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RESUMEN

El ser humano, a lo largo de la historia, ha buscado el origen de las diversas enfermedades existentes,
atribuyéndolo a los espiritus y dioses; posteriormente lo ubicd en los problemas del alma del mismo ser
humano, y finalmente encontré que muchos de los procesos bioldgicos por medio de los cuales se
originan las enfermedades son el resulfado de un conjunto de emociones que corresponden a una
programacion mental inadecuada. Asi, las enfermedades psicosomdticas cobran un papel muy
importante en la medicina, al igual que en la psicologia, siendo necesario su conocimiento para
proporcionar el tratamiento que contemple la verdadera causa de la enfermedad. Por lo anterior,
este trabajo considera a la Programacién Neuro-LingUistica como uno de los tratamientos efectivos
en la curacién de las enfermedades psicosomdaticas, debido a que ésta se basa en la eliminacién los
patrones de pensamiento inadecuados y la posterior introduccién de aquellos que favorecen a la

salud fisica.
ABSTRACT

Human beings, throughout history, have looked for the origin of the various existing diseases, attributing
it fo the spirits and gods; subsequently, it was placed in the problems of the soul of the same human
being, and finally was found that many of the biological processes that originate diseases are the
result of a set of emotions that correspond to an inadequafe mental programming. Thus,
psychosomatic illnesses charge a very important role in medicine, as in psychology, being necessary its
knowledge to provide a freatment that addresses the real cause of the disease. Therefore, this
document considers Neuro-Linguistic Programming as one of the most effective freatments in curing
psychosomatic diseases, because it is based on the eliminating of improper thinking patterns and the

subsequent infroduction of those who favor health physics.

Palabras Clave: psicosomdtico, emociones, tfratamientos, Neuro-LingUistica.

Key Words: psychosomatic, emotions, treatments, Neurolinguistics.
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INTRODUCCION

Diariamente una persona recibe una serie de estimulos que afectardn de manera importante sus
respuestas conductuales, y debido a las emociones involucradas con esos estimulos se producird una
respuesta en su organismo. Sin embargo, ha sido el objetivo de la psicologia vy la psiquiatria encontrar
el origen de los problemas asociados con estos trastornos orgdnicos con origen emocional, y
sobretodo, proponer un tratamiento adecuado para ellos, que busque eliminar el verdadero origen

del problema.
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los “factores psicolégicos que afectan al estado fisico” hacen referencia a cualquier trastorno
fisico en el que los factores psicoldégicos contribuyen a la iniciacién o a la exacerbacidén de una
enfermedad fisica (DSM-IV-TR, 2005). A la lectura del material que vincula los padecimientos fisicos
con el origen emocional, surge la idea de trabajar con padecimientos psicosomdaticos, donde los
efectos de los pensamientos y las emociones, alteran el organismo de forma significativa. Para esto la
Programacion Neuro-LingUistica serd propuesta como un tratamiento alternativo, con el fin de suprimir

los patrones inadecuados del pensamiento que generan enfermedades.
HIPOTESIS

Si las emociones se relacionan con las enfermedades fisicas, se podrdn encontrar tratamientos
alternativos para la curacion o la disminuciéon de la sinftomatologia y enfermedades presentes a fravés

del control de dichas emociones.

Cuando se encuentra con la relacion enfermedad-emocion una cuestidbn importante es: 3Si se

trata la parte mental del individuo, entonces se puede curar la enfermedad fisica?
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Si se organizan de manera efectiva las ideas y pensamientos, entonces se podrd producir como
resultado el equilibrio mental y consecuentemente, un efecto benéfico en el estado fisico del

individuo frente a las enfermedades o padecimientos.

OBJETIVO GENERAL

v A través del estudio de algunas enfermedades de cardcter psicosomdtico se vinculard
la relacién existente entre las emociones y la neuroguimica relacionada con la enfermedad

fisica, utilizando como tratamiento alternativo la Programacién Neuro-Linguistica.

