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Capitulo 4
La técnica de juego en el psicodiagnostico infantil
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4.1 Introduccion

El juego%s una actividad espontanea, libre y placentera que se inicia
en los primeros meses de vida del nifio y que perdura a lo largo de nuestra
existencia. Las modalidades expresivas del mismo son miiltiples, asi como
los materiales utilizados, las personas que intervienen, el lugar donde se reali-
za, la duracidn, el fin que se persigue, etc...

Aungque la utilizacién del juego como técnica diagnéstica surgié en el
ambito del psicoandlisis, la conceptualizacién del juego como medio de cono-
cer y potenciar aspectos importantes de la vida del nifio habfa sido ya explica-
da, y lo ha seguido estando, por diversas teorias, siendo las mds significati-
vas en la linea de la evaluacién psicolégica, ademads de la psicoanalitica:

» La teorfa del desarrollo genético de la inteligencia: Piaget (1945).

« La teorfa del desarrollo psicomotor: Picq y Vayer (1969, 1973),

Lapierre y Acoutourier (1977), Newson y Newson (1979), Garvey

(1977).

« La teorfa sociocognitiva: Vigotsky (1933) y Elkonin (1978), princi-

palmente.

Las diversas teorfas explicativas y descriptivas han priorizado el estu-
dio de aspectos intrinsecos del mismo, ampliando asi, tanto el conocimiento

de la actividad hidica en si mismo, como el conocimiento del propio nifio.

Quiz4, simplificando, podamos decir que el trabajo educativo y clinico que ha
venido desarrolldndose desde principios de siglo con esta técnica proviene
especial y prioritariamente del marco de las teorias psicoanalitica y cognitiva.

Que unas teorias hayan privilegiado un foco de interés obedece a ra-
zones histéricas, personales y sociales de los autores, y esto ha contribuido
sin duda a poderlo observar desde perspectivas diversas y complementarias.
Indudablemente toda esta informacién no es pertinente al capitulo que nos
ocupa. Obviaremos, por tanto, una revisién histérica del juego, asi como el
andlisis de las muiltiples funciones que el juego puede cumplir en la vida de un
nifio. Tampoco esta en nuestro punto de mira las expresiones psicopatolégi-
cas observables en la actividad lidica, ni las posibilidades terapéuticas, indi-
viduales y grupales, que el juego ofrece. Igualmente vamos a desatender
aquellas teorias que no contemplen el juego como un instrumento diagndstico.

En este capitulo interesa considerar el juego como una estrategia de
evaluacién diagnéstica en el dmbito clinico infantil. Por ello centraremos la
informacién en aquellos aspectos que hagan viable este objetivo.

Nos parece que no es posible abordar este tema sin hacer referencia a
la perspectiva evolutiva, puesto que el diagndstico clinico infantil es a fin de
cuentas un juicio de valor, una actividad de discriminacion entre aspectos de
normalidad/patologia, y esta actividad discriminativa se apoya en buena forma
en lo que es esperable o no a una determinada edad. Por supuesto que no es €l
tinico criterio para el diagnéstico clinico, pero no es posible realizar un buen
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diagnéstico sin un marco referencial evolutivo-genético del comportamiento
que evaluamos.

La expenen01a clinica infantil demuestra que, efectxvameme en la
actividad lidica el nifio pone en funcionamiento ya la vez desarrolla aspectos
madurativos de diversa indole: cognitivos, motdricos, lingiiisticos y relacio-
nales, entre los mas significativos.

La edad del paciente supone dlferentes modalidades de juego, que se
evidencian por el tipo de juego que realiza, los juguetes que elige, las unida-
des semdnticas que construye, la duracién temporal de cada unidad, la partici-
pacién que solicita del evaluador, el acompafiamiento verbal que da al jue-
£0..., asi como otras conductas motéricas y expresivas.

Pero la referencia evolutiva es eso, una referencia, no un modo fijo y
tinico de comportamiento. Las caracteristicas personales e individuales hacen
del juego una actividad singular para cada sujeto, con sus rasgos caracteristi-
cOs y propios que es necesario saber reconocer e identificar.

4.2 La perspectiva evolutiva en la comprension del juego.

La mayorfa de los autores, aiin partiendo de enfoques diferentes, con-
vergen en los aspectos esenciales de desarrollo evolutivo lidico.

Como dijimos anteriormente, dos enfoques han casi monopolizado el
aporte comprensivo del juego: los que preferencian adquisiciones cognitivas
adaptativas (Piaget, 1945; Elkonin, 1978; Vigotsky, 1933; Barclay y Mur-
phy, 1972; Ortega, 1986), partiendo del desarrollo psicomotor, expresidndose
en conductas lingiifsticas y personales-sociales cada vez mds evolucionadas
(Vigotsky, 1933; Elkonin, 1970; Bruner, 1986; Ballenilla, 1989; Zabalza,
1987; Garaigordébil, 1990; Imeroni, 1991, Newson y Newson, 1979) y los
que privilegian el desarrollo emocional y psicosexual que se expresaria en un
modo particular de relacién con el mundo y con los otros (Freud,S., 1920;
Klein, 1930, 1932; Winnicott, 1942; Freud, A., 1965; Aberastury, 1950,
1962; Arfouilloux, 1977).

Nuestra aportacion va en la linea de presentar la técnica de juego como
una estrategia de evaluacién clinica infantil-que contemple ambas perspecti-
vas.

Estos enfoques, cognitivo y dindmico, coinciden en situar alrededor
del cuarto mes el inicio de la actividad lddica. Desde esta etapa hasta los 18
meses podemos considerar que las actividades sensoriomotoras tienen un
significado especifico en la vida del bebé, representando a través de ellas sus
preocupaciones e intereses.

El bebé se inicia con juegos de ejercicio, propios del periodo senso-
riomotor, juegos que son repeticién de acciones adaptativas y que producen
un aprendizaje. Cuando éstas se realizan por el puro placer del ejercicio se
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convierten en juego, aunque en ellas no estd totalmente ausente el significado
simbdlico. r

En los primeros meses el nifio juega con su madre o con los objetos
que son su prolongacién: chupete, pezon, sus propios dedos, sabanita.... in-
tentando interactuar con ellos, explorar, observar, responder a las reacciones
y sensaciones que recibe (Aberastury, 1959). Su mundo interno se enriquece
a través de estos juegos de sensorialidad social, puesto que no solo estd en
juego lo sensoriomotor, sino el otro cuidador, generaimente la madre, que da
sentido y significado a lo que el bebé hace (Piaget, 1945; Klein, 1929;
Newson y Newson, 1979). El intercambio y reciprocidad que Spitz ilustré a
través de sus trabajos permiten contemplar el juego de donaciones y oposicio-
nes entre madre ¢ hijo ya desde los primeros meses y son la base del vinculo
primario entre ambos (Valcarcel, 1988). El juego estd en la base de esta rela-
cién madre-hijo.

Se reconoce alrededor de esta edad un juego universal: hacer aparecer
y desaparecer cosas o hacerse aparecer y desaparecer a s{ mismo. La sabanita
para taparse y descubrirse, el sonajero para sonar y silenciar, y sus propios
0jos que se abren y cierran a voluntad verifican la presencia ausencia del
mundo exterior: "lo que no se ve no existe", mecanismo con el que se sigue
funcionando en miltiples ocasiones a lo largo de la vida.

Que este juego aparezca no tiene sélo una connotacién de ejercicio
motérico, como dice Piaget (1945), sino que es necesario que la madre, como
objeto de relacién significativa, haya posibilitado el deseo de biisqueda por la
experiencia de la ausencia, el dolor de la pérdida y la alegria de la presencia.
Esta relacién que crea en el otro la necesidad y el deseo de su presencia, es-la
que da lugar a un espacio mental en el que queda configurado un residuo o
prototipo de imagen que al aparecer y desaparecer va dando origen a la repre-
sentacién mental y, por consiguiente, a la funcién simbdlica. A

Este juego ejemplifica ya las caracteristicas de la funcién .lidica: la
repeticién, la sorpresa, la pérdida-falia y la bisqueda-encuentro. El juego del
carretel descrito por Freud en un nifio de 18 meses cumple esta misma fun-
cién: hacer aparecer y desaparecer a la madre, repetir la accién hasta elaborar
la angustia, y sorprenderse cada vez del objeto encontradoe, con la consi-
guiente alegria por este suceso. Y algo todavia mads, el ejercicio de control
sobre la realidad. El nifio, a su voluntad, tira los objetos y alguien se los re-
coge y de nuevo aparecen, suena los objetos y los silencia, los aparta y los
atrae, los esconde y los busca..., y asi sucesivamente con cuantos medios
dispone a su alcance. El placer que acompafia a estas singulares acciones da
cuenta de que algo ocurre mds alld de la accion del mundo exterior, algo que
ocurre en sf mismo, algo se transforma, se cambia, a través de procesos de
acomodacién y asimilacién secuenciales y simultdneos, enriqueciendo su
mundo interno con la experiencia conjunta cognitiva/emocional (Klein, 1930;
Piaget, 1945; Ortega, 1986; Chateau, 1950; Valcdrcel, 1988).

164

L T e

Grissmtin b L =

L bty

Ty s

o s At o

Alejandro Avila Espada (Dir.)

En este periodo de los primeros dieciocho meses €l temor a la pérdida
de la madre aparece con intensa angustia, y es por ello que se convierte en el
objetivo, fin y contentido de sus juegos. El incremento de esta angustia, si es
intolerable para el nifio, puede producir inhibicién en el deseo de jugar, o por
el contrario descargas desorganizadas e impulsivas de la accién por la accion.
Sies tolerable, se representa de mil modos y maneras la situacién de ausen-
cia-presencia (Aberastury , 1962).

Pero entre el 22 y 3¢ afio nuevos desarrollos abren nuevas posibilida-
des: la progresiva autonomfa en la deambulacién, el desarrollo incipiente del
lenguaje, el inicio de la relacién con los iguales, la maduracién para el apren-
dizaje del control de esfinteres, los progresos en el desarrollo del pensamiento
con el que descubren nuevas estrategias para conseguir sus fines... todo ello,
y otros progresos menos visibles, dan cuenta de las nuevas modalidades de
juego: encajar piezas, alinear cubos, seguir una pelota, ensartar..., pero espe-
cialmente le fascinan y atraen todos aquellos objetos que empareja para meter
y sacar. Se da un salto cualitativo con la etapa anterior, no se inanipula un
objeto que simboliza presencialausencia, sino que se manipulan 2 objetos
que puedan complementarse y que simbolizan meter y sacar, juntar y sepa-
rar, llenar y vaciar: los dedos en los. oidos, el ldpiz en un agujero, un palillo
en el enchufe, la horquilla en las ranuras, las llaves en la cerradura, cualquier
cosa, y especialmente sus dedos, cumplen esta funcion. No prestan interés al
juguete en sf mismo si no sirve a sus intereses.

La razén de estos juegos es multicausal. La maduracion y fos aprendi-
zajes enumerados son imprescindibles, pero €stos a su vez permiten separarse
de su madre, alejarse, conocer nuevos ambitos y objetos, especialmente nue-
vas personas forman parte significativa de su ambito relacional. El padre,
como figura que se posiciona junto a la madre, da pie a un vinculo especial, el
nifio y él, pero también prefigura una discriminacion en los vinculos relacio-
nales a través de comparar las relaciones de los padres entre si y de cada uno
de ellos consigo mismo. De este modo ciertos objetos funcionan para simbo-
lizar presencia/ausencia, sobre todo de la madre, pero también del padre.
Otros objetos sirven para simbolizar la protopercepcion de la relacion entre los
padres: darse y recibir cosas, separarse y unirse, etc.., (Aberastury, 1950,
1962: A. Freud, 1965; Valcdrcel , 1988). :

Un hecho significativamente importante se suma también a la explica-
ci6n de c~1os juegos: el aprendizaje del control de esfinteres.

{:1 aprendizaje del control de esfinteres, como su mismo nombre indi-
ca, supone un control. Un control muscular de unos orificios, los esfinteres,
un control de las horas en que debe evacuar, un control del lugar en el que se
debe hacer, un control del tiempo que se debe tardar, un control sobre lo que
hay que hacer con los residuos... Este control supone la internalizacién de
varias normas sociales, pero que a fin de cuentas se traducen en dar-retener,
accién-inhibicién. Y que en el lenguaje se simplifica en Siy No. Aqui si, aqui
no, ahora si, ahora no, etc. La dificultad de este aprendizaje le lleva al nifio a
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oponerse, a decir "no” cuando tiene que decir si. Esta realidad expresada en
estas dos palabras, ha servido para describir esta etapa, la "edad del no". Si
por las razones qhe sean, imposibles de analizar aqui, el nifio se sigue opo-
niendo a estos aprendizajes, su terca y mantenida oposicién también se tradu-
ce en juegos en el que las normas no se guardan en absoluto: la impulsividad
en la accién, el desorden, el estallido, la desubicacidn de los lugares en que se
Juega, el trato de los materiales etc... reflejan la no interiorizacién de normas
sociales, la incapacidad del control. Por el otro lado, una docilidad extrema en
estos aprendizajes, un escriipulo exagerado en la observacién de la higiene,
pueden inhibir la espontaneidad del juego, la creatividad, la expresién motdri-
ca’de la accion por temor a manchar y ensuciar, o por la imposibilidad de dis-
frutar a pesar de cierto desorden y suciedad. Lo esperable es que estos apren-
dizajes sociales en los que especialmente estd involucrada la higiene de su
propio cuerpo, puedan incorporarlos progresivamente, sustituyendo y simbo-
lizando en otros objetos el placer de ensuciar, manchar, aplastar, explotar,
etc...

