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Resumen

El presente trabajo discute el uso del humor como técnica psicoterapéutica para disminuir
los sintomas de depresion y ansiedad. La literatura revisada sefiala que el uso del humor en la
terapia psicologica ha demostrado ser efectivo y es utilizado por gran parte de profesionales
terapeutas como técnica de terapia para tratar los diferentes trastornos emocionales.

Se discute la transformacion historica - filosofica del concepto humor desde Hipocrates
en la Edad Antigua hasta el presente. En segundo lugar, se analiza el proceso cognitivo -
afectivo, identificado por la Terapia Racional Emotiva como la base de los sintoma de la
ansiedad y la depresion. Finalmente, se sefialan y recomiendan estrategias que pueden ser
aplicadas en el manejo de estos sintomas y las que incluyen el humor como herramienta de

trabajo para el terapeuta. Algunos de sus beneficios son discutidos.
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El Humor como Estrategia Psicoterapéutica para el Manejo de la Depresion y la Ansiedad

Introduccion

A través del tiempo el uso del humor se ha convertido en algo comin dentro de diferentes
vertientes teoricas de la psicologia. Segun Garanto (1983, p.23), “el humor es la tonalidad
animica, esa atmosfera suspensiva desde la que el hombre afronta equilibradamente la realidad
delaviday de si mismo”. El humor y su relacion con la conducta humana es una idea que ha
evolucionado y se harelacionado con sensacion de bienestar. Asi lo confirman las aportaciones
de Navas (2001) y Pappaterra (1996), quienes han dedicado parte de sustrabajos a la perspectiva
historica del humor y la evolucion del mismo. En la actualidad, al dialogar con colegas acerca
del uso del humor como agente de cambio en nuestra conducta, ideas y sentimientos, no es
necesario presentar hallazgos obtenidos por medio de revision de literatura para alcanzar
aprobacion ante la idea presentada. No obstante, realizar el mismo comentario hace 75 afios y
hacer referencia al uso del humor como un beneficio psicoterapéutico, era considerado como una
burlao un chiste. Actualmente, laideade utilizar el humor en un proceso terapéutico va
tomando auge entre el sector profesional dentro del campo de la psicologia. Asi lo reflejan
autores como Risco (2001); Rodriguez (2001); Franzini (2001); Akira (2001); D. Garcia (1999);
Pappaterra (1996), entre otros que actualmente realizan sus aportaciones a la literatura
presentando el humor como herramienta terapéutica.

Regularmente la educacion en el area de la conducta humana lleva una connotacion
estructurada, rigida y seria en cuanto a modelos y estrategias a utilizar en el proceso terapéutico.

“La inmensa mayoria de las escuelas de psicologia, consultoria y psicoterapia han

abordado la salud mental partiendo de un enfoque serio y orientado alos problemas. S
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echaramos un vistazo al indice de muchos de los principales manuales de psicologia, a

menudo encontrariamos falta de algunos términos esenciales, como por ejemplo,

“felicidad”, “humor”, “risa”, “esperanza”, “alegria” y “amor”. (Holden, 1999, p. 63) .
Sin embargo, aunque la terapia se da de forma responsable, no necesita ser rigidamente seria
(Corey, 1996). Laautora de este escrito considera que la combinacion humor/psicoterapia puede
darse dentro de un ambiente favorable sin que se vea afectado el proceso psicoterapéutico y/o la
imagen del profesional.

Precisamente, una de las dificultades que ha sido identificada por esta autoraes la
comparacion que cominmente se realiza entre profesionales que apoyan la integracion del humor
en la psicoterapia con “comediantes”, en especial con aquellos que presentan el humor como una
forma de manejar las situaciones de la vida cotidiana. De esta comparacion se percibe una
connotacion negativa y percepcion poco profesional hacia quienes practican la integracion entre
el humor y lapsicoterapia. A. Garcia (1999) ha identificado esta dinamica afirmando que:

“uno de los frenos mas importantes y con mas fuerza a la hora de reir esel miedo a

parecer poco formales o ridiculos, a no tener credibilidad, a que no nos consideren

personas maduras ni responsables, etc. Por ésta razon, las personas dan mucha
importancia ala seriedad, tienen miedo a humor porgue creen que hace peligrar ese

status social”.( p.1)

Cabe comprender que dentro de una disciplina seriay estructurada, el humor debe probar
su utilidad y que ello no sera tarea facil. Incluso, De Bono (1990) sefiala que el humor ha sido
relegado por quienes han identificado como profesionales tradicionales. Sin embargo, se desea

senalar que aunque los comediantes no sean psicélogos, su trabajo humoristico puede tener
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efectos terapéuticos que satisfacen al ser humano llevandolo a una sensacion de bienestar, por lo
gue atraen seguidores y son aplaudidos. Son precisamente estos efectos benéficos los que el
terapeuta puede utilizar con responsable seriedad en favor de sus cliente.

Las personas cominmente desean sentirse bien, por lo que acuden al terapeuta en busca
de ayuda al igual que asisten alafuncion de un comediante que les hara reir y “olvidar sus
penas”, con la diferencia de que el terapeutatrabaja las situaciones en lugar de llevarlas
temporeramente a la gaveta del olvido. Esta autora comprende que el humor utilizado como
técnica psicoterapeuta puede alcanzar los beneficios terapéuticos que faciliten al cliente el
manejo de situaciones logrando diferencias significativas en sus filosofias de vida. Este escrito
tiene la intencion de aportar a la “seriedad” del humor dentro de la terapia psicolégica,
identificando su utilidad y posibles estrategias. Es un paso firme hacia la presentacion del humor
como técnica eficaz considerando que su adecuada utilizacién no atenta contra la credibilidad y
el status del profesional.

Los estudios y trabajos identificados através de la literatura han encontrado que el uso
del humor ayuda en diferentes formas al proceso terapéutico (Navas, 2001; Risco 2001;
Rodriguez 2001; D. Garcia, 1999; Pappaterra, 1996). A través de la experiencia adquirida en
escenarios de practica clinica, nacio el interés de esta autora acerca de los beneficios del humor
en lapsicoterapia. Al trabajar con personas identificadas con depresion o ansiedad, se
experimentd un avance en el proceso terapéutico cuando éste se relacionaba con €l Uso,
planificado o no, del humor. Seidentifico el uso del humor como parte de un proceso cognitivo
y que puede convertirse en una herramienta de trabajo tanto como en una experiencia de vida.

Se desconocia acerca del uso del humor en la psicoterapia COmo unatécnica terapéutica
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reconocida, 1o que motivoé el deseo de estudiar la literatura profesional disponible y las posibles
aplicaciones en la practica clinica. Al identificar la existencia del tema como uno trabajado con
seriedad, se anade la interrogante en relacion al desarrollo historico del mismo, queriendo
identificar el momento historico en que comenzoé a visualizarse el humor como herramienta

terapéutica.

El formato que habra de seguir este escrito sera de la siguiente manera: en primer lugar,
Se presentara un breve resumen del desarrollo del concepto del humor, enmarcado desde la
perspectiva historico — filosofico. En él, se discutiran las principales creencias e ideas acerca del
humor, incluyendo diversidad de criticas relacionadas a su uso. En segundo lugar, se analizara el
humor como un proceso cognitivo — afectivo y se sefalara la influencia del humor como parte
significativa de nuestros sentimientos y actos. Finalmente, se realizara un analisis de las
implicaciones del uso del humor en el proceso psicoterapéutico, identificando su utilidad en los
trastornos de depresion y de ansiedad, mediante el uso de la Terapia Racional Emotiva
Conductual de Albert Ellis. Se utilizara como referencia la investigacion realizada a psicologos

en Puerto Rico por Pappaterraen el aiio 1996.