OBJETIVOS PARTICULARES

v Enumerar y estudiar algunas enfermedades de cardcter psicosomdatico.
v Estudiar la vinculacién existente entre las emociones y la neuroquimica relacionada

con la enfermedad fisica.

v Identificar tratamientos alternativos que aminoran la sintomatologia de la enfermedad
fisica.
MARCO TEORICO

1. CONCEPTO DE SALUD-ENFERMEDAD

A) LA SALUD

Segun la OMS (Organizacidon Mundial de la Salud, 1948) define a la salud de la siguiente manera: “un
estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o
enfermedadesy. Y a la salud mental la define de acuerdo a lo siguiente: “La salud mental no es sélo la
ausencia de frastornos mentales. Se define como un estado de bienestar en el cual el individuo es
consciente de sus propias capacidades, puede afrontar las tensiones normales de la vida, puede

trabajar de forma productiva y fructifera y es capaz de hacer una contribucién a su comunidad”.

QO L &2 RARSL Y

4



Primer
Congreso
Estudianil de
Investigacion

del Sisterna Incorporado

2013

Sl

B

B) LA ENFERMEDAD

De lo anterior comenzamos a definir tfrastorno psicosomdtico de la siguiente manera: “Se define como
trastorno psicosomdtico aquel que teniendo origen psicoldgico, presenta sinfomas fisioldgicos que
pueden producir alteraciones a nivel corporal. Se refiere pues a los dolores fisicos que tienen las
personas que no son producidos por una enfermedad orgdnica sino como consecuencia de

problemas psicoldgicos que deriva en un dolor fisico".
2. ANTECEDENTES HISTORICOS DE LOS PADECIMIENTOS PSICOSOMATICOS

En la antigledad, la enfermedad, tanfo fisica en general, como mental en particular, era
considerada como el resultado de la posesion corporal de un espiritu intencionalmente danino. La
enfermedad era conceptualizada como algo propio del dmbito espiritual que demandaba
estrategias de intervencién especificas; por esto, tan pronto como el hombre poseyd los instrumentos
suficientes para cortar la piedra (10.000 a. C), comenzd a abrir agujeros en el crdneo de las personas
enfermas para que los malos espiritus saliesen. Las primeras intervenciones quirdrgicas tuvieron como

procedimiento la trepanacidn, la que no siempre mataba a los pacientes.

Los médicos-sacerdotes egipcios quienes pusieron nombre a muchas partes del cuerpo, inicialmente
atribuyeron las causas de las enfermedades al influjo de los dioses, espiritus y/o los deseos malignos de
los humanos, creando para ello tratamientos mdgicos, algunos. y racionales, otros: ritos tribales,

manuales y prescripciones de drogas.

Entre los babilonios y asirios, los sacerdotes por generaciones, también fueron desarrollando textos
sobre cientos de drogas vegetales y minerales. No obstante, la Ultima fuente de enfermedades eran
los dioses, que enviaban el dolor como castigo de una transgresidn moral en la forma del hechizo a

alguna persona. Eran las deidades las que acarreaban las enfermedades y eran ellas las que las
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curaban. De acuerdo con esto una persona con dolores era desgraciada y requeria un examen de

su alma y de sus pecados.

Posteriormente, los griegos aunque impresionados por la medicina egipcia desarrollaron una visiéon
holistica de la salud. Para ellos, el cuerpo vy el espiritu constituian una unidad de interrelaciones. Como
otros antecesores, el médico sacerdote Esculapio creia en la relacién entre las fuerzas de la vida y el

cuerpo e intentaba curar el cuerpo activando tales fuerzas.

Cien anos antes que Hipdcrates, Herdclito (535-475 a.C.), habia propuesto que el alma o fuerza vital
no podia estar contenida en ningUn érgano particular. Mds tarde Lucrecio (anatomista 427 a.C.),
plantearia que la materia precede al psiquismo y que seria de lo que el mundo estd hecho. Los seres
humanos estarian hechos de una multitud de dtomos y, cuando mueren, éstos vuelven al universo, de
modo que cuando su conjuncidn se deshace, el ruido que producen (el psiquismo) deja de

percibirse.