El barro, los charcos, las pinturas, los purés en las .comidas... todo
puede estar al servicio de expresar estos aprendizajes a través de la funcién
simbélica del Si y No. Pero si observamos estos juegos, de nuevo encontra-

mos los elementos del primer momento lddico, la repeticién de la accién, el -

reto del displacer, la sorpresa, el placer unido al control de la realidad desde si
mismo, y todo ello impulsa al juego: met¢ y saca, une y separa, llena y vacia,
cuantas veces quiere. i

La curiosidad por el funcionamiento de los objetos le lleva a activida-
des de explorar, descubrir, meter sus deditos en pequefias ranuras para ver y
conocer lo que hay dentro, cémo es el mecanismo, qué se esconde debajo,
cudl es la razén, que no la causa, del efecto. Lo explicé Piaget al afirmar que
es la I6gica por contigiiidad, por yuxtaposicién, la que en estas edades explica
los hechos (Flavell, 1974).

El interés y la preocupacién que representan la unién de los padres o

el aprendizaje de retener y controlar se expresan en multiples actividades ludi- -

- cas: guardar las cosas en cajones, cajitas, armarios, esconder una pieza dentro
de otra, cerrar los botes para que luego no se caiga, los juegos de penetrar en
garajes, atravesar puentes, etc. simbolizan estas fantasias (Valcarcel, 1988).
Todas estas adquisiciones evolutivas y los nuevos intereses y motiva-
ciones son simultineos y se interinfluencian mutuamente, con lo que a veces
s6lo una atenta observacién del nifio, y no sélo en el juego, permite inferir si
la actividad de llenar y vaciar, meter y sacar, unir ¥ separar representa simbé-
licamente, es decir, a través de la fantasia, lo que ocurre con la introduccién
de los alimentos en su cuerpo y luego con las heces; o bien si expresa la idea
sobre la relacién entre los padres; o si da cuenta de sus aprendizajes del con-
trol de esfinteres o incluso si de cuenta de sus errores cognitivos a través de
fantasfas de nacimiento de bebés, como a veces verbalizan ellos mismos.
Hasta aqui varias realidades han sido simbolizadas a través del juego:
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* El temor a la perdida de la madre, presencia/ausencia.
» Los vinculos especiales entre los padres, meter/sacar, unir/separar.
» El aprendizaje de normas: dar/retener, accién/inhibicién.
. El lenguaje expresa y da muestra de estas realidades con una sola pa-
labra para cada par: :

- Cuadro 1
Si NO
Presencia Ausencia
Meter Sacar
Unir Separar
Dar Retener ;

Sintetizando lo dicho anteriormente podemos concluir que en el primer
afio los juegos sensoriomotéricos expresan una fantasia preferentemente: la
dependencia del objeto de amor a través de los juegos de presencia/ausencia.
En el segundo y tercer afio el desarrollo de la funcién simbélica permite ex-
presar la fantasia de uni6n de los padres y la fantasfa de aceptacién o no de las
normas de ambos en la.relacién con el nifip. Los padres funcionan como al-
guien desigual en la relacién con el nifio. ' .

Pero otro salto cualitativo se va a producir entre los 3 y los 5 afios: Ia
imitacién de las funciones de los adultos a través del juego de roles. En el
fondo refleja la construccién de lo social a través del juego (Dallayrac, 1972).
Los juegos de ficcién han sido estudiados por los autores més reconocidos en
este ambito : Piaget, Freud, Vigotsky, Chateau y Elkonin.

Las diversas funciones parentales de alimentacién y cuidado de que
han sido objeto son reproducidas con sus mufiecos y/o animales de peluche y
de trapo. Acostar, adormecer, acunar, alimentar, besar, curar, refiir, prohibir,
etc. Los juegos se diversifican porque no solo los padres, sino otras figuras
importantes que han entrado en contacto con el nifio son objeto de imitacién:
personajes de los cuentos, de la televisién, sus propios educadores y el per-
sonal sanitario, entran a formar parte de sus intereses y preocupaciones.

Los juegos de este perfodo desvelan el creciente interés por el mindo
exterior, la necesidad de descarga de su energfa fisica y mental, Y sus repre-
sentaciones ya no son acciones puntuales o breves del simbolismo SI-NO,
sino una secuencia de acciones donde cada una cobra sentido en la totalidad,
es una unidad semdntica cada vez de mayor duracién y de mayor complejidad
y diversidad. '

Una gran variedad de juegos forman parte y son expresién de sus
intereses: mirar los cuentos, reconocer los dibujos, aprender las palabras,
tener el control de abrirlos y cerrarlos, hacer aparecer y desaparecer las ima-
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genes; pero con igual o mayor interés escuchan también los cuentos, los mis-
mos, sucediendo en el mismo orden los hechos, con las mismas palabras y el
mismo fin. Esto ]es permite, al reconocerlos, saber lo que ocurrird, anticipar
las emociones y elaborar las situaciones de miedo, riesgo, pérdidas, etc.

La actividad corporal se despliega en un sinfin de ejercicios de subir,
bajar, andar en triciclos, correr, columpiarse, tirarse por toboganes, etc...,
expresando el placer por el ejercicio y dominio de su desarrollo fisico y mus-
cular (Newson y Newson, 1979; Picq y Vayer, 1969; Garvey, 1977).

El juego de roles se inicia para dar expresion a la vida emocional del
nifio a esta edad. La imitacién se realiza sin que lo imitado esté presente. La
funcién simbdlica, que como hemos indicado es esta capacidad de sustituir
realidades externas por representaciones internas, crea continuamente nuevos
simbolos, sistemas de simbolos para dar respuesta a sus necesidades de ex-
presién. El hacer "como si" se plasma de mil maneras en los juegos, imitan-
do caracteristicas esenciales de la realidad a través de objetos que sdlo en al-
guno de sus rasgos se asemejan a esa realidad imitada, pero que gracias a
€50s rasgos, el nifio los ha constituido en simbolos.

En el hacer "como si" los nifios de todos los tiempos y de todas las
culturas privilegian los juegos de papéds y mamas, de médicos, de los novios,
de nacimientos, etc., manifestando as{ su curiosidad y deseo de un saber mas
alld de la informacién cognitiva sobre las diferencias sexuales, y la razén de
éstas, el nacimiento de los nifios, el placer en la exploracién de los orificios
corporales, las funciones de éstos... Muchos de sus juegos, llamémosle se-
xuales, son expresion de esta necesidad de mirar, tocar, comparar, ser visto y
tocado, etc.. (Aberastury, 1962; Arfouilloux, 1977).

Para la teorfa cognitiva los juegos del "como si" dependen de estructu-
ras cognitivas, posibilitan un incipiente descentramiento, es decir, salir del
egocentrismo, pero incluso el mismo Piaget les reconoce a su vez la capacidad
de liberar, por repeticion, la angustia a través de la situacion lidica represen-
tada. e 1T

Para el psicoandlisis esta funcién simbdlica del "como si" estd prefe-
_ rentemente al servicio de canalizar los deseos e impulsos libidinales y agresi-
vos, los juegos sexuales son un modo de contribuir al buen desarrollo del
nifio y constituyen la norma y lo esperable en estas edades.

Hasta los 5 afios aproximadamente tambiénn otras caracteristicas defi-
nen el juego de este perfodo de edad. El juguete toma cada vez mayor relevan-
cia. Al juego se incorpora progresivamente el relato verbal que lo completa y
da significado, y la variable sexo va lentamente introduciendo diferencias
tanto en la eleccién de los juguetes como en el contenido de los juegos. Si al
inicio de los juegos del "como si" tanto nifios como nifias juegan con 0sitos,
muifiecas, trenes o construcciones, progresivamente las diferencias apuntan a
lo que los propios nifios denominan "juegos de chicos y juegos de chicas"."

A partir de los 5/6 afios y hasta la pubertad/adolescencia los chicos
eligen disfraces de pistoleros, supermdn, o similares, con armas de todo tipo,
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con representaciones de luchas, vencedores y vencidos, acciones de conquis-
ta, en los que el movimiento est4 presente de manera importante. La nifia pre-
fiere disfraces muy femeninos, de princesas, hadas, bailarinas, etc. Elige el
“como si" de situaciones sociales, como ir a la compra, invitar a las amigas,
pasear y alimentar a los mufiecos, etc. Los elementos preferidos son casas,
cunas, sabanitas, platitos, cucharitas, maquillajes, vestidos, muifiecos/as...
Inician asi un perfodo de progresiva identificacion sociosexual que les lleva a
nifios y nifias a no compartir muy gustosamente a partir de esta edad los mis-
mos juegos, (Aberastury, 1950, 1962; Dayllarac, 1972; Guiadini, 1973;
Aguinaga, 1991; Valcércel, 1988).

Lentamente comienzan los juegos de reglas y de construccién. Son
Jjuegos en los que se evidencia la descentracion cognitiva y la capacidad adap-
tativa (Piaget, 1932; Vigotsky, 1933; Elkonin, 1978; Ortega, 1988).

Las mdltiples variedades de competiciones deportivas y actividades al
aire libre requieren habilidades especificas, pero sin duda requieren también
conocer y aceptar las reglas, -organizarse en grupo y proponer las acciones
individuales para el logro del éxito grupal. (Para una revision del juego coo-
perativo social ver Garaigordébil, 1990). ,

Compartir y competir son dos aprendizajes basicos, necesarios y al-
ternantes. Los intereses del grupo y los intereses individuales a veces se con-
traponen, y uno se posiciona en el juego y en la vida segiin su propia historia
personal. :

Los juegos de mesa como el parchis, la oca, el palé, los lotus, las
damas, etc. combinan la pericia y el azar. Cada uno.de ellos pone en funcio-
namiento diferentes actividades cognitivas: atencién, memoria, calculo numé-
rico, habilidades verbales, rapidez visual, anticipacién espacial, coordinacién
de esquemas 16gicos, concentracién... estas habilidades permiten obtener
mejor rendimiento del azar que es el elemento pivote del juego. El significado
de "comer o ser comido", "castigado o penalizado”, "arruinarse o enriquecer-
se"..., en definitiva "perder o ganar"... no deja de ser el reflejo de lo que en-
frentamos en la vida de adultos tanto en actividades laborales como relaciona-
les y afectivas.

Otros juegos fabricados por los adultos responden y son copia de las
nuevas experiencias: guerras espaciales, robots electrénicos, la informatica en
los videojuegos, las propias salas con juegos mecdnicos... plantean nuevos
contenidos teméticos simulando situaciones reales, propician nuevos modos
de relacién entre iguales, pero en dltimo término la competicion, el ganar o
perder, el enfrentarse y luchar, el idear estrategias para superar las dificultades
que se plantean est4 en la base de todos ellos. El juego frente a la maquina ha
introducido como valor "la rapidez”, "la velocidad”, "el récord”. No solo hay
que ser hébil para ganar, el mensaje explicito es "el mejor es el mas répido”,
fiel reflejo de lo que acontece en nuestra sociedad actual.

Sin embargo, debido a que la segunda infancia se caracteriza por ser
un perfodo de fuerte incidencia en el desarrollo social, las actividades grupa-
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les, en las que el cuerpo o las habilidades mentales estdn en juego, se priori-
zan frente a los juegos individuales. El papel socializador del juego estd am-
pliamente desarrellado en la literatura infantil, Elkonin, (1978); Bruner,
(1986); Zabalza, (1987); Ballenilla, (1989); Garaigordobil, (1990); Imeroni,
(1991). No nos extendemos mas aqui para no perder de vista el objetivo de
esta exposicion: la utilidad del juego como estrategia diagndstica en un ambxto
clinicoy generalmente individual. :

4.3 El juego como técnica de evaluacion.
4.3.1 La hora de juego dentro del proceso diagndstico.

La hora de juego o sesiones de juego diagndsticas constituyen, en
palabras de Efron y Colbs (1974), un recurso técnico dentro del proceso
diagnéstico, con el fin de conocer aspectos de la realidad del nifio que traen a
consulta.

En esta situacién se expresa solo un segmento de su repertorio de
conductas, reactualizando en el aqui y ahora, sus preocupaciones, intereses,
temores, deseos... Por ello es de todo punto necesario recurrir complementa-
riamente a otros instramentos o métodos de investigacion.

La sesién de juego diagnéstica opera como una unidad y se la debe
interpretar como tal. Tiene un comienzo, un desarrollo y un fin, como vere-
mos posteriormente. Generalmente va precedida de entrevistas realizadas a los
padres en las que han relatado la historia del nifio, tal y como ellos la conciben
y recuerdan, los problemas que les preocupan, los sintomas que presenta, asi
como sus expectativas de cambio y/o soluci6n de los problemas.

En esta/s entrevista/s se indica a los padres y se acuerda con ellos qué-

informacion dar4n al nifio sobre la razén de acudir a un psicélogo. Es posible
que esta informacién no siempre llegue adecuadamente, por distintas razones,
bien de parte de los padres o del propio nifio.

Por ello, como luego veremos, en el primer contacto de la sesion de
juego diagnéstica se reformula de forma clara y explicita la razén de acudir a
un psicélogo.

Los resultados de la hora de juego cobran sentido a partir de la historia
del sujeto y en el conjunto de la evaluacién. La informacién que proporciona
la hora de juego diagndstica debe ser siempre convalidada por las entrevistas
con los padres, la historia evolutiva del nifio y por otro tipo de técnicas diag-
nésticas (Reynoso, 1980).