Desarrollo Historico del Concepto Humor

El libro de Proverbios 17.22 sefiala como “Un corazon alegre constituye un buen
remedio, mas el espiritu triste seca los huesos”. Historicamente el humor se harelacionado con
lasalud fisica y mental de las personas (Navas 2001; Pappaterra, 1996). La pertinencia del
concepto del humor en la conducta humana fue planteado inicialmente por Hipocrates durante la
Edad Antigua (Hothersall, 1995 y Garanto, 1983). Hipocrates identifico los elementos agua, aire,

fuego y tierra como laraiz de todo en el universo por sus propiedades de frialdad, sequedad,
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calor y humedad. Asi, Hipdcrates se refiere al humor como un fluido del cuerpo que tiene
influencia en el temperamento y por consiguiente, en laconducta. Es asi como a través de la
literatura puede identificarse por vez primera la asociacion entre humor y la conducta humana al
indicar unarelacion causal. Es importante recalcar que el concepto de humor para Hipdcrates es
cualquier sustancia fluida de un cuerpo organico. Sin embargo, al relacionarlo con el
temperamento, Hipdcrates inicia el uso de una pregunta, que actualmente forma parte de nuestra
vida cotidiana: “;De qué humor nos encontramos hoy?’ (Hothersall,1995).

Durante laépoca de la Edad Media, se recomendaba la risa como una forma de
fortalecimiento alos pulmones y enriquecimiento a la salud del organismo en su totalidad
(Pappaterra, 1996). Incluso, se utilizaban practicas de forma popular relacionadas al uso del
humor. Unade las practicas mas antiguas fue el tener bufones en los castillos con el propésito
de mantener o restaurar la salud del monarca al hacerle reir (Moody, 1978). Por otra parte, la
risaen la Edad Media se consideraba como un obstaculo a la verdad y el entendimiento por lo
gue se prohibia hacer bromas de asuntos considerados solemnes, entre éstos la religion (Navas,
2001). Cabe sefalar que el periodo de la Edad Media en Europa fue uno de oscurantismo y
represion debido ala creencia de que se acercaba el fin del mundo y se tenia que estar listo para
el dia del juicio final.

Laautora de este articulo identifica la posibilidad de que debido a esta concepcion de
tono negativista con respecto al humor, éste no se haya considerado tema con caracter de
seriedad e importancia durante la Edad Media. Seguido a los sefialamientos realizados durante
estaépoca y luego de una exhaustiva revision de literatura, no se identificaron escritos que

trabajen el tema del humor hastafinalesdel S. XIX y principios del Siglo XX. Estasituacion
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refuerzala afirmacion de Navas (2001) al indicar que “solamente en los tltimos 100 afios o
menos el humor y/o larisa hallegado a ser aceptables de manifestarse en pablico” (p.1), lo que
puede explicar la ausencia de literatura en este tiempo.

En el ano 1860 el filosofo y socidlogo britanico Herbert Spencer, publico por primera vez
en Macmillan’s Magazine que “la risa resulta de la percepcion de la incongruencia” (p. 1).
Propuso laidea de considerar el humor como mecanismo para aliviar el exceso detension.
Identifico asi, el humor como un mecanismo de restauracion importante. Poco después,
alrededor del afio 1879, surge el nacimiento de la psicologia como ciencia. Este, se encuentra
dentro de ese intervalo de tiempo que esta autora identifica como escaso en literatura relacionada
al humor y la conducta. Asi mismo, solo se evidencia en la literatura, dos escuelas de psicologia
gue tratan el tema: psicoanalitica y cognitiva — conductual. Las mismas, seran discutidas a través
del presente trabajo.

Freud, exponente del psicoanalisis, por medio de su escrito El chistey surelacion con lo
inconsciente para el ano 1905, sefiala la risa como un periodo transitorio de desorden mental por
estar mas alla del control del cuerpo. Denominaba el humor como un reflejo de ansiedad, dolor
y hostilidad con bases en impulsos agresivos y sexuales no reprimidos. Para Freud, € chiste era
armade ridiculizacion contra el enemigo ante los obstaculos insuperables de gjercer una agresion
directa. Inclinade nuestra parte a oyente sin necesidad de que éste examine nuestra causa.
Segin Freud (1905), a través del chiste, se permite la critica contra la autoridad, representando
asi una rebelion o liberacion. Es decir, por medio del chiste se puede ridiculizar y ejercer
agresion sin que la persona que la recibe necesariamente lo perciba de esaforma. Incluso, e

oyente puede formar parte de esta agresion indirecta sin conocer ni examinar la intencioén del
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emisor. De egaformael humor “puede ser utilizado como arma mortal” al servir de
instrumento de atagque hacia el receptor (Akira, 2001 p. 4).