Surge Descartes (1596-1650), quien inicié los intentos de conocer la realidad renunciando a todas las
creencias previas, para lo cual desestimd todo juicio apoyado en los sentidos, elevando el raciocinio
a la mdxima expresiéon del conocer. El dualismo cartesiano concedié a la materia mds importancia
de la concebida por el idealismo platdnico, pero menos que lo atribuido por los atomistas. Durante los
siguientes siglos se le dio gran importancia a las ciencias como las matemdticas, quimica vy fisica, que
resultarian en campos fecundos para el desarrollo de la medicina. Morgagni (1682 a 1771) estudié los
tejidos en las autopsias y mostré cémo un érgano alterado puede producir la enfermedad vy la

muerte.

Los conocimientos sobre el soma se multiplicaron, ddndose origen a la medicina contempordnea. En
este devenir el psiquismo fue desplazado del campo de estudio, hasta que sdlo mds tardiamente, se
lo reincorporaria como objeto de estudio, pero desde una dimension paralela a la de la medicina

clésica.
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3. SISTEMA NERVIOSO CENTRAL Y CONDUCTA EMOCIONAL
A) DESCRIPCION GENERAL

El Sistema Nervioso Central es el encargado de asegurar el funcionamiento de los distintos aparatos
del organismo con los que se relaciona mediante dos tipos de nervios: craneales y espinales.
Comprende la médula espinal, el tronco cerebral, el cerebelo y el cerebro, conjunto que constituye el

neuroegje.

El cerebro estd formado por dos grandes masas laterales, denominadas hemisferios, unidos mediante
formaciones mediales. En la superficie de cada hemisferio se reconocen numerosas hendeduras, las
cuales permiten reconocer diferentes I6bulos, y en cada uno de ellos, distintas circunvoluciones.

Mediante las cisuras de Silvio, de Rolando y la Perpendicular Externa, es posible distinguir cuatro
I6bulos: frontal, parietal, temporal y occipital. Como se verd a continuacién, el 16bulo frontal cobra
relevancia en este trabajo, debido a que en él se presentan los principales procesos, que al verse

afectados por las emociones, generan las enfermedades psicosomdaticas.
B) LOBULO FRONTAL

En 1868, John Harlow describid el caso de un capataz de obra de una construccién de ferrocarril
llamado Phineas Gage, quien sufrid un accidente que le produjo un dano sustancial en el I6bulo
frontal. Asi, descubrié funciones de este I6bulo, hasta entonces desconocidas, y que posteriormente
se fueron ampliondo y concretando, de acuerdo al estudio de ofros casos clinicos. Entre estas
funciones se encuentran: la formacidon de conceptos, la planificacidn, razonamiento abstracto,
organizacién, evaluaciéon de errores, flexibilidad cognitiva y creatividad, relacionadas con la

consecucion de metas y la toma de decisiones.
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La corteza prefrontal es una parte del Ibbulo frontal que se encuentra conectada con el resto de las
dreas corticales, subcorticales y limbicas, y debido a su posicidn puede dar una respuesta mds
adecuada a estimulos concretos. Debido a la complejidad de sus conexiones, la corteza prefrontal

madura hasta el final de la adolescencia.

Sus funciones son coordinadas significativamente por la interaccién de varios neurotransmisores. Entre

ellos destacan la accién de la dopamina, serotonina y la norepinefrina.

La dopamina se relaciona con funciones de memoria de trabajo y atenciéon, principalmente,
mediante su accién en receptores de dopamina D1, los cuales, junto con los D5, son excitatorios,
incrementan la adenilciclasa y disminuyen la conduccidén de potasio. Se ha contemplado mediante
estudios diversos, que el estrés genera alteraciones que disminuyen las funciones de memoria de
trabajo y atenciéon, debido a la exhibicién de una curva de dosis-respuesta en forma de U invertida

de este neurofransmisor a nivel de la corteza prefrontal.

La serotonina tiene multiples receptores en la corteza prefrontal, siendo predominante su accidén
sobre el receptor 5HT, por lo que se piensa que la serotonina ejerce una funcidn inhibitoria. Su
influencia se ubica sobre la corteza orbitofrontal, por lo que se asocia con su papel en los tfrastornos

depresivos.

Por su parte, la norepinefrina actia a manera de interruptor cuando la dopamina aumenta
considerablemente, como en el caso de las situaciones de estrés, activando los receptores alfa 1y

alfa 2A simultdneamente, lo que inhibe las funciones principales de la corteza prefrontal.