Un gran conocedor en nuestro pafs de esta técnica, Campo (1988)

insistia repetidamente en una conferencia pronunciada en el seminario de for- .

macién de terapeutas: "La interpretacién de una sesién de juego con fines
diagnoésticos sin conocimiento previo de la historia del nifio, puede ser ttil
como un ejercicio, pero en ello hay mucho de aventurada fantasia -en fa que el
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examinador suele estar muy implicado- y poco conocimiento profundo de sus
problemas. Tal vez sélo los aspectos mds evidentes saltardn a la vista, como
un déficit intelectual o aspectos psicéticos del sujeto, pero los conflictos,
posibilidades y recursos, s6lo el conjunto de datos aportados por la historia y
otros procedimiento diagndsticos... alcanzardn a darmos una nocién valida".
Finalmente afiadir que de especial utilidad son las sesiones de juego en
la evaluacién de nifios con edades inferiores a los 6 afios. Debido a que su
capacidad de comunicacién y expresion verbal son escasas o se hallan interfe-
ridas y, puesto que su comprensién lectora es minima, méxime en temas que
requieren una reflexién y valoracién sobre sus pensamientos, emociones y
conductas, se restringe en gran manera la posibilidad de aplicar directamente
al nifio tests diagndsticos. Es ademds, se insiste desde la teorfa cognitiva y
dindmica, una edad privilegiada para la expresién de la funcién simbélica, por
lo que para el nifio esta técnica resulta especialmente motivadora y atractiva.
No obstante, insistimos, cobra todo su sentido diagndstico con la comple-
mentariedad de otras técnicas y en el &mbito de todo el proceso de evaluacién.

4.3.2. Aspectos formales de la técnica

La consulta.

Los materiales.

El tiempo.

La consigna.

Rol del examinador.

Participacion o no de uno de los progenitores
Anotaciones.

Cada uno de los aspectos técnicos pueden presentar modificaciones en
funcién del marco te6rico con el que se trabaje, asi como del lugar, objetivo o
institucién enel que se realice la evaluacién clinica. Aquf indicaremos lo que a
nuestro juicio pudiera ser mas conveniente, pero no excluimos ni invalidamos
variaciones sobre estas orientaciones.

La consulta

Es aconsejable un cuarto no demasiado pequefio, con el suelo y pare-
des lavables si fuera posible, equipado con una mesa, dos o tres sillas y po-
cos muebles més. Seria conveniente, no imprescindible, que existiera un la-
vabo o un acceso fécil para utilizar el agua. Es decir, se trata de que la salita
permita al nifio cierta libertad de movimientos y de accién sin estar preocupa-
do el entrevistador por la conservacién del lugar, o tener que recurrir a una
explicitacién de normas sobre lo que debe o no explorar o hacer porque algo
puede mancharse, ensuciarse o romperse. En general, la conducta en la sesién
de juego diagndstica no da pie a una puesta de limites restrictiva, pero no seria
lo mds adecuado que en esta primera sesion la relacion Examina-
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dor/Examinado se viera mediatizada por las condiciones ambientales de la
consulta. Asi pues, el aspecto agradable, la sencillez y funcionalidad debe
guiar como criterso.

Materiales de juego

La diversidad de los materiales que pueden ser incluidos o no, obede-
ce tanto a razones tedricas, como a razones practicas.

Para los defensores de la evaluacion cognitiva sori necesarios mate-
riales que alienten los juegos sensoriomotores, materiales de ficcién de la vida
real para soportar el juego simbdlico, materiales de integracion cognoscitiva,
juegos reglados, etc.

Erikson y la escuela americana postulan la necesidad de incluir mate-
riales en funcién de la problematica del nifio, selecciondndolos de acuerdo a la
respuesta que elicitan: problemas cognitivos, dificultades motdricas, funcio-
namiento del yo, problemas de comunicacién, etc. Para ello utilizardn cuen-
tos, papel y ldpiz, teléfonos, familias de mufiecos, materiales de enfermerta...

Bajo el criterio de la miiltiple funcionalidad del material se defiende la
inclusién de elementos de distintos tamafios, formas, texturas y aplicaciones:
telas, pinturas, barro, plastilina, cubos, papeles, bandas elésticas... General-
mente, las escuelas que preconizan la evaluacién desde la libre expresion cor-
poral y relacional eligen estos materiales.

En la escuela inglesa, de orientacién Kleiniana, no existe un criterio
unificado, aunque se insiste en utilizar material inestructurado.

En cualquier caso, aconsejamos que cada entrevistador seleccione el
material que desee atendiendo a uno o varios de los siguientes criterios:

- Edad del sujeto

- Motivo por el que consulta e historia personal.

- Material inestructurado que posibilite la expresion de la fantasia desde las variantes
del sujeto: plastilina, telas, bandas eldsticas, papeles, hilos...

- Material estructurado: teléfono, tijeras, coches, aviones, platos, tazas, mufiecos,
inyeccion... =

- Material temético que reproduce la vida real en miniatura: escolar-educativo; granja
con animales, casa con familias; menajes de cocina; equipo de enfermerfa; etc.

- Material preferentemente multifuncional.

- Juguetes con los que habitualmente juega ese nifio.

- No excesivos juguetes para evitar la seduccién, confusion, dificultades de eleccion,
inclusive la inhibicién o compulsién a la exploracion.

- Material de calidad resistente, no facilmente deteriorable, y que no resulte peligroso

(cristal, cerillas, cuchillos metdlicos...).

Siguiendo a Efron (1974) y Korblit (1985) nos parece adecuado in-
cluir el siguiente material:

Papel tamafio carta o DIN A-4 y/o papeles de colores...

Ldapiz, goma y sacapuntas.

Pinturas de ldpices o pldsticas.

e SN
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Tijeras de punta roma.’

Goma de pegar.

Hilos y aguja gruesa. :

Mufiecos pequefios de distintos tamafios y articulados, como para poder formar una

familia.

Familia de animales domésticos.

Familia de animales salvajes.

Dos o tres autos pequefios de distintos tamafios.

Dos o tres aviones pequefios.

Tacitas, platos, cucharitas y algiin puchero.

Cubos encajables, aproximadamente seis.

Pelota de goma.

Trocitos de tela.

Piezas de construccion.

Se aconseja que el material se conserve en una caja o cesto donde
pueda ser habitualmente guardado, pero que al presentirsele al nifio esté sobre
la mesa, junto a la caja abierta, sin un agrupamiento clasificatorio, pero sin
sensacién de amontonamiento cadtico.

El tiempo

Tradicionalmente se ha denominado hora de juego diagndstica puesto
que la sesién de juego duraba una hora aproximadamente. Consideramos que
es un tiempo adecuado para los nifios de: cualquier edad, pero no es impres-
cindible que en todos los casos sea siempre €sta la duracién. Nugstra expe-
riencia es que a veces resulta mds revelador contar con dos sesiones de 35 6
40 minutos cada una, que una sola sesién de 50. Nos obligaria a extendernos
demasiado el explicar c6mo y por qué hemos llegado 4 esta conclusion, pero
vamos a citar algunos ejemplos. El nifio tiene una resonancia puntual ante los
hechos. Puede en un momento llorar porque se ha pillado el dedo en la puerta
y sonreir seguidamente si le dan un chupa-chis. Hay nifios que entran des-
consolados porque se han caido en la calle, han perdido el autobus, o no les
han comprado una gominola. Otros no han sido convenientemente preparados
antes de entrar a la sala de juego, o han sufrido previamente alguna discusion
o forcejeo con su madre, 0 alguna situacién imprevista los ha molestado. Ine-
vitablemente observaremos mejor, y esto no deja de ser valido, los aspectos
reactivos mds o menos adaptativos tanto en la forma como en el tiempo que
necesita un nifio para superar esa situacién, que la vivencia y la expresién de
los problemas y conflictos por los que es traido a consulta.

Hay nifios que necesitan "més" tiempo para situarse con los matetia-
les, con el examinador, con la propia sala, etc. En la primera sesién uno ob-
serva las estrategias de enfrentamiento de la ansiedad ante la situacion nueva,
y las estiategias de acercamiento y desinhibicion ante el examinador més que
el juego propiamente dicho, que suelé aparecer mis relajado, espontdneo y
creativo en la segunda sesién. Con otros nifios, la segunda sesién es confir-
matoria de hipétesis planteadas en la primera. Y finalmente, hay nifios que
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alin jugando con cierta espontaneidad en ambas sesiones, los juegos conver-
gentes y divergentes que aparecen esclarecen y dan mayor rigor a las conclu-
siones diagndsticas.

La consigna

No existe una frase cliché igual para todos que sea la mas adecuada,
puesto que la edad y las caracteristicas del nifio asi como la patologia relatada
por los padres indican variaciones en el lenguaje y modo de expresarlo, pero
en la consigna deben quedar explicitados de forma breve y clara los siguientes
aspectos:

Roles de los participantes.

Objetivo por el que se esta ahi y se juega.

Material a utilizar.

Indicaciones de tiempo y espacio.

El orden de indicacién de estos aspectos es irrelevante, pero conviene
empezar presentdndose y preguntando por el conocimiento que el nifio tiene
de por qué esta ahi. Conviene seguidamente hacer explicita la informacién
esencial que el psic6logo tiene sobre la problemética del nifio. Y que la pre-
sencia del psicdlogo tiene la funcién de tratar de ayudar a resolver esos pro-
blemas, conociendo lo que ocurre y habldndolo con €l para que €l también lo
entienda (hace referencia a la entrevista de devolucién). Se le informa que lo
que tiene que hacer es jugar durante 1 hora (o el tiempo que se establezca) con
los juguetes que él quiera usar.

El modelo de consigna que habitualmente utilizamos es éste:
Presentaciones: “Yo me llamo xx y soy psicéloga, yo sé que tii te llamas xx

cte llaman asi o de alguna otra manera?”.

Objetivo y motivo de consulta: 4Sabes por qué te han traido tus padres
aqui?” (se dialoga con el-nifio sobre este tema, se aclara si es preciso

y se da la informacién pertinente). Por ejemplo: "Tus padres me con-

taron algunas cosas de tu vida, (nacimiento, hermanos, colegio...) y

dijeron que tienes problemas en el colegio, que no te va muy bien

Y que por las noches no te puedes dormir..., etc.”

Materiales: ";Ves estos juguetes7 Son para que juegues con ellos y uses
los que quieras”.

Tiempo: "Lo que tienes que hacer hoy (y mafiana, si es el caso) es jugar
con ellos durante 1 hora (35, 45 minutos o lo que convenga)”.

Roles: "Mientras tanto yo voy a estar aqui (y voy a escribir algunas cosas

de las que haces) para tratar de comprender qué te pasa y otro dia lo ha-
blaremos los dos".

Casi siempre se toman notas durante la sesién de juego dlagnostlca
no en las sesiones de juego terapéutico. Si se hace, conviene avisarle.

Hay quien indica la idea de mirar y observar: "Mientras tanto yo voy
a estar mirando (observando) lo que haces para tratar de comprender...'

De esta forma creemos que quedan claros los siguientes aspectos:
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- Que la intervencién se debe a una demanda de los padres

- Que los padres quieren ayudarle a través de los servicios de un profesmnal psicdlo-
go.

- Que existe una informacion previa que ambos deben conocer porque serd el motivo
de trabajo para los dos.

E Qué es lo que va a hacer él y qué va a hacer el psmologo

- Por qué y para qué vamos a hacerlo.

Rol del examinador

Durante la/s sesién/es de juego diagndstica el rol del evaluador no es
facil porque requiere una actitud pasiva y activa al mismo tiempo, en cuanto
que es observador y a la vez participante mas o menos activo. Permanece
atento a la conducta lddica, observando cuanto hace el nifio, cémo lo hace,
por qué lo hace, etc., y recibiendo los mensajes que le transmite con su juego.
Su actitud abierta y atenta, receptiva ante el nifio, "atencién flotante", tiene
que permitirle comprender lo que ocurre en el “ahi y ahora", formular hipéte-
sis sobre la problemitica que le han planteado anteriormente y comprobarlas
en el caso de que sea posible. Solamente asf el entrevistador puede conectarse
con las fantasias del nifio y discriminarlas de sus propios aspectos infantiles,
de este modo ejercera su rol eficientemente y podrd comprender lo que le pasa
al nifio.

Hay nifios que solicitan la participacién del entrevistador. Puede darse
respuesta y actuar en funcién de lo que nos pide, no més alld de lo que él ha
demandado, cuidando que sea €l quien ponga en juego sus fantasfas y no el
entrevistador adelantdndose a sus demandas. También puede el entrevistador
ayudar a desbloquear una situacién de rechazo abierto o inhibicién en el juego
mediante una invitacion repetida a jugar o haciendo sefialamientos de lo que le
estd pasando, nunca con interpretaciones que apunten a lo que esté mas alld de
la conducta manifiesta.

La actitud de observador activo implica registrar la sesién de juego
con la mayor exactitud y. detalle posible, pero sin quedarse exclusivamente en
esta actividad taquigréfica. La idea de abandonarse a un protocolo exhaustivo
pensando que posteriormente analizard lo que sucedié es una concepcién
errénea en la técnica del juego, porque dos nifios con el mismo registro lidico
pueden haber expresado emociones y vivencias diferentes. Suelen ser capta-
das si el examinador est4 libre para hacer insight con la experiencia vivida en
ese momento en la relacién con el nifio.