El efecto de placer producido por € chiste consiste en la libertad experimentada en lugar
de lacoercion. Este planteamiento de Freud, presenta una percepcion combinada del chiste al
poseer tanto el factor liberador, asi como la agresion y la hostilidad. Por tanto, esta percepcion
combinada, puede marcar un comienzo en la transformacion del significado del chiste y con ¢l €l
humor. Se presenta el humor con caracter liberador y del que atin no se elimina la idea de su uso
con caracter grosero.

Parala Segunda Guerra Mundial (1939 — 1945), ain el humor no era considerado entre
las alternativas psicoterapéuticas. Sin embargo, “se comenzo a pensar en las consecuencias
somaticas del estrés y la ansiedad, pero no se pensaba que la relajacion o el humor tuviesen
efectos terapéuticos en esas problematicas” (Navas, 2001 p. 1). Para la década de los 50, Albert
Ellis practicaba técnicas psicoterapéuticas, llamando la atencion por sus lecturas con caracter
humoristico. Ellis desarrollo lo que hoy se conoce como la Terapia Racional Emotiva
Conductual, la que se discutira mas adelante (Ellis & MacLaren, 1998). Al presente, es
importante sefialar que este modelo se basa en la contribucion que hacen las personas a sus
propios problemas por medio de lainterpretacion de eventos y situaciones. Entre las técnicas
gue se utilizan, se encuentra el uso del humor (Corey, 1996). Edtateoria se gjustaal proceso
cognitivo — afectivo que se discutira proximamente. Hasta la década de los 50, no se presenta en
la literatura teodricos que hayan integrado el humor en el proceso terapéutico y dentro de una
orientacion tedrica. Por tanto, la autora de este trabajo identifica de esta forma a Albert Ellis

como el exponente principal, precursor y quien aporta directamente a la participacion del humor
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en lapsicoterapia. Actualmente, son varios los profesionales creadores de técnicas terapéuticas
gue realizan la integracion de los conceptos terapia y humor. Los mismos seran presentados
proximamente mediante la Terapia Provocativa cuyo exponente es Frank Farrelly (Farrelly &
Brandsma, 1974); Natural High Theory de Walter O’Connell (O’Connell, 1975); Terapia del
Sentido del Humor por Almudena Garcia (Garcia, 1999a), entre otros.

A mayor cercania del fin de Siglo XX, mayores son las contribuciones en la literatura que
prestan atencion al tema del humor. En la década de los 60 -70, O’Connell desarrolla la teoria
terapéutica conocida como Natural High Theory, fundamentada en el uso del humor (O’Connell,
1975). O’Connell se basoé en la teoria de Adler identificando a personas con actitudes dirigidas
al uso del humor, mas orientadas a si misma y con alto nivel de autoestima. O’Connell identifica
como finalidad del humor, el desaparecer sentimientos auto derrotistas que motiven el desarrollo
de la personalidad y provean la oportunidad de manejar situaciones de crisis.

Paralos afios 70, Kubie (1971) identifica el humor como unatécnica de potencial
destructivo y de funcion limitada dentro de la psicoterapia. Kubie indica la importancia de
enfrentar las situaciones en lugar de lo que a su entender se trata de suprimirlas con humor. De
otro lado, para este tiempo surge la Terapia Provocativa de Farrelly (1974), teniendo e humor
como herramienta de trabajo esencial para el terapeuta. Finalmente, Moody (1978) identifica el
humor como herramienta que posee beneficios terapéuticos, entre ellos, la exclusion de
emociones negativasy el lidiar efectivamente con situaciones de tension.

