercicio consiste en formar un crculo cerrado donde los participantes
deben abrir las piernas de tal manera que €l pie derecho toque el izquierdo del
compaaero que est/E ubicado a la derecha. A la vez eben tocar con € pie
izquierdo € pie derecho del participante que se encuentra ubicado a lado
izquierdo. De esta manera se forma un crculo cerrado, donde e tamas
depender/£ de la cantidad de integrantes que partigpen en € gercicio.
Manteniendo esta forma, todos los participantes inclinan su cuerpo lentamente
hacia el lado derecho. Luego lo enderezan, y en esta posici n gercen la
inhalaci n y luego vuelven a inclinar todos juntos, e cuerpo hacialaizquierda.
Durante € gercicio se debe instruir a los niams aerca de la inhalaci n y
exhalaci n, que debe redlizarse a ritmo de sus mov imientos corporales
(inhalaci n en la posici n derechay laexhalaci n  durante los movimientos). Al
finalizar € gercicio, todos los participantes deben inclinar sus troncos hacia el
centro del ¢ rculo colocando sus codos sobre el piso con los brazos extendidos
hacia abgjo.
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INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCIN DE LA
ACTIVIDAD

Rango de edad: 4-18aae0s
Ncemero de participantes: 6
Tiempo estimado: 5 minutos

JUEGO DE MOVIMIENTO CORPORAL

Estrella formada por cuerpos (14)
POSICI N INICIAL

Todos los integrantes del grupo se sientan en e suelo enganchZEndose con sus pies
en e medio del c rculo, de tal manera que juntos logren estabilidad y firmeza.
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DESARROLLO

Cuando logran engancharse firmemente con sus pies, comienzan a hacer gercicios
abdominales. Con un movimiento coordinado, todos juntos alavez, bgjan su cuerpo
hacia atr/Es, volviendo a levantarse hacia € centrodel crculo. As € grupo debe
intentar realizar la mayor cantidad de abdominales en forma grupal.

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCIN DE LA ACTIVIDAD

Rango de edad: 6-18aae0s
Ncoemero de participantes: 6
Tiempo estimado: 5-10 minutos
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[ Din/Emicas grupalesy pr ZActicas de la fase avanda

1. Pr A cticas de concentraci n

Los juegos grupales que se basan en la actividad corporal, ayudan en forma de
juegos amegorar la percepci n natural de los niseos. Si se logra un mejoramiento de
la percepci n natural, se pueden transmitir tambi@n experiencias exitosas en forma
loedica. En € tratamiento de nisens que estuvieron &puestos durante as®s a las
mani pul aciones de sus agresores, € trabajo en lograr una capacidad de percepci n
saludable constituye un elemento bAsico y crucial Adem/Es, € ddficit atencional que
a menudo se puede observar como parte de la sintomatolog a frecuentemente en
estos niaos, puede disminuir considerablemente conla ayuda de estos gjercicios.

PR'CTICA DE CONCENTRACI N
Vamos a cazar leones (15)

POSICI N INICIAL
Los niasos se sientan en forma de ¢ rculo en €l suelo.

DESARROLLO

El terapeuta comienza a decir r tmicamente la frase: Vamos a cazar |eones,
vamos a cazar leones, golpendose los muslos en famar tmica con las pamas
de las manos. M Z&s adelante da la orden de parar, leantando a la vez la mano
derecha como sesedl. Les menciona a los nias que hg una puerta, la que se
tiene que abrir primero, para poder seguir con € juego. Entre todos se hace un
gesto con e brazo para abrirla. Despuds todos vuelen a la actividad inicial,
nombrando la frase: Vamos a cazar leones... varias veces, golpefndose
r tmicamente los muslos hasta que € terapeuta detiene la actividad nuevamente
dando con lamano lasesel y dice: Hay que pasar por un pasto alto y simulael
sonido del pasto frotando las pamas de las manos. Despuds de haber pasado por
el pasto, se vuelve a la actividad inicia. Vamos a cazar leones... hasta que
nuevamente se dd la seaedl para parar diciendo: Hayun r 0 que tenemos que
cruzar y para eso
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tenemos que sacarnos la ropa y todos los niseos simulan con los gestos
correspondientes que se sacan primero los zapatos, los calcetines, la camisa, €l
pantal n, depositando todo encima de la cabeza, ent rando a agua para comenzar a
nadar. Despuds de haber cruzado € r o, se vuelvena poner la ropa en € orden
correspondiente.