Es decir, el criterio es tener una actitud que permlta al nifio un juego lo
més esponténeo posible, sabiendo que nunca lo serd del todo. La situacién
diagnéstica crea ansiedad y creer que, porque se le propone al nifio que jue-
gue, ésta no existe, es un grave error. El sabe por qué esta ahi, se le explici-
tan los objetivos del juego, esta en un lugar desconocido, con materiales que
no son los suyos, pero sobre todo en presencia de un profesional cuyo pro-
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pésito es conocerlo y comprender sus dificultades para ayudarlo posterior-
mente.

r
Participacién o no de uno de los progenitores

Cuando el nifio traido a consulta tiene menos de 4 afios es frecuente
que se resista a entrar en la consulta sin su madre. Esto ocurre incluso en al-
gunos nifios de edad algo superior, segin las caracter{sticas y problemadtica
que presenten. Nuestro criterio es permitir a la madre estar presente en la/s
sesién/es de juego y aprovechar esta situacién para registrar las situaciones
vinculares y ampliar el conocimiento diagnéstico. En el caso de nifios de mds
edad nos parece aconsejable que la madre asista a la primera sesién de juego,
si el nifio lo exige, pero si el nifio puede separase sin demasiada angustia,
consideramos conveniente que a la segunda sesion de juego entre € solo.

La experiencia nos indica que la consigna que se le debe dar a la ma-
dre es que deje actuar al nifio espontédneamente y que ella también acte libre-
mente segdn le parezca en cada momento. La idea de que entre sélo como
observadora no participantes es en ocasiones imposible de cumplir, crea una
situacién artificial y no permite realmente visualizar cémo es la relacién vin-
cular entre madre e hijo. Ademds, si el tratamiento posterior hubiera de con-
templar esta posibilidad, cosa que ocurre en nifios muy pequefios, no tiene
sentido prescindir de esta relacion en la sesién de juego diagndstica.

Para estos casos no se incluye en el protocolo de registro una casilla
en la que se anotan los aspectos de la relacién vincular, pero conviene que
esta se haga explicita en el dorso del protocolo.

Anotaciones ]

Esta tarea no es en absoluto facil. Las acciones del nifio transcurren y
cambian rdpidamente. A veces las acompafia de asociaciones verbales, de
ruidos onomatopéyicos, de gestos significativos que completan el sentido de
la accién. Se rfe, se para, se desplaza, piensa o actia rapidamente. No da
tiempo, y por tanto no es posible, ni siquiera necesario, registrar exhaustiva-
mente todos los detalles, maxime si la madre interviene en la sesién. Por ello
hablédbamos anteriormente de la necesidad de "atencién flotante", de observa-
cién receptiva e insight. La tarea de anotar aquello que es significativo se
aprende ejercitdndose en la practica, contrastando con otros profesionales
expertos y reflexionando posteriormente sobre estos datos a la luz del diag-
nostico final.

Para algunos, realizar una descripcién narrativa de lo que va ocurrien-
do en cada momento resulta lo mds idoneo. Para otros, un protocolo de re-
gistro facilita la tarea, obliga a atender a aspectos que en ese momento pueden
quedar sin consignar, y sobre todo facilita la posterior lectura, reflexién y
conclusiones de la sesidn.

Nosotros hemos elaborado un Protocolo de Registro y Evaluacién que
dirige la observacién del juego y permite el andlisis del mismo de forma sis-
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tematizada, atendiendo en cada variable a unas categorfas de decision preesta-
blecidas. Este Protocolo elaborado a partir del trabajo clinico estd demostran-
do ser de gran utilidad.

Ofrece un modo de andlisis pautado a fin de facilitar la obtencién de
conclusiones diagnésticas a los lectores no familiarizados con la técnica de
juego. La guia es un andamiaje artificial, til en la medida en que uno puede
servirse de ella y también prescindir de la misma. Tiene un caracter diddctico
y pedagégico mas que un caricter puramente diagndstico. En nuestra expe-
riencia, dispone a los que se inician en esta tarea a una labor de reflexion y
andlisis minuciosa, y a veces ordena y atempera las conclusiones precipitadas.
Hemos comprobado que adiestra en la observacién participante y en la nece-
sidad de apoyarse en datos observables para obtener un diagndstico a fravés
del juego. :

No obstante, aunque a nuestro juicio estas categorfas han resultado
validas, en la sintesis diagnéstica final, todavia el Protocolo estd siendo utili-
zado a nivel experimental y se requieren datos contrastados. i}

No pretende abarcar exhaustivamente todas las conductas que puedan
aparecer, sino sistematizarlas en funcién de lo que habitualmente acontece.

Se trata de facilitar la tarea de registro y dejar disponible al examinador
para cumplir su funcién de psicélogo.

4.4. Protocolo de registro y evaluacién lidica: variables y
categorias :

El Protocolo de Registro (Véase el Cuadro 4) gravita sobre dos ejes.
En el eje vertical se sistemnatiza la secuencia temporal de la sesién: inicio o
apertura, desarrollo y fin. En el eje horizontal se atiende a las preguntas claves
que nos hacemos ante la conducta lidica: con qué juega el nifio, a qué juega,
cémo juega y cémo se relaciona con el examinador. Seguidamente la variable
impresiones del examinador permite anotar todo aquello que considere perti-
nente el psicélogo en el momento de observar al nifio, especialmente aspectos
cualitativos del juego, la resonancia emocional que le provoca, el significado
que cree que estd involucrado, etc. No olvidemos que no se trata de observar
el juego del nifio, sino al nifio jugando. También se anotan, bien en el mo-
mento o bien posteriormente, las hipétesis y/o confirmaciones diagndsticas en
los distintos niveles madurativo-genéticos: cognitivo, motérico y de lenguaje.

Algunas de estas variables pueden ser completadas al finalizar la se-
sién.

Las variables obedecen a aspectos molares mds que moleculares y
estan concebidas para que el propio psicélogo, en funcién de sus conoci-
mientos tedrico-practicos y de lo que observa en la sesién, pueda transcribir
literalmente lo que ocurre en la casilla correspondiente si asi lo desea, o anotar
directamente la valoracién que le merece en la casilla final destinada a tal uso.
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Pasamos a explicar el eje vertical que se refiere a la secuencia temporal
de la sesion diagnéstica.
r

44.1. Eje vertical: secuencia de la sesion
- Inicio o apertura.
- Desarrollo.
- Fin.

Inicio o apertura -

El tiempo que dura este momento oscila entre 3 y 5 minutos aprox1-
madamente.

Se atiende a los comportamientos que aparecen en el momento de ini-
ciar la sesién, y por ello le lamamos configuracién de apertura. Incluye las
conductas de observacidn, acercamiento, exploracion y prension de algunos
juguetes que se eligen bien para observarlos con més detalle, y luego dejarlos
y sustituirlos por otros, o bien para iniciar la primera configuracién lidica.
Los materiales que elige, dénde se ubica, las preguntas al examinador, etc.,
forman parte de esta configuracion de apertura.

La ansiedad inicialmente es alta y cada sujeto se las arregla de manera
diferente para enfrentar esta situacion. Es facil que aparezcan conductas ver-
bales que se anotardn en la casilla correspondiente (inicio y conducta verbal).
Es infrecuente en el primer minuto que aparezcan configuraciones lidicas.

Lo esperable es que el nifio se acerque y observe los juguetes,
durante un momento haga una labor de introspeccién para elegir unos juegos,
los manipule, los deje, haga preguntas, tenga momentos de duda y que final-
mente seleccione aquellos con los que va a configurar una unidad lidica. Su
posicidn suele ser de pie o sentado junto a la mesa y cerca de la caja.

Desarrollo

El desarrollo constituye la parte central de 1a sesién. Dura alrededor de
25 a 45 minutos, dependiendo de la duracién total. Comprende desde la pri-
mera configuracién lidica hasta que se le avisa al nifio que quedan 3 6 5 mi-
nutos para terminar, Abarca todas las unidades significativas del juego y todo
lo que va ocurriendo en el transcurso de la sesién, y se anota enla variable
correspondiente, en el eje denominado Contenido y Evaluacién del juego.

Fin de la sesion

Aproximadamente 3 6 5 minutos antes de acabar la sesién se le avisa
al nifio. Con ello se suele entender que la actividad que estd realizando debe ir
concluyendo, que le falta poco para marcharse, y a su vez posibilita que la
despedida no sea brusca. No exigimos que el nifio guarde los juguetes en la
caja si no lo hace espontdneamente. Estaban sobre la mesa y puede dejarlos
asi. Tampoco que ordene o limpie los materiales que ha usado, ni que deje al
momento de jugar porque la sesién va a finalizar. El elige lo que va a hacer, si
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quiere 0 no terminar, limpiar, ordenar, guardar, seguir jugando, ensuciar,
parar, hacer preguntas, etc.

4.4.2 Eje horizontal: contenido y evaluacion del juego

En realidad la evaluacién del juego responde a tres preguntas bésicas:
con qué juega, cdmo juega y a qué juega. Con ellas se inicia el protocolo de
registro. Se anota también la utilizacién del espacio. Pero como el juego se
realiza en presencia.de alguien, se utiliza una variable para describir la relacién
con el examinador. Seguidamente existen 4 casillas para ir anotando las ca-
racteristicas de la ejecucién lidica segin los siguientes aspectos: maduracién
cognitiva, motérica y del lenguaje.

Con qué juega y a qué juega: y

Estas variables estdn relacionadas entre si. La primera se refiere a que
materiales utiliza. La segunda, a cul es el tema del juego, es decir, qué re-
presenta con su accidn, lo que denominamos configuraciones lidicas, -accio-
nes con un significado. El nifio elige los juguetes y representa una accién.
Mientras la ejecuta se anotardn qué juguetes ha elegido y a qué juega, y se
acompafiard con observaciones sobre la conducta motdrica, verbal y cogniti-
va, si fuera pertinente. En funcién de la edad, los nifios emplean mas 0 menos
tiempo en representar un juego, y por ello, en una sesi6n, realizan mds o me-
nos unidades significativas de juego. A veces un juego se concatena con otro,
otras veces cambia bruscamente, o bien lo termina y empieza otro, o se cansa,
0 se interesa por otros materiales y sigue con otra configuracién. Durante la
sesion puede haber momentos de parada, darse un tiempo para la observacion
y biisqueda de nuevos materiales para iniciar otro juego distinto.

En la primera casilla se van anotando los materiales que utiliza. En la
segunda se van dando nombres a los juegos o se describen literalmente, se-
gin convenga al examinador. De ambas variables haremos finalmente una
evaluacién en funcién de estas categorias. Estas variables constituyen pro-
piamente la descripcién del juego. Se aconseJa se vaya transcribiendo en el
momento que aparece cada unidad lidica, cémo se desarrolla, se transforma y
cambia, se abandona y empieza otro juego. Todas aquellas notas que puedan
posteriormente ayudar a recordar y valorar la sesién de juego conviene que
sean anotadas.

Es esperable que los nifios sin perturbaciones utilicen materiales de
varios tlpos y hagan un uso aproplado de los mismos. Conflguren varias uni-
dades seménticas a lo largo de la sesidn, y que las acompafien con expresio-
nes verbales explicando lo que hacen. Disfrutan jugando, aunque también
tienen momentos de indecision y de duda.
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Como juega

Damos cuenta en esta variable de las caracteristicas o de la modalidad
que presenta el juego de cada nifio atendiendo al mayor o menor nivel de ri-
queza expresiva, plasticidad, posibilidad de utilizar los materiales con funcio-
nes polivalentes, ser capaz de organizar secuencias 16gicas con cierto orden y
coherencia, manifestar creatividad junto a una adecuacién a la realidad.

Se trata, por consiguiente, de una valoracién gestdltica que hace rela-
ci6n al conjunto de la sesidn, pero cada configuracién lidica permite apoyarse
en ella para plantear, confirmar o rechazar hipétesis.

En el trabajo clinico hemos llegado a la conclusién de que con esta
variable se estd valorando cémo de exitosamente enfrenta un nifio la ansiedad
o su conflictiva personal-social.

A medida que la ansiedad, o la problematica personal, desborda al
nifio, el juego toma preferentemente dos modalidades: apego excesivo a los
aspectos formales del material, ateniéndose a lo concreto, a lo real, volvién-
dose €l juego pobre, estereotipado, repetitivo, mondtono, -poco creativo... o
bien el juego presenta en algunos momentos "desajustes” con el resto de la
produccién global de la sesion. Estos "desajustes” contrastan con los aspectos
madurativos que evaluamos (cognitivo, motdrico, lenguaje y relacional) en
los que un nifio puede considerarse globalmente adecuado (lo que posterior-
mente denominamos Conductas A) excepto en alguna de las configuraciones
lddicas que presenta conductas desajustadas, conflictivas, con signos mani-
fiestos de ansiedad no tolerable, etc.. (lo que se categorizard segun el gra-
diente de desajuste o patologia como conductas B 6 C).

En ocasiones no es propiamente la configuracion lidica la que sor-
prende, sino el estilo relacional con el examinador, o bien la expresién verbal,
o la frustracién desproporcionada que le produce el no poder resolver una
situacién con los materiales que dispone. En cualquier caso, algunos mo-
mentos, o bien algunas variables, son especialmente reveladoras de la pro-
blematica infantil, focalizando la atencién del evaluador alli donde es preciso
investigar qué ocurre, y reflexionar y analizar con mds profundidad esos
fragmentos ldidicos. ;

Por ello, en esta variable, se trata de anotar de forma positiva 0 nega-
tiva la modalidad del juego en base a: riqueza expresiva, plasticidad, creativi-
dad, flexibilidad, nivel de ansiedad, capacidad de placer en la accién lidica...
o bien rigidez, estereotipia, compulsividad, monotonia, enlentecimiento, biza-
rrismos, acting-out explosivos...