Relacionando lo anterior al proceso originario de la enfermedad fisica, los efectos que el proceso
emocional generado dentro del circuito de Papez y la amigdala, de los cuales se hablard a
continuacién, repercuten en la secrecidn de neurotransmisores en la corteza prefrontal, debido a las

inervaciones que surgen por las conexiones de ésta con las dreas subcorticales y limbicas.
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C) FISIOLOGIA DE LA EXPRESION EMOCIONAL

En psicologia, la emocién se define como aquel sentimiento o percepcidon de los elementos y
relaciones de la redlidad o la imaginacién, que se expresa fisicamente mediante alguna funcién
fisioldgica e incluye algunas reacciones de conducta como relajacién, bienestar, ansiedad, estrés,

depresion, agresividad o llanto.

Las emociones positivas son aquellos estados afectivos que son experimentados por la persona como
agradables y placenteros, y son fuente de bienestar, relajacién vy felicidad, y son producidos por
diferentes experiencias y situaciones de cardcter psicosocial, y que ocurren a lo largo del proceso de

desarrollo humano.

El componente fisioldgico de las emociones son los cambios que se desarrollan en el funcionamiento
del Sistema Nervioso Central (SNC) y que estdn relacionados con los procesos de cognicién que

procesan la informacién que recibe el organismo y los estados emocionales que se generan.

James Papez describid en 1939 uno de los primeros modelos de la memoria. Se frataba de un circuito
formado por el hipocampo, los cuerpos mamilares, el tdlamo anterior, la circunvolucion del cingulo y
las conexiones entre estas estructuras. Todos los elementos pertenecen al Iébulo limbico, ya descrito
por Thomas Willis, desde 1664, como la parte mds medial de los hemisferios cerebrales, que rodea la

sustancia gris del tdlamo y los ganglios bdsales.

El modelo de Papez fue el antecedente mds importante para que Kliver y Bucy, hacia 1940,
realizaran un experimento de gran relevancia, en el cual exfirparon en monos Rhesus una gran parte
de los I6bulos temporales mediales, de manera que generaron un sindrome conductual que en la
actualidad se conoce como el Sindrome de KlUver-Bucy. Se observd una serie de cambios

relacionados con la memoria, entre éstos, en la conducta emocional: aparente reduccion del miedo
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y conductas de evitacion ante estimulos adversos y disminucién de las expresiones faciales y verbales
asociadas a las emociones. Con posterioridad, se ha podido comprobar que las alteraciones
emocionales se pueden generar Unicamente con la extirpacion bilateral de la amigdala, y que
estructuras como el hipocampo, los cuerpos mamilares o los nucleos anteriores del tdlamo cumplen

una funcién mds importante en los procesos de aprendizaje y memoria que en los emocionales.

Paul Maclean (1949) concluyd que un estimulo emocional puede generar respuestas en los drganos
viscerales. Estos Ultimos envian la informacion al cerebro, el cual integra esta informacidn visceral con
la informacién sensorial del estimulo, generando la experiencia emocional. Maclean determiné la
importancia del hipocampo como estructura que recibia la informacién sensorial y la visceral, y como

generador de los mecanismos de integraciéon de ambos tipos de informacién.

Del mismo modo, amplid la hipdtesis de Papez sobre la participacion del sistema limbico en la
expresion emocional, destacando que los elementos del circuito original de Papez estaban

relacionados con otras estructuras, como la amigdala o el cértex prefrontal.

La neurociencia ha comprobado la estrecha interrelacién neural de los procesos cognitivos y
emocionales, reconociendo que éstos son dos aspectos inseparables de la vida psiquica, que
también guardan relacién con la conducta. Se admite que puede suceder que la emocion preceda

al pensamiento, sea una consecuencia de éste, o bien, se produzcan ambos, simultdneamente.

El componente periférico de las emociones incluye el hipotdlamo, mientras que el componente
central comprende el cértex cerebral, especialmente la corteza cingular y el cértex prefrontal. En
medio de los dos componentes se encuentra la amigdala, que coordina la experiencia consciente y

las expresiones periféricas de las emociones.
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A) INFLUENCIA DEL ENTORNO EN EL COMPORTAMIENTO HUMANO

Sl

Segun el conductismo, considera a la psicologia social como el estudio de la influencia social, por lo
gue centra sus esfuerzos a observar y analizar el comportamiento del sujeto respecto a la influencia
del enforno o de oftros. Es un hecho que el hombre se desarrolla en un entorno social puesto que por
nafuraleza es un ser social, en donde se ve influenciado por este mismo y consecuentemente

provoca en él comportamientos especificos en su conducta.