Despuds, todos vuelven a la actividad r tmica ini¢al: Vamos a cazar leones...
hasta que €l terapeuta da |a seeeal para parar. Ahora €l grupo se imagina la entrada
oscura de una cueva grande; todos entran cuidadosamente sin hacer ruido. El
terapeuta avisa que ve en la oscuridad un 0jo, dos ojos, y da la sesal de huir
r/AEpidamente escap/Endose en conjunto. Como los nieeaahora tienen que correr
velozmente, hay que pegarse en formar tmicay acel erada en los muslos. Cuando €l
grupo llega a r o, rApidamente tienen que volver aacarse laropa, nadando con ella
encima de la cabeza hasta € otro lado. Todos se apuran para volver a ponerse la
ropa. Pasan nuevamente por el pasto alto y con las palmas de las manos simulan €l
ruido del pasto a pasar y llegan a una puerta. Entran a una casa donde est/An a savo
y cierran lapuerta. jTodos se salvaron del len!

INDICACIONES PR CTICASPARA LA EJECUCION DE ESTE

EJERCICIO

Rango de edad: 4-12 aze0s
Ncoemero de participantes: 6

Tiempo estimado: 10 minutos

PRACTICA DE CONCENTRACI N
Dibujo grupal (16)

POSICI N INICIAL
Se agrupan los nias alrededor de una hoja grande ce papel.

DESARROLLO
Se acuerda que no hablen. Cada niseo elige algom tip de pintura (IApices de cera,
| AEpices de colores, tdmpera, pintura para dibujaran los dedos, etc.).

El grupo tiene la tarea de crear en conjunto, y sin hablar, un solo dibujo de todos,
coordinZndose de forma no verbal.
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INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCIN DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 8-18 aa=o0s
Noemero de participantes: 6
Materiales: un rollo de papel decomural, tdmperas, |/AEpices

de colores, I/pices de cera, pintura para pintar
con los dedos
Tiempo estimado: 15-30 minutos

PR CTICA DE CONCENTRACI N
Jugamos a la familia (17)

Se preparan juegos de 3 tarjetas con & mismo s mbolo, fAcil de distinguir. Cada
smbolo representa una familia. Los smbolos representan los miembros de la

familia. Por giemplo: abuela, madre, hijo; madre, hija, hijo; padre, madre, hijo;

abuela, abuelo, nieto.

POSICI N INICIAL
L os niasos conforman un ¢ rculo. Se reparten |as tarjetas anteriormente preparadas.

DESARROLLO

Cada participante recibe una tarjeta. Ahora todos comienzan a caminar en la sala,

intercambiando permanentemente sus tarjetas.

De acuerdo ala cantidad de familias, se encuentran lamisma cantidad de sillasen la
sala. Cuando € terapeuta da una sesedl, ya no deben seguir intercambiando las
tarjetas. Ahora tienen que encontrarse los diferentes miembros de las familias para
sentarse en una sola silla. Primero se sienta el miembro con mAs edad (ya sea €
abuelo, la abuela, € padre, la madre), dependiendo de la constelaci n de cada

familia. jLafamilia que logra constituirse primero, ganal

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCIN DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 7-18aae0s

Noemero de participantes: 6

Materiales: tarjetas, |/&pices de colores, sillas.(Las tarjetas
necesarias se pueden preparar en conjunto con
los niseos)

Tiempo estimado: 10-15 minutos
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2. Pr/Ecticas de confianza

Las prAEcticas de confianza ocupan un lugar de impadrancia en las terapias sociales
de trabajos grupales.

Las experiencias en € marco del trabajo prAEcticademuestran que los nissos afec-
tados por constante maltrato durante aaes, tienen su confianza natural saludable
profundamente afectada. Las investigaciones sobre este tema as tambi@n lo
confirman.