Ladécada de los 80 se inicia con las aportaciones de Cousin (1981), con su libro
Anatomy of an llIness. Durante el verano de 1964, Cousin fue notificado por su médico acerca

de una enfermedad casi irreversible. Cousin identificé las emociones negativas como factor
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influyente en el desarrollo de su enfermedad por |o que las emociones positivas le harian
recuperar €l equilibrio y con ¢l la salud. Para combatir la misma, crea su propio régimen de
cuidados, €l cual incluia el uso del humor por medio de libros humoristicos y chistes como
medida para combatir el estrés (Akira, 2001). A raiz de esto, mostré una considerable mejoria en
los resultados de sus examenes médicos. Siendo asi, pudo recuperarse e incluso regresar asu
trabajo. Cousin (1981) describe funciones benéficas del humor tales como combatir el estrés y
emociones negativas. Ademas, describe el humor como uno de efecto analgésico.

Otro de los autores que han dedicado su trabajo al tema del humor durante esta época lo
es Garanto (1983), quien en su libro Psicologia del Humor, hace una descripcion favorable del
humor y lo sefiala como la “madurez de personalidad”. Por otra parte, Sands (1984), enfatiza los
aspectos negativos del humor, identificando que su uso puede interpretarse como burla del
terapeuta hacia el cliente quien se sentira ridiculizado. Este argumento tiene la misma base que
el presentado por Kubie (1971).

A finales del Siglo XX sereflejainterés por el humor dentro del ambito de la psicologia,
especialmente en la intervencion terapéutica. La cantidad de articulos disponibles acerca del uso
del humor en la psicoterapia va en aumento. Revistas como Journal of General Psychology,
Journal of Counseling and Development; Psychology Today, American Journal of Psychoterapy,
American Journal of Psychiatry, entre otras revistas profesionales en los Estados Unidos,
dedican espacio al tema del humor donde profesionales de la conducta como Johnson (1997),
Richman (1996), Provine (2000), Golding & Bordan (1999), entre otros, plasman susideasy
hallazgos al respecto. Incluso, € internet, tanto en Estados Unidos como en América Latina, se

convierte en un espacio adicional donde el humor y su intervencion en la psicoterapia se
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manifiestan. Un ejemplo a este planteamiento o es Association for Applied and Therapeutic

Humor (http://www.aath.org), la que consiste de profesionales dedicados a la ensenanza del uso

terapéutico del humor y la risa. Una larga lista de referencias en torno al uso del humor puede

ser encontrada en Humor Matters (http://www.humormetters.com/references.ntm) . Este espacio

virtual es dedicado ala practica del humor terapéutico y tiene como meta educar, informar y
proveer recursos que permitan el aprendizaje acerca del humor y su relacion con la salud y el
bienestar. Otraintegracion entre humor y terapia es realizada por Almudena Garcia (1999b)
quien presenta la importanciay seriedad de dicha integracion por medio de articulos publicados

en www.iespana.es/agarciam/index.htm tras o que ha llamado como La Terapia del Sentido del

Humor y laidentifica como “la mas divertida de todas” las terapias. El proposito de la misma
consiste en aprovechar al maximo las capacidades humanas donde el individuo pueda tener una
postura nada estresante ante la vida y una perspectiva amplia que permita afrontar las situaciones
de forma positiva 'y por consiguiente sentirse mejor. Para Garcia (1999a, p.1) el humor es mas
gue comportamiento humano: “es una perspectiva ante la vida”.

En Puerto Rico, lainvestigacion realizada por Pappaterra en el ano 1996, demuestra
interés hacia el uso del humor por parte de los(as) participantes. Pappaterra (1996), sedaala
tarea de obtener la opinion de psicologos(as) acerca del humor y su utilidad en la psicoterapia.
Los(as) profesionales encuestados consideraban el humor como unatécnica de utilidad en la
psicoterapia, sin restarle la seriedad que amerita dicho proceso. Al presente, lainvestigacion de
Pappaterraeslaunica realizada en Puerto Rico en torno al tema del humor. La misma va
dirigida a conocer la opinion de los psicélogos en Puerto Rico con respecto al uso del humor en

laterapia. Lasexpresiones, ideasy creencias presentadas en torno al humor evidencian una
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transformacion en el concepto. En la actualidad, el humor va haciendo su espacio en la historia
de la conducta humana como un signo del estado de animo, como expresion de la personalidad y
como una alternativa terapéutica.