El ambiente en el que crece y se desenvuelve el ser humano es un elemento importante para su
bienestar. Dependiendo del ambiente en el que el hombre de desarrolle le producird conductas

determinadas y que a la vez, estas influenciardn en sus diferentes dmbitos o dreas de su persona.
B) AREA DE LA SALUD (ESTRES)

En el drea de la salud, el medio ambiente es un factor muy influyente en el desarrollo de
enfermedades. El medio urbano en el que vivimos exige una alta competencia y rendimiento por lo
que la vida urbana en nuestros dias son causa de estrés cronico. Estudios realizados demuestran que si
los estresores persisten demasiado, el estrés puede hacerse cronico y puede pasar al campo de la
enfermedad. Los estresores pueden ser estimulos positivos y negativos que aparecen de una forma
muy repentina, masiva o intensa ante situaciones de estrés. Los estresores se generan la mayoria de
las veces debido a situaciones externas pero también muchas veces, son generados dentro de

nosotros mismos por pensamientos, emociones, sentimientos.

Se sabe que las experiencias estresantes pueden hacer que los sinfomas de ansiedad y depresion
sean mds severos. El estrés es un peligro para el cerebro humano. Varios estudios han revelado que las
hormonas que se descargan en nuestro organismo cuando estamos estresados, preocupados o

nerviosos deterioran una regién del cerebro relacionada con funciones cognitivas como la memoria y
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la orientacidn espacial. Ahora podemos comprender porque cuando estamos estresados, nos
sentimos inseguros, lo cual debilita también nuestro sistema inmunoldgico. En un sistema inmune débil
rdpidamente se asienta un desequilibrio y el organismo es mds propenso a contfraer infecciones y

ofras enfermedades.

Experimentos de laboratorio han demostrado la relacién entre la segregacion de hormonas de estrés
(glucocorticoides) y la destruccidn de neuronas en el hipocampo del cerebro. En un trabajo
publicado en la revista Nature Neuroscience, la doctora Sonia Lupien y sus colegas de la Universidad
de Mc Gill, en Canadd, han revelado cémo las personas que tienen altos niveles de cortisol, una de
las hormonas que se descarga en situaciones de estrés y uno de los principales factores que influye en

el desequilibrio de los neurofransmisores.
5. PADECIMIENTOS PSICOSOMATICOS

Desde la perspectiva semioldgica, se entiende por "psicosomdticos” a una serie de trastornos de la
salud que guardan caracteristicas en comun. Aunque existen distintos matices al delinear qué es lo
que auna a estos trastornos (matices determinados por sesgos fisiologicistas, psicologicistas, etc.), lo
central es que se "..encuentra como unidad patoldgica, a la vez una expresién fisioldgica y una
expresion psicoldgica manifiestamente coordinadas” (Ey, Beruard vy Brisset, 1971, p. 985).

En el D.S.M.-Il (1968) el Término "Trastorno psicofisioldgico autondmico y visceral' reemplazd al mds
frecuentemente usado "Trastorno psicosomdtico", perteneciente a la primera edicion (1952) de este

manual, plantedndose que:

"Este grupo de ftrastornos se caracteriza por sinfomas fisicos que son provocados por factores
emocionales e implican a un solo sistema de dérganos, generalmente sometfido a inervacion
vegetativa. Los cambios fisioldgicos son los mismos que acostumbran a acompanar a ciertos estados

emocionales, pero en estos frastornos los cambios son mds intensos y sostenidos. El individuo no puede
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mantener el control consciente de este estado emocional." (Freedman, Kaplan y Sadock. 1989, p.
1795).