Lo esperable es que el nifio pueda idear, fantasear, desempefiar
roles, ser creativo, modificar su juego con fluidez, espontaneidad y
plasticidad, que mantenga una actitud flexible y se relacione sin demasiada
ansiedad con el examinador, y que el ritmo motérico se mantenga en el limite
entre el enlentecimiento y la hiperactividad .
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Utilizacion del espacio

Habitualmente el nifio se sienta en la silla o estd de pie junto a la mesa
para tener mayor libertad de movimientos y permitirse ligeros desplazamien-
tos. Junto al juego que va realizando conviene ir anotando en el protocolo la
ubicacién y utilizacién espacial, sobre todo aquellos aspectos que por extre-
mados nos parezcan significativos. La perturbacion va en la linea de restric-
cidn, evitacién, o bien expansion, intrusién, ataque.

Lo esperable es que el nifio juegue de pie o sentado junto a la mesa, o
bien utilice el suelo para jugar, que el espacio para representar la accién no sea
demasiado constrefiido o expansivo y que se mantenga a la vista de] examina-
dor. Es habitual que se desplace libremente o se sitide en distintos sitios de la
sala si el juego lo precisa.

‘Relacion con el examinador

La relacién con el examinador puede ser muy variada en funcidn de
variables personales del nifio. En cualquier caso los extremos expresan la
ansiedad ante la presencia del evaluador. No es lo mismo para el nifio jugar
solo que jugar ante una persona que sabe que estd ahf porque quiere ayudarle,
pero que por ello mismo es observado de una manera diferente. La relacion
suele variar a lo largo de la sesidn, o de la primera sesién a la segunda. Todos
estos aspectos hay que anotarlos en esta variable.

Las categorias posteriores para la valoracién se basan en el criterio de
confianza progresiva, o bien evitacién, desconfianza, rechazo, o apego exce-
sivo. Esta variable expresa la relacién interpersonal y social del nifio y guarda
relacidn con la variable "lenguaje”. ‘

Es esperable que el nifio pregunte si tiene dudas, observe, mire al
examinador, se mantenga cerca, comente lo que va haciendo, sonria y pida
ayuda si lo necesita. También en ocasiones solicita que el evaluador participe
de su juego. En general los momentos de silencio o las expresiones verbales
ininterrumpidas hacen relacién a las caracteristicas personales del nifio. Esto
habria que contrastarlo en otras sesiones o con otras técnicas de evaluacion.

Experiencia vivencial del examinador :
Esta variable puede transcribirse en funcién de diferentes criterios,
segiin el marco tedrico de cada examinador. Responde a las siguientes pre-
guntas: ;
Qué ideas, sentimientos, emociones, recuerdos, fantasias, temores...
despierta o experimento como examinador ante ese nifio jugando a ese juego,
con ese material, de ese modo, en este momento. Los expertos en la teorfa
psicoanalitica lo definirdn como la transferencia y contratransferencia. Los
més legos podemos estar de acuerdo en que indudablemente algo nos impacta
cognitiva y emocionalmente en la relacion con el nifio y es conveniente dejar
constancia de ello de la manera que creamos mds adecuada. Para las personas
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con poca experiencia en la técnica de juego hemos comprobado que ayudan
las siguientes preguntas:
- Qué estd cdmunicando (o me estd comunicando) el nifio con este juego, conducta,
ubicacién y/o modo de relacién.
- Cudl es la fantasia, idea, conflicto, deseo... que expresa. ;

- Qué sentimientos y emociones acompafian a uno o varios juegos o a la sesién en
su conjunto.

- Qué gestos, emociones, ideas, fantasias... surgen en mi en ese momento.

Esta variable a veces se cumplimenta durante la sesion, especialmente
con algunos juegos, por las caracteristicas del mismo, por la dramatizacién
que el nifio actiia o por lo que impacta al profesional. De no hacerlo asi, se
aconseja que al finalizar la sesién se detenga a completarlo. Es un ejercicio de
discriminacién saludable para el psicélogo puesto que permite diferenciar lo
que el nifio expresa (pone de sf mismo en la relacién con otro) y lo que el
psicélogo percibe y experimenta (pone de si mismo desde la observacion re-
ceptiva del otro). :

Esta circulacién de efectos y fantasfas se da en toda relacién, y se da
también en el juego. Querer obviarla, es desatender a und de las variables
importantes que forman parte del juicio de valor y, por tanto, del diagndsti-
co. :

Conviene, cuando uno se inicia y carece de experiencia clinica o no se
ha trabajado con esta técnica, reflexionar sobre ella personalmente y con otros
profesionales (contrastacién y/o supervisién) para no atribuir o proyectar en el
nifio nuestros propios temores, fantasias, deseos, conflictos, etc. Si lo hemos
consignado por escrito prestaremos . més atencién y cuidado en la valoracién,
y seremos mas prudentes en las conclusiones. ’

Maduracién cognitiva.

A continuacién el protocolo ofrece el registro y evaluacién de los as-
pectos més significativos en el desarrollo evolutivo de los sujetos.

El modelo de desarrollo genético Piagetiano puede resultar de utilidad
para la técnica de juego. El método observacional clinico de Piaget se ha ba-
sado, en parte, en la proposicién de actividades que tienen un cardcter cuasi o
propiamente lidico. Para Ortega (1991, pag. 93), lo que Piaget intenta es
“articular una suerte de paralelismo entre la evolucién de las estructuras basi-
cas del conocimiento y las formas que adquiere el comportamiento lidico
infantil". Bl juego puede identificarse de sensoriomotor, simbélico o reglado,
en sus categorias mas generales, guardando dicha expresién hidica un parale-
lismo con las estructuras epistemolégicas. Cada una de estas etapas de la inte-
ligencia puede a su vez dividirse en las subetapas propuestas por Piaget e
igualmente reflejarse en el juego, y viceversa. :

Con la técnica de juego no se trata de dar una valoracién cuantitativa
de la inteligencia del tipo CI, para ello hay instrumentos especificos, sino de
situar al nifio en un nivel de desarrollo del pensamiento acorde o no a su mo-
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mento evolutivo. El psicélogo familiarizado con esta teoria completard esta
variable del registro y evaluacién con més exactitud y riqueza que los conoce-
dores noveles o no experimentados con la misma. Asf es posible que en nifios
menores de 3 afios se consiga identificar los estadios del periodo sensorio-
motor, o los gradientes de egocentrismo del periodo simbélico de la primera
etapa (2-4 afios) y los de la segunda (4-7). Igualmente es posible; para un
experto, llegar a discriminar, a través de la ficcién simbdlica, los tres tipos de
combinaciones Iltdicas: Combinaciones Compensatorias, Combinaciones
Liquidatorias y Combinaciones Anticipatorias (Oliveira, 1986). Esta etapa se
denomina la de pensamiento representacional.

La deformacién de la realidad en los juegos se atempera progresiva-
mente, la invencién de seres imaginarios es més realista, se gana en coheren-
cia secuencial y orden 16gico de los hechos, y con juegos de roles puede dis-
criminar, en la imitacién, el papel de cada uno. Para Piaget, esta segunda
etapa del juego simbélico (4-7) corresponde con la segunda etapa del periodo
preoperacional, es decir, la etapa de las representaciones simples y represen-
taciones articuladas.

Finalmente, entre 7 y 11 afios se forman estructuras cognitivas que
denomina agrupamientos. Entonces el descentramiento comienza a eviden-
ciarse, el nifio aparece més "racional” en sus adaptaciones, "dispone de un
marco de referencia conceptual y ordenado que aplica de modo sistematico al
mundo de objetos que lg rodea” (Flavell, 1974). '

La expresién en el juego se traduce en la incorporacién progresiva de
reglas, que tienen en cuenta al otro y al grupo como tal. Las reglas las puede
imponer en el propio juego de forma arbitraria, pero una vez establecidas se
atiene a ellas, de 1o contrario se logra algiin tipo de sancién (Wallon, 1941;
Chateau, 1950; Ortega, 1988).

Como veremos posteriormente las categorfas de evaluacién son las
correspondientes a estos periodos.

Maduracion psicomotora.

Las pruebas especificas de desarrollo psicomotor darfan cuenta con
mayor rigor de la maduracién de un nifio en este aspecto. Si el motivo de con-
sulta asf lo requiriera, la técnica del juego libre puede aportar datos comple- -
mentarios, pero nunca obviamente serfa sustitutoria de las mismas.

El registro y evaluacién de esta variable ha sido realizado en nuestro
equipo de trabajo atendiendo a los hitos evolutivos que la investigacion de la
psicologia del desarrollo propugna. Para las primeras edades estos hitos que-
dan recogidos en las Escalas de Desarrollo Infantil, como son la escala de
Gesell (1940, 1979), la escala de Desarrollo Infantil de Bayley (1958, 1970),
la escala observacional del Desarrollo de Secadas (1988). En edades posterio-
res los test psicomotéricos presentan pautas madurativas de fécil asuncién
para el registro y evaluacion del juego.
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Como ya venimos repitiendo, el conocimiento, la experiencia y la
importancia que dé el evaluador al aspecto del desarrollo evolutivo sobre el
que se va a evaluar, mediatizard la riqueza y precisién del registro.

El juego es una actividad que facilita la observacién de dicha madura-
cién puesto que se propone al nifio que actiie aquello que estd pensando.

El registro conviene que recoja las observaciones que parezcan de
interés para la evaluacién posterior. La evaluacién proponemos hacerla a par-
tir de categorias globales que excluyan o incluyan al nifio en estos problemas.

Es esperable que el nifio presente una coordinacién general adecuada,
asi como el equilibrio, la coordinacién manual y la destreza digital. Depen-
diendo de la edad se espera que la lateralidad esté o no establecida. Aspectos
como la precisién, tonicidad, rapidez o lentitud, etc... deben ser atendidos y
anotados en esta variable.

Lenguaje.

Esta variable recoge la conducta verbal del nifio si ésta se presenta,
bien para explicar lo que hace mientras juega, bien en su relacién con el exa-
minador. En funcién de cada caso puede ser conveniente registrar textual-
mente lo que dice. Aconsejamos no obstante que se anote porque no suele
haber una conducta verbal muy prolifica en la primera y segunda sesién de
juego, y sobre todo porque mds tarde facilita la lectura y comprension de la
actividad que realiz6 el nifio y que posteriormente ya no puede ser visualizada
para la evaluaci6n (excepto en grabaciones) por el propio examinador o por
otros profesionales.

La evaluacién del lenguaje requiere que el psicélogo clinico, tal como
suele ser habitual, conozca las pautas evolutivas y la psicopatologia del len-
guaje. .

Para conocer lo que es esperable nos fijaremos en la expresion
verbal, en el sentido y la ldgica de la misma, en la construccién y amplitud de
las frases, en la pronunciacién, y anotaremos los signos cualitativos que
indiquen alguna anomalia, dificultad, retraso o inmadurez.

4.5 Interpretacion y conclusiones: niveles de analisis.

Finalizada la sesién el evaluador completa el protocolo en aquellos
aspectos que no ha podido cumplimentar durante la sesién, sobre todo los que
se refieren a los aspectos de la conducta lidica para dejar constancia de c6mo
ha sido el juego del nifio.

Pero de tanto o mayor interés es que nada mds finalizar la sesién de
juego el evaluador reflexione y escriba lo referente a los aspectos relacionales,
tanto del nifio hacfa él como de él hacia el nifio. Esta circularidad emocional
que ocurre en toda actividad relacional es interesante constatarla en el Proto-
colo de Registro y Evaluacién Lidica.
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En el apartado dedicado a los aspectos madurativos (cognitivos, motd-

ricos y de lenguaje), es posible que se hayan anotado aspectos concretos que
permitan posteriormente la evaluacion, tales como: frases verbales del nifio,
formas especificas de su lenguaje, dislalias si las hubiera, locuacidad... torpe-
za o destreza motdrica, equilibrio, capacidad o incapacidad para ajustar piezas
o hacer construcciones, pintar, recortar, etc. Es decir, todos aquellos detalles
que permitan la valoracion posterior.

Una vez cumplimentado el Protocolo de Registro de Datos se puede
entrar en dos niveles de andlisis.

4.5.1. PRIMER NIVEL DE ANALISIS: Categorias de valoracién del com-
portamiento a partir del Registro de Evaluacién Lidica

El primer nivel abarca las conclusiones que pueden obtenerse de la
observacion del nifio en el juego propiamente dicho y de los aspectos relacjo-
nales vinculados al mismo. Se atiende, en este nivel, a los aspectos madurati-
vos siendo conveniente ir revisando con atencién cada variable, valorarla ini-
cialmente de forma aislada, para concluir posteriormente con una sintesis in-
tegrativa de los datos.

La valoracién de la conducta depende de las categorias previamente
establecidas en cada variable. Interesa discriminar de forma clara y rdpida,
especialmente en las variables evolutivas, a que categorfa pertenece la con-
ducta del nifio (véase el cuadro 2): ; !