Es por esta raz n que el apoyo en la capacidad de poder confiar nuevamente
obtiene un significado central en el marco de laterapia.

Cada uno de los gjercicios permite, paso a paso y en forma de juegos, gercitar
nuevas situaciones que hacen indispensable poder confiar en los dem/ZEs.

En e espacio protegido por e grupo se pueden entrenar situaciones de confianza
para los niseos. El car/cter logdico de los gerciciomotiva e invita a participar
activamente. El jugar en combinaci n con el carActe simblico de los gercicios
nuevamente env a, a travds de la participaci n activa, mensajes a subconsciente
gue ayudan a superar la desconfianza.

PR'CTICA DE CONFIANZA

¢Jacob, d nde est/AEs? (18)

POSICI N INICIAL
A dos niaps se les venda la vista Los demAs partipantes forman un crculo
cerrado, tom/Andose firmemente de las manos.

DESARROLLO

Los niasos con los ojos tapados se ubican dentro del ¢ rculo. Uno de los dos tiene la
tarea de descubrir a otro niam, pididndole hacer Byuna clase de sonido para
facilitarle su ubicaci n. Simult/AEneamente, los demAEdeben estrechar el ¢ rculo con
SUS cuerpos.
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INDICACIONES PR CTICAS PARA LA EJECUCIN DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 4-12ase0s
Noemero de participantes: 6
Materiales: 2 vendas
Tiempo estimado: 5-10 minutos

PR CTICA DE CONFIANZA
Haga un pip (19)

POSICI N INICIAL

Los niaaos se sientan en las sillas formando un ¢ raulo.

Se elige a un nia voluntario que se dgje vendar lavista. Mientras tanto |os dem/As
se cambian de lugar.

DESARROLLO

Despuds de haberse orientado dentro del c rculo, el niss con la vista vendada tiene

la tarea de buscar un lugar donde sentarse en la falda de uno de los dem/s
participantes. Una vez que se ha sentado le pide a niaso sobre e cual est/E sentado
hacer un pip para poder adivinar sobre quidn se encuentra sentado. Si logra

adivinar, deben intercambiar los roles, es decir, € otro nia® (sobre € cua se ha

sentado) debe comenzar a adivinar; sino, tiene que seguir buscando otra silla para

adivinar nuevamente.

INDICACIONES PR CTICAS PARA LA EJECUCIN DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 5-12 aseo0s
Ncoemero de participantes: 6
Materiales: sillas
Tiempo estimado: 5-10 minutos
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PR'CTICA DE CONFIANZA
Dejar se caer (20)

POSICI N INICIAL
Al comienzo de esta prAEctica, todos los participargs se colocan con su cara frente a
un muro.

DESARROLLO tranquilidad y concentraci n dentro
Levantan las manos y degan caer su del grupo, para poder garantizar con
cuerpo hacia e muro, apoyando @ste toda seguridad que los participantes
con las manos en & muro. La primera sean bien apoyados (Franz Mittermair,
tarea consiste en extender cada vez 1996).

mAEs la distancia del cuerpo con €
muro, agando los pies agunos

cent metros mAEs hacia atr/As. Despuds -~y
de algunos minutos) terminada la **J ]
primera fase dd juego, los ¥ AL
participantes comienzan a formar pa { S|
regjas. Cada niseo debe ponerse detr/As | J‘“’ J
de su parga. El niam que se ubica [ 7 R
adelante se deja caer hacia atr/As donde . r‘J
es apoyado por su pareja en el mismo 5 {H
momento cuando empieza a perder €l Lf\:f-

equilibrio. En un estado mAs A

avanzado, los nisenos pueden practicar

la ca da con los 0jos cerrados. T |
Es importante redizar la

prActica en un momento de

INDICACIONES PR'CTICAS PARA LA EJECUCIN DE ESTE
EJERCICIO

Rango de edad: 8-18 aaeo0s
Numero de participantes: 6
Tiempo estimado: 5-10 minutos
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