En el mds reciente D.S.M-IV-TR (2005), el término que se utiliza para aludir a los trastornos
psicosomdticos es el de"Trastornos Somatoformes"”, que, siguiendo la politica de "ateoricidad" de este
manual, pretende agrupar a todos aquellos frastornos en que existen evidencias de alteraciones
orgdnicos que no responden a mecanismos fisioldgicos conocidos y que estdn presumiblemente

relacionados con un trastorno a nivel psicoafectivo:

"La sintomatologia esencial de este grupo de frastornos consiste en sintomas fisicos que sugieren una
alteracién somdtica (de ahi la palabra somatoforme) para los que no existen hallazgos orgdnicos
demostrables o mecanismos fisioldgicos conocidos y en los que hay pruebas positivas o presunciones
firmes de que los sinfomas se encuentran ligados a factores o conflictos psicolégicos. A diferencia de
los trastornos ficticios y de la simulacion, en los trastornos somatoformes la produccién de sinfomas no
se encuentra bajo control voluntario; es decir, el individuo no tiene la sensacién de controlar la
produccién de los sintomas. Aunque los sinfomas de los trastornos somatoformes son "fisicos" los
procesos fisiopatoldgicos especificos involucrados no son demostrables o comprensibles a través de
los procedimientos de laboratorio y se conceptualizan mds claramente utilizando construcciones

psicolégicas. Por esta razdn, estas alteraciones se clasifican como frastornos mentales.”

Las enfermedades psicosomdticas pueden ser tratadas mediante la aplicacidén de la Programacion
Neuro-LingUistica, de manera que se modifique el mecanismo emocional implicado en los
padecimientos. Asi, busca instalar patrones de pensamiento que deriven en el estado de salud fisica

y, por consiguiente, en una regulacion de la conducta favorable para el individuo.
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6. PROGRAMACION NEURO-LINGUISTICA
A) DEFINICION Y SUPUESTOS BASICOS

La Programacion Neuro-Linguistica es un modelo de comunicacion que se centra en identificar y usar
modelos de pensamiento que influyan sobre el comportamiento de una persona, con el fin de
mejorar su relacién con el ambiente. Estudia la forma en la que se adquiere, procesa y almacena la
informacién del exterior, ademds de los simbolos mediante los que se realizan representaciones
internas de esta informacién, y forma en la que se manifiestan estos simbolos por medio del lenguaije.

Robert Dilts es uno de los autores mds reconocidos en cuanto a la aplicacion de la Programacion
Neuro-LingUistica en distintas dreas de la actividad humana, siendo él el principal exponente de la
transformacién de creencias para el desarrollo de las habilidades de persuasion, muy necesarias para

los negocios.
Los supuestos bdsicos de la Programacion NeurolingUistica son:

1. Lareadlidad fisica y la percepcidn son distintos entre si. La representacion interna es el resultado
de los conocimientos previos al momento de recibir estimulos externos.

2. La informacién que se adquiere del exterior se organiza en el interior de forma coherente,
mediante una jerarquizacién por prioridades que se basa en la forma en la que se conciben
los pensamientos.

3. La emisién de la informacion adqguiere su significado de la respuesta que produce en el
receptor.

4. La forma en la que una persona actia es el resultado de una eleccién interna, en la cual se
analizd un conjunto de opciones y se optd por la mejor que se tenia disponible en ese
momento.

5. El feedback es un andlisis del resultado de las acciones realizadas, con el fin de repetir sélo

aquellas de las que se obtuvo un resultado favorable.
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B) APLICACION PRACTICA

Atendiendo a la forma en la cual se percibe, es posible aplicar la Programacién Neuro-LingUistica de
forma individual. Asi, el primer paso en la aplicacién consiste en el reconocimiento de la estructura de
la submodalidad, es decir, el tipo de proceso de codificacién predominante de los estimulos externos

que recibe el sujeto. Este puede incluir uno o varios érganos de los sentidos.

Posteriormente se trata de trasladar las submodalidades de un recuerdo agradable hacia uno
desagradable, con el fin de anular el vinculo existente en el evento pasado y las emociones que éste
generd. La mayor importancia delo anterior se ubica en permitir un posterior andlisis, donde se
encuentren las causas por las cuales se vinculd ese evento a las emociones negativas.