Cuadro 2
CATEGORIAS DEFINICION-VALORACION
Adecuada o superior a la edad.
CONDUCTA A;
Ligeramente inmadura o inadecuada. o bien con algln signo cualita-
CONDUCTA B: tivo de perturbacién. En este caso puede especificarse ademds cuali-
tativamente.
CONDUCTA C: Aparece un severo trastorno o problema importante. La conducta es
muy inadecuada.
En este caso conviene especificarlo
No hay datos, o no son suficientemente evidentes para formar un
CONDUCTA juicio de valor.
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Asi pues las conductas A son siempre -mas adaptatnvas que las con-
ductas B, y éstas, a su vez, mas que las conductas C. Las interrogativas nos
obhgan generaln’fente a tomar nuevos registros, bien sean ludlcos o de otro
tipo, para completar la informacién diagnéstica.

Puede anotarse en cada variable, en el lugar correspondiente al primer

nivel de evaluacién, la letra A, B, C, ?. o bien la letra juntamente con aquella
conducta que mejor defina al nifio en la variable.

Pudiera ocurrir, como es el caso del lenguaje, que el nivel desarrollo
fuera adecuado a la edad, conducta A, pero que aparezcan dislalias funciona-
les que pertenecen a la conducta B. En este caso pueden sefialarse e indicarse
cualitativamente ambas.

EJE VERTICAL: SECUENCIA TEMPORAL.:

Para cada variable pasamos a exponer las categorfas que definen el tipo de
conducta. Esto permite realizar el andlisis y valoracién del j juego en un primer
nivel de evaluacién.

Inicio:

Conductas A:

Acercamiento y observacién de los juguetes.

- Ligera paralizacién al sentirse observado y una cierta introspeccién para configurar
un juego.

- Ligeras manipulaciones cogiendo y dejando objetos.

- Gestos y/o conductas verbales de duda y preguntas hacia el examinador. =

- Seleccién de los materiales para configurar un juego.

- Posicién de pie o sentado junto a la mesa y cerca de la caja.

Conductas B:
Inhibicién:
B Latencia prolongada antes de explorar los ]uguetes, mds de tres mmutos
B Conductas verbales iniciales de "no sé Jugar “no quiero jugar’, "no me gusta
jugar...
- Exploracién temerosa, lenta, pausada, sin realizar ninguna configuracién lidica en
los cinco primeros minutos.

Acting-out:
- Empezar a tocar los juguetes sin observarlos, de forma rdpida y algo 1mpulswa
- Explorar unos y otros indistintamente realizando acciones con ellos sin configurar
un juego en los tres primeros minutos: golpear, amontonar, separar, tirar...
- Hablar ininterrumpidamente, acompatiando las acciones que realiza, sin buscar o
esperar respuesta.

Conductas C:

- Comportamientos de extrema inhibicién y rechazo al juego.
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- Comportamientos de extrema impulsividad sin una intencién que dirija los movi-
mientos.

Conductas ?:
- No hay datos o no son suficientemente evidentes para formar un juicio de valor.

Desarrollo:

No tiene categorfas de evaluacién especifica porque comprende toda la
sesion.

Fin de la sesion

Conductas A:
= Se incluyen aqui conductas en las que se refleja un sentido de poner fin progresi-
vamente a lo que hace. Si &l no pone fin al juego, puede despedirse con normalidad
aunque el juego no lo haya terminado.
- Puede ordenar o agrupar todos o parte de los juegos antes de irse, pero no de forma
compulsiva o ansiosa.

Conductas B:
- En ocasiones hemos anotado ligeras desviaciones de lo esperable, pero sin llegar a
conductas extremas tal y como se reflejan en las conductas de tipo C

Conductas C:
- Todas aquellas conductas verbales o motéricas de rechazo manifiesto a poner fin al
juego, desatendiendo el limite que se ha marcado.
- Conductas ritualistas encaminadas a finalizar la sesi6n, enfatizando el orden, agru-
pamientos, limpieza, etc.

Conductas ?:
- No hay datos o no son suficientemente evidentes para formar un juicio de valor.

EJE HORIZONTAL: CONTENIDO Y EVALUACION DEL JUEGO.’
Con qué juega y a qué juega

Conductas A:

- Utiliza materiales distintos, de varios tipos.

- La eleccién de los materiales es apropiada al uso.

- Configura al menos tres juegos con sentido que ocupan casi todo el tiempo del
desarrollo, o idea nuevas configuraciones lidicas a lo largo del tiempo.

- Suele acompafiarse en algtin momento de expresiones verbales explicativas de lo
que hace o €l mismo hace alguna pregunta. '

- Suele haber momentos de indecisién al cambiar de juego.
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Conductas B:

- Utiliza materiales poco apropiados para ese juego, disponiendo de otros que lo son
més. Por ejemplo, poner agua en un cochecito y dar de beber a la mufieca teniendo
tacitas.

- Pasar un tercio del tiempo aproximadamente sin saber qué hacer, a qué jugar,
(inhibicién), pasando de unos materiales a otros sin lograr montar una accién con
sentido, pero logra configuraciones lidicas a lo largo de la sesion.

- Tendencia compulsiva a la accién, del estilo del acting out.

Conductas C:

- Actuacién claramente compulsiva con los materiales, representando acciones pun-
tuales, breves, casi sin sentido, sin ser verdaderas configuraciones lidicas.

- Utilizacién inapropiada, incluso aberrante, de los juegos. Por ejemplo comer avio-
nes, hacer girar cualquier material como si fuera un coche...

- Uso excesivamente rigido y repetitivo del juego, aunque utilice distintos materia-
les. Por ejemplo: personificar en cada material un animal o persona que ejecuta la
misma accién seriada: se levanta, viste, desayuna, va al cole, viene, come, va al
cole, estudia, vuelve, merienda, ve la tele, cena y se acuesta. Esto con cada cubo,
coche, avién, animal, etc. O bien empeiiarse en cortar una tela a tiras de 50 mm., 0
cuadricular una hoja e ir borrando y dibujando continuamente las filas hasta finali-
zar asi la sesién.

Conducta ?:
- No hay datos o no suficientemente evidentes para formar un juicio de valor.

Como juega

Deciamos anteriormente que la variable "cémo juega” trataba de defi-
nir el tipo de juego que realiza el nifio y, a través de ello, el grado de normali-
dad o patologia. Para ello se atiende a varios aspectos: la propia modalidad del
juego, el producto final de} mismo, las relaciones que establece el nifio con el
examinador mientras juega, etc... ]

Esta variable se valora en el primer nivel de andlisis en cuanto a creati-
vidad, plasticidad, ajuste a la realidad... o sus opuestos, y en el segundo nivel
de andlisis en cuanto al grado de patologia. Los clinicos que no realizan el
segundo nivel de andlisis, concluyen a partir de estos datos la confirmacién o
rechazo de patologia destacable.

Para ello, tratdindose de una actividad lddica, hay que prestar especial
atencién a los aspectos que nos permitirdn definir cémo es el tipo de juego, es
decir, si es un juego: rico - pobre; flexible - rigido; creativo - empobrecido;
con expresién de la fantasia - coartado en la fantasia; no ansioso - ansioso;
ritmico - enlentecido o hiperactivo...

Cémo juega un nifio puede tener una connotacién que integrarfa, fun-
damentalmente, las caracteristicas que recoge el cuadro 3.
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Cuadro 3

JUEGO ADECUADO/

C JUEGO PATOLOGICO /
NO PATOLOGICO

NO ADECUADO

- Adecuacion a la realidad. - [nadecuacion o pérdida de la realidad.

- Riqueza, fiuidez, plasticidad, es decir, | - Estereotipia, rigidez, perseverancia..., o bien
creatividad y capacidad de expresar fanta- | juegos o gestos bizarros, extrafios, inusitados
sias. (con o sin caracteristicas autistas).

- Juego de roles cercanos a la realidad, | - Personajes crueles, sadicos, terrorificos, con
asumiendo y adjudicando distintos papeles | gran carga de omnipotencia. )
a los personajes. 7/
- Accién mot6rica y vetbal con un ritmo | - Inhibicién y enlentecimiento extremo..., o

mis o menos variable, ni muy inhibido ni | bien conductas impulsivas de tipo acting out,
muy vertiginoso o violento. explosivas, sin mediatizacién cognitiva.

Las categorias para la evaluacidn, es decir, las conductas A, B, C o ?
en esta variable, vendrfan definidas por la semejanza del juego a las conductas
que corresponden con un juego adecuado o aceptable, conductas A, o por la
similitud a las caracteristicas de un juego patoldgico, conductas C. Sin em-
bargo, pocas veces viene un nifio a consulta presentando un juego que se
ajuste exactamente a lo que hemos denominado adecuado y esperable. Es
més, posiblemente no exista.ese nifio y ese juego. Quizd, hasta los nifios "sin
problemas” presentan gradientes significativos de desviacion en alguna de las
caracteristicas, o en todas ellas en algtin modo. Todo ello no nos puede llevar
a pensar que las conductas B son un cajén de sastre para todos los nifios,
excepto para los.de patologia extrema.

Asi pues, no tendrfamos duda en identificar algunas sesiones de juego
como conductas A o conductas C. Inclusive analizando "a ciegas" Protocolos
de Registro y Evaluacién Lidica se ha constatado un acuerdo interexaminado-
res del .95. Cuando introducimos la Conducta B el grado de acuerdo decrece.
El punto de corte entre Conductas A y B no es claro y preciso, y ocurre lo
mismo con sesiones de juego de nifios muy alterados para discriminar con-
ductas B y C. Hemos comprobado que no era cuestién tinicamente de perfec-
cionar o precisar con més detalles las conductas lidicas del nifio para la valo-
racién en el protocolo. Otras contingencias como el marco tedrico del evalua-
dor, la experiencia clinica, el conocimiento de la psicopatologfa infantil, asi
como otras variables personales y biograficas del evaluador de dificil delimi-
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tacién, mantienen desacuerdos en un porcentaje de casos en la evaluacion
interexaminadores. :

Por tantd, qué conductas definirian el gradiente de desviacion para
otorgar una valoracion intermedia entre una modalidad de juego rico, fluido,
plastico, creativo, adecuado a la realidad por un lado, y por otro, un juego
estereotipado, rigido, mondtono, bizarro, con representaciones terrorificas y
con manifestaciones de extrema actuacién motérica o inhibicién, no es posible
definir en un protocolo. )

Algunos conceptualizan lo observado en categorias de: juego normal
(conducta A), juego neurdtico (conducta B) o juego de tipo psicético
(conducta C).

Para otros se trata de un juego sin alteraciones (conducta A), con alte-
raciones (conducta B) y con alteraciones graves (conducta C). )

Inclusive hay quienes, apelando a niveles de ansiedad, categorizan:
juego esponténeo (sin apenas ansiedad, conducta A), juego ansioso (con ma-
nifestaciones de ansiedad a tener en cuenta, conducta B) y juego muy ansioso
(conducta C). :

En cualquier caso, siempre nos ha parecido acertado establece:r’ tres
categorias de menor a mayor grado de patologia en orden a la eva_luac1on, y
por ello asi lo mantenemos en el registro y evaluacién de esta variable. Para
decidir si la conducta es A, B 6 C suelen ayudar otras variables contempladas
en el protocolo. Hemos recogido en cada categorias las valoraciones més co-
minmente utilizadas: ‘

Conductas A:
Juego rico, fluido, creativo, espontdneo, adecuado a la realidad.
Sin o con pequefios signos de patologia o ansiedad.
Juego sin alteraciones
Juego normal

Conductas B:
Juego con tendencia a la rigidez, monotonia, pobreza, estereotipia.
Signos claros de patologia, conflicto y ansiedad.
Juego con clara tendencia a la coartacién de la fantasia.

Conductas C:
Claros y evidentes signos de patologfa severa y/o ansiedad extrema.
Juego psicético o con bizarrismos.
Juego rigido y estereotipado

Conductas ?:
No hay datos o no son suficientemente evidentes para formar un juicio de valor.
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Utilizacién del espacio

Conducta A: (Utilizacién adecuada del espacio en funcién de las
acciones que representa).
- Juega de pie o sentado junto a la mesa, o bien, utiliza el suelo para jugar.

- Tanto si utiliza la mesa o el suelo, el espacio para representar la accién no es de-
: masiado restrictivo o expansivo,

- Puede desplazarse, andar o situarse en algiin otro lugar de la sala si el juego lo
precisa. .
- Se mantiene a la vista del examinador.

Conducta B: (Espacio restrictivo o expansivo. Tendencia a
ocultarse del examinador).

- Utiliza un espacio restrictivo sobre la mesa o en el suelo, dando la impresién &
que no tiene sitio, dificultando el desarrollo de la accién.

- Tiende a la expansividad, realizando acciones para las que utiliza todo el espacio sin
ser necesario. Por ejemplo casi de continuo juega con su cuerpo y él es el avién y
vuela... etc., pero chocando con paredes y objetos. :

- Se ubica en una posicién que se oculta a la observacion del examinador, o pone la
caja o algiin objeto por medio para impedir la visién de éste.

Conductas C:
- Espacio muy restrictivo o muy expansivo, o fluctuante entre ambos.
- Se aleja del examinador, se pone de espaldas o en un rincén, evitarido de forma

evidente e insistente que el examinador lo observe de frente o que &l pueda observar
al examinador.

- Quiere subirse a jugar sobre la mesa, saltar, o utilizar los materiales del examina-
dor, su silla, su espacio...

Conductas ?: :
- No hay datos o no son suficientemente evidentes para formar un juicio de valor,

Relacion con el examinador

Conductas A:
- Tolera sentirse observado y él mismo mira, pregunta, se mantiene cerca, sonrfe y
/o comenta su accién con el examinador.
- Pide ayuda si lo necesita y puede solicitar que el evaluador participe en su juego.

Conductas B:

- Gestos, miradas, utilizacién del espacio, del lenguaje, etc. para mostrar cierto te-
mor, desconfianza y recelo, evitando su relacién con el examinador... manifestando
ansiedad en la relacién. !

- Actitud que refleja el intento de obviar y negar su presencia manteniéndose asf la
mayor parte del tiempo de la sesién.
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- Necesidad permanente de ayuda, de contacto, de aprobacién verbal, etc. traspasando

incluso los limites del espacio natural entre el examinador y él.
r

Conductas. C:
- Rechazo y/o evitacién manifiesta que incluso se expresa con ataque verbal o a
través de la accién (ridiculizar, desvalorizar...). )
- Recelo exagerado: mirar continuamente lo que escribe o impedir por cualquier
medio que lo haga, preguntas de desconfianza...
- Conductas de cercanfa y apego indebido: sentarse encima, estar junto a él, tocarle,
acariciarle, etc.

Conductas.?: o
- No hay datos o no son suficientemente evidentes para formar un juicio de valor.

Experiencia vivencial del examinador
Esta variable se evalia en el segundo nivel de analisis.
Maduracién Cognitiva

Conducta A: Adecuada a la edad o superior, que supondria:
- Perfodo sensoriomotor (0-2 afios).
- Perfodo preoperatorio (2-4; 4-7 afios).
- Periodo de operaciones concretas (7-11 anos).

Conducta B:
- Sospecha de retraso madurativo-mental o ligera inmadurez mental.

Conducta C:

- Evidente retraso mental y/o problemas importantes a nivel intelectual.

Conducta ?: i
- . No hay datos 0 no son suficientemente evidentes para formar un juicio de valor.

El juego de un nifio con retraso cognitivo o deficiente mental profundo
debe ser evaluado en su conjunto a la luz de este dato, y no hacer de esta va-
riable un aspecto parcial de la evaluacién como si no mediatizara el resto de
las variables propuestas en el registro.

Maduracién psicomotora

Conductas A: . '
- Adecuada o superior a la edad en cuanto a: coordinacién general, equilibng, .coord|-
nacién manual, destreza digital, lateralidad establecida (si es el caso), precision, to-
nicidad, rapidez, etc..
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Conductas B:

- Expresién motdrica algo inmadura, o que recuerda a edades precedentes por cuanto
aparece: ligera descoordinacién general, torpeza, falta de equilibrio, leves sincine-

sias, escasa destreza manual, lateralidad sin definir, tonicidad algo espéstica o flci-
da, etc...

Conductas C:

= Evidente retraso psicomotor que alerta sobre problemas graves en este drea con
importante descoordinacién y falta de equilibrio, déficit en habilidades manipulati-
vas y de coordinacién éculo-manual, sincinesias marcadas, hipertonfa o hipotonia
muy manifiesta, etc...

Conductas ?:
- No hay datos o no son suficientemente evidentes para formar un juicio de valor.

La evaluacién del juego de los nifios con grave retraso psicomotor
debe estar mediatizada por esta circunstancia que condiciona en gran manera
las otras variables del registro.

Maduracion del lenguaje

Conducta A:

- Conducta lingiifstica adecuada a la edad, correcta pronunciacién, expresién con
sentido y l6gica, adecuada construccién y amplitud de las frases, etc... '
- No aparecen signos cualitativos de perturbacién.

Conducta B:

- Ligero retraso madurativo o expresion verbal regresiva, con formas infantiles d&
lenguaje (quero por quiero, apo por guapo, etc.), dificultades en la construccién d
frases y en la sintaxis, incorrecta utilizacién de expresiones para su edad, pobreza de
vocabulario, etc.

= Signos cualitativos: dislalias, tartamudez t6nica respiratoria, tartamudez de desarro-
llo, u otras alteraciones con cardcter ligero.

- Inhibicién verbal o tendencia a la locuacidad.

Conducta C:
- Retraso grave del lenguaje.
- Tartamudez.
- Disartria.
- Inhibicién marcada o Mutismo.
- Verborrea.
- Otras formas.

Conducta ?: '

- No hay datos (por ejemplo por ausencia de lenguaje en la sesién) o no son sufi-
cientemente evidentes para formar un juicio de valor.

193




Evaluacion en Psicologia Clinica - Vol. 2

Finalizada esta valoracién, el psicélogo pasa a realizar una sintesis
integrativa de los datos, elaborando hipétesis a las que dard respuesta en otras
sesiones de trabajo diagndstico o confirmando hipétesis previamente estable-
cidas.

Al concluir interesa identificar:

«  Los aspectos mds adaptativos del nifio, todos los recursos,'estrategias
y capacidades de que dispone, consignar las competencias que ha
puesto de manifiesto o pueden inferirse de los datos del Protocolo de
Registro. s

«  Nos parece de especial interés valorar su madurez en los aspectos
registrados: cognitivos, psicomotdricos, lingiiisticos y relacionales.
Es posible para un expenimentado conocedor de esta técnica delimitar
las "zonas de Desarrollo Préximo" (Vigotsky, 1933) en cada uno de
estos aspectos. o S )

. Obviamente, hay que evaluar también cémo es la modalidad de juego
del nifio en los términos de riqueza y expresividad o rigidez y estereo-
tipia. Para otros, en términos de normalidad o patologia en los gra-
dientes que anteriormente hemos categorizado.

+  Hay que hacer una valoracién rigurosa de todos los aspectos que nos
indiquen qué problemas presenta un nifio, qué tipo de conflicto vive y
cémo lo vive, cudl es su patologia especifica, etc...

Hemos verificado repetidamente que la riqueza de la informacién ob-
tenida es multiple en varios sentidos y siempre de gran utilidad en la investi-
gacién y trabajo clinico posterior.

4.5 .2 SEGUNDO NIVEL DE ANALISIS: Valoracién a partir de la Teoria
Psicodindmica. :

El segundo nivel de andlisis lo planteamos desde la perspectiva psi-
coanalitica. Un modelo tedrico es un modo de pensar, organizar los datos de
la realidad y darles un sentido. La referencia psicoanalitica que aqui propug-
namos es ecléctica y compatible a otros marcos teéricos evolutivo-genéticos.

Los datos que se obtienen de la hora de juego diagndstica analizada
desde la teorfa psicoanalitica pueden tener mayor o menor grado de inferencia.
Es por esto que hemos propuesto un primer nivel de analisis, observacional y
descriptivo de gran riqueza diagnéstica, antes de analizar los aspectos proyec-
tivos.

Calvo de Spolansky (1986) sugiere que se analicen los aspectos psi-
cosociales antes de analizar las fantasfas inconscientes expresadas en el juego.
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Korblit (1986), otra psicoanalista infantil, propone -que la evaluacién del jue-
go se realice "desde una perspectiva fenomenolGgica, rescatando los elemen-
tos de sentido comiin que muchas veces se pierden en el anélisis segmentario
de significados". Podrfamos reunir numerosos testimonios de psicoanalistas
infantiles, al menos de los 1ltimos veinte afios, expresdndose repetidamente
en este mismo sentido (Reynoso, 1980; Efron; 1974; Korblit, 1986; Esman,
1988; Harter, 1988; Terr, 1988; Miré y Mitjavila, 1994, por citar algunos).
Por ello insistimos que para un psicoanalista infantil, en contra de lo que a
veces se cree, este segundo nivel de andlisis nunca sustituye al primero. No
€s uno u otro, sino que siempre es preciso una evaluacién diagndstica del
nifio partiendo de las caracteristicas evolutivas globales.

La perspectiva psicoanalitica es todo un corpus de conocimientos te6-
ricos y aplicados que postula una teorfa evolutiva de cardcter psicosexual en la
que el modo de relacionarse estd mediatizado por cémo se han vivido y/o su-
perado las etapas o momentos evolutivos psicosexuales. Obviamente no es
posible desarrollar aqui dicha teorfa, ni siquiera una primera lectura sobre la
misma serfa suficiente para una interpretacion prudente del juego infantil des-
de esta perspectiva. A nuestro juicio, este segundo nivel.de analisis requiere el
conocimiento previo y una experiencia personal sobre dicho modelo teérico.
Aqui, suponiéndolo conocido para el lector, exponemos una sintesis de las
caracteristicas que tiene el juego y de la funcién que cumple en la vida del
nino. 3 k

Para el psicoandlisis, el juego se convirti6 pronto en objeto de interés,
especialmente para los/as psicoanalistas de nifios, como Klein, Aberastury,
Freud, A. y Winnicott, entre otros. A pesar de las diferencias entre ellos,
todos otorgan al juego las siguientes caracteristicas: '

El juego permite la elaboracion de experiencias dolorosas mediante
la representacidn simbdlica.

El juego es también una simbolizacién en el sentido de que algo dolo-
roso no puede ser directamente hablado, pensado o actuado, y es reprimido,
buscando para su exteriorizacién un simbolo que permita expresarlo. El signo
o simbolo, significante, simboliza y por ello expresa el contenido, el signifi-
cado. Este significado és lo que queda oculto en el signo y hay que desvelar.

El nifio no juega sélo a lo que le resulta placentero, sino que repre-
senta por medio de dichos simbolos situaciones dolorosas que con su repeti-
cién puede elaborarlas.

Es una repeticién activa de situaciones vividas pasivamente. Puede
a través del juego, manejar activamente la situacién que ha vivido
pasivamente. El es duefio de hacer aparecer y desaparecer los objetos, de
chocar los trenes, de dafiar y curar, de alimentar y privar, de premiar y
castigar... i

La relacién entre repeticién y placer ha sido ampliamente estudiada.
Las ansiedades tempranas intolerables para el nifio evidencian una tendencia a
la repeticion que se expresa a través del juego. La repeticién anticipa situacio-
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nes y atempera el sufrimiento de lo desconocido, obteniendo placer por una
via distinta, pero con el mismo significado.

Esta postbilidad de sustitucion en simbolos de lo que resulta doloro-
so cumple una funcién catdrtica, liberadora. A través del juego puede permi-
tirse la exteriorizacién de impulsos agresivos, deseos hostiles y negativos sin
sentimientos de dolor y culpa. En el juego todo es posible, en principio, por-
que es un "como si", pero no es la vida real donde la actuacion directa de esos
sentimientos crearfa grandes conflictos. Todo es posible porque al fin y al
cabo "es un juego", es decir, una ficcién.

Por otro lado, porque "sélo es un juego”, es posible actuar los deseos
disfrazados, en definitiva realizarlos. Por ello, para el psicoandlisis, el juego
cumple la funcién de ser "la realizacién de deseos”. No s6lo los impulsos
agresivos, sino los libidinales, tanto o mds peligrosos en ocasiones en la
mente del nifio, pueden expresarse a través de la simbolizacién, otorgando de
este modo al juego un valor diagnéstico y terapéutico.

El juego es una forma de expresién natural en el nifio, actia de
"buente entre fantasia y realidad”, 'y permite por medio de la personifica-
ci6n liberar los conflictos intrapsiquicos juntamente con la angustia y ansiedad
que les acompafia. La "actuacién” de dichos contlictos devuelve al nifio una
mejor comprensién de la realidad y un alivio al dolor experimentado. Aqui
radica el valor terapéutico que el juego tiene en si mismo, porque el nifio a
través de la actividad lddica canaliza las tendencias libidinales y agresivas
reprimiendo en menor medida que el nifio que tiene dificultad para simbolizar
sus conflictos. .

La capacidad para simbolizar y la capacidad para aprender ha sido
repetidamente observada en la clinica psicoanalitica infantil como procesos
que cursan paralelamente. Si el nifio no experimentara en absoluto ansiedad,
dolor, falta o carencia, no crearfa en su mente el espacio mental para repre-
sentarse los objetos que calmarfan esa ansiedad y falta. Es por esta via por la
que aparece la funcién simbdlica. Pero cuando la ansiedad y el dolor son ex-
cesivas para el nifio, se bloquean los procesos de formacién de simbolos, se
inhibe la fantasfa y 1a creatividad, y por consiguiente las capacidades cogniti-
vas. ! -
Por ello el juego es un medio de conocer el funcionamiento de los
procesos cognitivos desde la observacién de la capacidad de fantasear y sim-
bolizar, que involucra memorizar, relacionar, asociar, comparar, sacar deduc-
ciones logicas, hacer reversibles o irreversibles las situaciones, proponer
cambios, rectificar ideas, buscar estrategias para solucionar conflictos, asi
como otros procesos mucho mds sencillos como repasar, contar, enumerar,
nombrar, encajar adecuadamente, recortar... La inhibicién en el pensamiento
y/o en el aprendizaje tiene su correlato en la inhibicién en el juego y viceversa.
Los psicoanalistas infantiles dan fe a través de la clinica de esta repetida com-
probacién (Aberastury, Klein, Freud, A., Mannon, Luzuriaga).