Al considerar las causas, el objetivo principal es el de relacionar los recuerdos con la estructura mental
qgue condujo al receptor a localizarse en tales circunstancias. Asi, identificando una conducta
inadecuada, es posible realizar los cambios necesarios en los patrones de pensamiento del individuo

para generar una conducta mds favorable para el futuro.
C) USO COMO TRATAMIENTO ALTERNATIVO

Para poder fratar efectivamente una enfermedad psicosomdtica, es necesario aumentar la
autoestima y reinstalar la confianza hacia los demds por parte del individuo que la presenta, asi como

la disposicidn a cambiar los patrones de pensamiento y recodificar los recuerdos.

El progreso del cambio dependerd de la conducta que se establezca frente a situaciones posteriores
gue se generen desde que se inicid con la aplicacion de las Programacién Neuro-LingUistica, ya que
mediante su andlisis se pueden determinar los cambios que deben aplicarse sobre la programacion

mental.
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METODOLOGIA DE INVESTIGACION

> A través de la investigacidon documental se investigd y conocid lo que refiere al tema de
enfermedades de cardcter psicosomdtico y la bioguimica en el cerebro para poder obtener
respuesta a nuestras hipdtesis formuladas y lograr nuestros objetivos propuestos.

» Por medio de la lectura de la bibliografia citada y diversas fuentes mds, se dieron bases
suficientes para proponer la Programacién NeurolingUistica como tratamiento alternativo en
los trastornos psicosomdticos. Se mencionardn sus caracteristicas, sus propdsitos y autores

destacados en esta técnica.
RESULTADOS OBTENIDOS

Un frastorno psicosomdtico es aquel que presenta sintomas fisioldgicos que pueden producir
alteraciones a nivel corporal, pero con un origen psicoldgico. El ser humano, tras atribuir a los espiritus
y dioses el origen de muchas de las enfermedades, descubrid la relacién entre ciertos procesos
bioldgicos alterados y el conjunto de emociones que corresponden a una programaciéon mental

inadecuada.

El Sistema Nervioso Central juega un papel muy importante en las respuestas generadas a nivel fisico
con una causa de tipo emocional, siendo en el I16bulo frontal el sitio de interaccidn de varios
neurotransmisores segregados por estimulos emocionales del sistema limbico, destacando la

participacion de la amigdala y el cértex pre-frontal.
Muchos factores externos son determinantes en la aparicién y desarrollo de las enfermedades, siendo

los estimulos concretos los responsables de generar conductas de interaccién especificas para la

situacion ambiental particular.

QO L &2 RARSL Y

16



Primer
Congreso
Esfudiantl de
Investigacion

del Sisterna Incorporado .

2013 S

La Programacién Neuro-LingUistica es un modelo de comunicacién que se centra en identificar y usar
modelos de pensamiento que influyan sobre el comportamiento de una persona, con el fin de
mejorar su relacion con el ambiente, mediante el estudio de las intferacciones de ésta con el exterior.
Utilizando este modelo, es posible eliminar los patrones mentales que generan a las enfermedades
psicosomdticas, ya que serian reemplazados por otros distintos que generen conductas mds

convenientes para el individuo que las realiza.
CONCLUSION

Los trastornos psicosomdaticos son un tema de mucha controversia para cientificos de la investigacién
rigurosa, que no puede admitir mds que realidades que las comprobables por medio de la
experiencia cientifica, sin embargo, trabajar en este proyecto comprueba que la ciencia que estudia
el pensamiento y los fendmenos psiquicos estd intimamente relacionada con la ciencia de la
medicina, aquella que dirige su estudio a algo tangible como lo es el cuerpo fisico porque tanto los
procesos psiquicos como los procesos fisioldgicos y bioldgicos forman parte de un todo: el cuerpo
humano. En el mundo del saber y el conocimiento toda ciencia estd ligada a otra o a ofras mds. La
psicologia y la medicina coexisten en el origen y desarrollo de la enfermedad puesto que el cuerpo
humano es una unidad entre mente y cuerpo, lo que sucede en la mente y en todos los procesos

psiquicos se manifiesta en el cuerpo y viceversa.

Desde que consideramos que esta relacién entre emocidn-enfermedad, uno puede fdcilmente
deducir que si al recibir un estimulo por parte del cerebro el organismo responde de manera acorte,
lo cual sugiere que al enfermarnos nuestro cuerpo decide pasar por una etapa de alteracién hasta

regresar a la normalidad.
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