Por todo lo anteriormente dicho el juego se convierte en una técnica
proyectiva diagndstica adecuada al nifio, puesto que €s un recurso natural de
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expresion en el desarrollo evolutivo. El mecanismo de proyeccidn es bdsico
para este paradigma tedrico, y aqui radica el conceptuar la actividad ladica
como una técnica proyectiva. ‘

Con el material clinico de la hora de juego diagndstica es posible dar

respuesta, en la mayorfa de los casos, a estas preguntas:
a) - Etapa o fase de desarrollo psicosexual.
b) - Conflicto basico y/u otros conflictos.
c) - Ansiedad.
d) - Mecanismos de defensa.
e) - Capacidades yoicas.
f) - Transferencia y contratransferencia.

a) Etapa o fases del desarrollo psicosexual

Es posible, de acuerdo a la teoria psicoanalitica, conocer el nivel de
desarrollo psicosexual alcanzado por el nifio a través del juego. Este nivel de
desarrollo puede ser el que predomine en el juego, o puede ser abandonado
por efectos de regresién. No obstante, sélo con el juego no es facil discrimi-
nar entre aspectos de fijacién o aspectos de regresion. No siempre pueden ser
definidos los juegos como estrictamente orales, anales o falicos, aunque en la
mayoria de los casos, el tipo de juegos, la repeticién de los mismos, la ansie-
dad y/o placer, las verbalizaciones, y los materiales utilizados dan pie a identi-
ficar una de estas fases evolutivas.

En general, y sin que esto deba utilizarse como “recetario”, los juegos
de alimentacién refieren a etapas orales. Los juegos con caracteristicas simbo-
licas de llenar y vaciar, ensuciar explosivamente, o bien ordenar, limpiar y
clasificar obsesivamente, asi como los intentos de dominio y control, refieren
a la etapa anal. Los juegos de tres, con problemas de rivalidad y celos, inclu-
sién-exclusién, tener-no tener, actividad-pasividad, exhibicionismo... hacen
referencia a la etapa falica.

De acuerdo a Ja etapa de desarrollo se expresan las relaciones objetales
con los juguetes y con el examinador. En el establecimiento de las relaciones
objetales es importante considerar la expresion de la agresion, tanto cuantitati-
va como cualitativamente. Lo esperable es que se corresponda con el desarro-
llo libidinal, pero debemos comprobarlo. Ademds, coriviene observar si se
dirige preferentemente hacia los otros o hacfa si mismo. Todos aquellos as-
pectos particulares e idiosincraticos del sujeto merecen ser destacados. No se
trata de ajustar un nifio a una teorfa, sino a la inversa.

b) Conflicto bdsico ylu otros conflictos

"Generalmente se responde a esta cuestién a partir de la observacion
del tipo de juego que realiza el nifio. Siguiendo a Anna Freud (1977) los con-
flictos pueden ser: externos, internalizados e internos.
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Los primeros, externos, son propios de los nifios mds pequefios, o
bien de nifios con detenciones en su desarrollo yoico o una evolucién defec-
tuosa en el Supetyo. Se expresan en acciones del Ello frente al Superyo.

Los conflictos internalizados derivan de la introyeccién de normas
parentales-sociales. Estas actian como un Superyo rigido y traducen el temor
ante la autoridad. Suponen un conflicto entre el Yo, Superyo y el Ello, y pro-
ducen ansiedad y sentimientos de culpa en mayor o menor medida, en funcién
de las caracteristicas terrorificas del Superyo.

Los conflictos internos provienen de una deficiente integracion de
impulsos opuestos, como actividad-pasividad, masculinidad-feminidad, ex-
pulsién-contencion... -

La lectura de esta clasificacién sugiere las tres etapas evolutivas y, en
principio, asi podrfa corresponder. No obstante, es de mayor interés observar
c6mo expresa cualquiera de los conflictos, en relacién a qué persona/jes, c6-
mo los resuelve y qué ansiedad-culpa le proporcionan.

Cuando mencionamos el conflicto basico, generalmente lo relaciona-
mos con la no resolucién exitosa de las etapas evolutivas y, por tanto, con las
fantasfas primeras de abandono, pérdida, soledad,... hasta las de no tener,
estar castrado, carenciado, etc.

c) Ansiedad
Los psicoanalistas Kleinianos prestan especial interés en definir la
ansiedad bésica predominante: esquizo-paranoide o depresiva. Suelen atender
al modo cémo el sujeto vivencia la situacién ansiosa. En lineas generales pue-
de definirse la primera de forma persecutoria, como algo que proviene del
exterior y acecha al propio sujeto produciéndole hondo malestar, dolor, sen-
sacién incluso de ser invadido, amenazado y destrozado. A esta situacién el
sujeto responde con un ataque hacia el objeto, con agresién verbal o fisica,
dafiando al objeto. Esto a su vez aumenta el temor por la venganza retaliativa
del objeto, y por tanto incrementa la ansiedad paranoide. :
La ansiedad depresiva proviene de sentimientos de dolor, pena y culpa
.por haber atacado o hecho dafio a un objeto, y, en consécuencia, por el temor

de perderlo. Es una ansiedad que denota mayor desarrollo madurativo y ex-

presa las funciones de integracién cognitiva por parte del nifio, la preocupa-
cién por los objetos-personas, el sentido de responsabilidad personal (culpa)
por el dolor o el mal infringido a otro. Los mecanismos que ponga en funcio-
namiento un nifio para salir de esa situacién pueden ser diversos. Asi, el tipo
de ansiedad nos proporciona claramente dos estilos relacionales y dos posi-
ciones diferentes ante el malestar.

Al margen de la teoria Kleiniana, y con una orientacién mds evolucio-
nista que es la que venimos manteniendo, podemos diferenciar distintos tipos
de ansiedad vinculados a las etapas de desarrollo: ansiedad de separacion,
miedo a la pérdida del carifio objetal, angustia de castracién y sentimientos de
culpa. La ansiedad se evidencia en el juego de cualquier nifio con problemas,
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y en mayor medida a mayor grado de patologia. Asf, es importante detectar en
qué momentos, en qué juegos, con qué temdticas, o bajo qué situaciones el
nifio se muestra ansioso, es decir, inquieto, desorganizado, bloqueado, tenso,
confuso, nervioso, inhibido, verborreico o agitado. No es frecuente que toda
la sesidn transcurra con el mismo nivel de ansiedad, de ahi la atencién cuida-
dosa a los especiales momentos en que ésta se manifiesta porque serdn de
gran-utilidad y clarificacién diagnéstica. '

Por tanto, la "atencién flotante” del profesional psicélogo propiciard
detectar el tipo de ansiedad, el grado o nivel de la misma y a qué temdtica estd
vinculada.

d) Mecanismos de defensa .

Es posible tomar como referencia para la identificacion de los mismos
cualquier enfoque psicoanalitico, pero la clasificacién y definicién de A.
Freud, puede ser de utilidad.

Ante una situacién de ansiedad buscamos estrategias, formas, meca-
nismos para enfrentar dicha situacién. Unos son mds primitivos y propios de
un desarrollo evolutivo temprano, y otros més elaborados. Unos. pueden no
resultar exitosos y otros si. A veces uno de ellos se rigidiza y se utiliza casi
indiscriminadamente, o se pueden utilizar mecanismos més flexibles, variados
y adecuados a la situacién. Pueden constrefiir al yo e inhibirlo en mayor o
menor grado. Si ocurre la primera parte ‘del par, (son primitivos, se rigidifi-
can, constrifien e inhiben al yo...) son més patolégicos que en el ¢aso opues-
to. De este modo, al margen de estar atentos a los mecanismos de defensa y
tener experiencia en detectarlos, es necesario identificar su grado de adecua-
cién a la edad, a la situacién, asi como a la resolucién o no del conflicto,
atendiendo también al grado de constriccién del yo. Este aspecto se aprecia
especialmente en el juego por la inhibicién y coartacion de la fantasia, aspecto
que sugiere, sin lugar a dudas, un alto nivel de ansiedad que invade al nifio y
no puede tolerarla, afectando a las funciones cognitivas de ideacién y creativi-
dad, entre otras. ;

e) Capacidades yoicas :

Nos referimos a la evaluacién de las funciones madurativas del nifio.
No nos detendremos en este aspecto porque en el primer nivel de andlisis
quedé suficientemente recogido. En el caso de que tengamos sospechas de
funcionamiento inadecuado de la motricidad, lenguaje o desarrollo cognitivo,
ya insistimos anteriormente, es necesario completar esta informacién con los
test especificos a tales fines. :

Queremos hacer hincapié en la necesidad de sefialar especificamente
en un diagnéstico los aspectos mds evolucionades del sujeto, sus aspectos
mds sanos, las capacidades mas elaboradas y toda la riqueza cognitiva, emo-
cional y social del paciente. Desde esta perspectiva cobran otra dimension los
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problemas, conflictos y la patologia encontrada. Y esto es especialmente im-
portante cara al prondstico y a la toma de decisiones terapéuticas.

r
f) Transferencia y contratransferencia

Las variables que en el primer nivel se denominaban "Relacién con el
examinador” y "Experiencia vivencial del examinador" dan razén de este as-
pecto en el marco de la teorfa psicoanalitica.

Aunque la "experiencia vivencial del examinador" no sea exactamente
la contratransferencia, los psicoanalistas suelen dejar constancia de esta di-
mension. Es:un elemento del par de la relacién que se establece, que propor-
ciona ayuda para la comprensién del nifio (Efron, 1986). Como deciamos
anteriormente, es preciso que el psiclogo aprenda a discriminar sus propios
impulsos, motivaciones y fantasias de las del nifio, a fin de no interferir en el
andlisis comprensivo de las fantasfas infantiles expresada en la conducta lidi-
ca.

La sesién de juego, al incluir la presencia del examinador, crea un
contexto en el que la comunicacién tiene un rol esencial. Esto cambia, en el
sentido de enriquecimiento, el significado de los simbolos y los contenidos
del juego (Campo, 1988). Aun en el supuesto de que el psicélogo tome sola-
mente una actitud de observador y no participe en el juego, los nifios, atn los

" psicéticos, tienen conciencia de su presencia. Se establece un tipo de vinculo
entre ambos, que depende indudablemente de la ansiedad actuante. El nifio
actiia de tal modo que hace jugar al psiclogo un rol maternal, cuidador y
protector, o bien un rol de autoridad, poniendo limites, restringiendo...

Hay nifios que a través de la distancia espacial expresan la relacion de
cercanfa-lejania, confianza-desconfianza, etc. Desde el alejamiento y oculta-
miento extremo, hasta el acercamiento fisico sin limites hay toda una gama de
expresién afectiva y relacional en ese vinculo que se establece. Ayuda a defi-
nir la transferencia y contratransferencia la observacién de gestos faciales y
corporales y las expresiones verbales. Estos presentan variedad de modalida-
des y matices imposibles de analizar aqui, ni de hacer una ecuacién simbélica
de correspondencias entre gesto-significado.

La transferencia en el proceso diagn6stico tiene la particularidad de ser
breve. En la sesién de juego, en concreto, tiene la particularidad también de
mediatizarse en ocasiones a través de los juguetes. Es indudable que el nifio
transfiere a los materiales lidicos parte de los sentimientos que representan
los distintos vinculos con las personas significativas de su entorno. Lograr
esta identificacién transferencial en los materiales que actiian de intermedia-
rios, objetos transicionales, es una labor que precisa aprendizaje y experien-
cia.

Antes de concluir, y especialmente para los que se entrenan con esta
técnica, es conveniente insistir en que el juego ha sido en ocasiones interpre-
tado ateniéndose exclusivamente a los simbolos y su significado, prescin-
diendo de que la fantasfa cobra sentido dentro del contexto relacional, y de
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que el juego es una unidad gestdltica mds compleja, con principio, desarrollo
31' fin, y que es de todo punto infructuosa la atomizacién de elementos aisla-
0s. ;

. Escierto que para el principiante el conocimiento de los simbolos y su
significado es un punto de partida imprescindible. Algunos de ellos tienen un
valor universal, pero un mismo juguete, dentro de la sesién de juego, adquie-
re distintos significados segiin el momento y contexto en que se realice. "Un
avion es un simbolo félico, pero también sirve para viajar, comunicarse, acer-
carse o alejarse...” Por ello, el simbolismo fuera del contexto, del momento y
de la personalidad del nifio, empobrece y/o distorsiona la comprensién del
nifio. La riqueza de los simbolos y la fantasfa estd dada por otro aspecto que
es esencial, y es el significado personal que el nifio le va agregando (Campo,
1988). g

En consecuencia, no es posible una guia preestablecida para utilizar la
hora de juego como diagnéstica desde una perspectiva psicoanalitica. Lo que
especialmente se precisa es, amén del conocimiento tedrico, una experiencia
personal con esta teoria, y experiencia clinica con nifios, ayuddndose en sus
inicios de la contrastacion o supervisién de clinicos expertos.

No obstante, por la riqueza de datos que pueden obtenerse con esta
técnica, nos hemos animado a proponerla como estrategia de evaluacién, ya

que es posible un andlisis de la misma, simultaneando la integracién de dis-
tintos niveles tedricos. :
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Cuadro 4

PROTOCOLO DE REGISTRO Y EVALUACION LUDICA

PROCES CONTENIDO Y EVALUACION DEL JUEGO
Inicio Mate- A yué | Como Espaci Relac. Exper. Aspectos madurativos
A.B.C.? riates. juega juega o con el vivenci
Con _ Exami al
qué nador Exdor.
Juega : . Cog- Motor Leng.
nitivo
D
E
S
A
R
R
)
L
iz
174
Fin
ABC.?

1% ABC. | ABC, | ABC, | ABC, | ABC | ABC, | ABC, AB,C.? ABC,
Nivel ? ? ? U ? ? 2 ?
P Conflicto basico. Ansiedad. Fantasfas. | Transferencia y | Capacidades Yoicas.

Nivel Mecanismos de defensa... Contratransfer.
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