Definicion de humor en el proceso terapéutico

Garcia (1999) expresa que “las definiciones que se han encontrado del humor son
incompletas” (p. 11). Sin embargo, através de la literatura han sido identificadas variedad de
definiciones, de las cuales seran presentadas aquellas de mayor relevancia en este trabajo. Se
considera que el concepto “humor” puede ser definido en variedad de formas en las que es
experimentado. Sultanoff (2001, p. 1) define humor como un “caos emocional recordado en
tranquilidad; comprension de algo que al principio no comprendimos”. Divide a su vez el humor
en tres componentes: “el ingenio de la experiencia cognoscitiva, laalegria de la experiencia
emocional y reir de la experienciafisiologica” (p.1-2). Por otro lado, Franzini (2001, p.2) define
“humor terapéutico” como “la intencidon y espontaneidad del uso de técnicas humoristicas por
terapeutas” (p.2). Estas técnicas incluyen: chistes; identificar lo absurdo de las situaciones;
parafraseo; ejemplos de pensamientosilogicos y exageraciones. Segln este autor, las mismas
“permiten mejorar el auto-entendimiento y conducta del cliente”.

Partiendo desde el punto de vista del humor como signo de estado de animo, el presente
trabajo parte de la definicion presentada por Garanto (1983, p.23): “el humor es la tonalidad
animica, esa atmoésfera suspensiva desde la que el hombre afronta equilibradamente la realidad
delaviday de si mismo”. Entiéndase asi, el humor como un estado de animo, con una forma de
ser y actuar a base de unas circunstancias presentes y/o pasadas. Esas circunstancias pueden ser

parte de un proceso cognitivo afectivo. Mas atin, popularmente se relaciona el llamado buen
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humor con la disposicion a estar alegres, con actitudes positivas, mientras que el llamado mal
humor se relaciona con el desgano, pesmismo o falta de voluntad pararealizar las taress.
Humor como proceso cognitivo - afectivo

La cognicion pone una ficha de juego esencial en el campo del humor. El evaluar una
Situacion de forma humoristica requiere de procesos cognitivos del individuo. Por esto, puede
identificarse las teorias cognitivas como aquellas que haran mas factible el uso del humor dentro
del proceso terapéutico. “Al igual que la belleza esta en los ojos del que la ve, el humor se halla
en la mente de quien percibe” Garcia (1999, p. 13).

Thayer (1998) afirma que ha estado de moda considerar |os procesos cognitivosy los
pensamientos como controladores todopoderosos de la conducta. Esta postura coincide
parcialmente con la de este trabajo en su afirmacion al percibir receptividad ante el tema.
Especificamente, se observa por medios de comunicacion, revistas y libros profesionales
dedicados a temas relacionados a la conducta humana, especial atencion al contenido de los
pensamientos y la percepcion como elementos que puede realizar grandes cambios. Sin
embargo, se difiere al no considerarlos “todopoderosos” ya que dentro de la disposicion
emocional existe una parte fisica que no puede ser ignorada. Estos procesos cognitivos se
consideran mas bien, como unos de gran influencia en la conducta.

Burns (1999) y Strogman (1987) hacen énfasis a la compleja relacion entre las emociones
y €l proceso cognitivo. Se considera que las situaciones percibidas y enfrentadas con humor
Ilevan a mejores resultados que agquellas que se tratan con actitud negativa (Mercedes, 2001,
Risco, 2001; Rodriguez, 2001; Garcia, 1999; Garanto, 1983). “Vivir riendo es un cambio hacia

un vivir mas positivo, de ver un vaso de agua medio lleno y no medio vacio” (Mercedes, 2001;
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p.2). Seidentificaestarelacion como una secuencia donde la cognicion (o la memoria) hace
influencia en el pensamiento, éste a su vez influye en los sentimientos y se actua seglin éstos.
Por tanto, esta misma secuencia puede proveer herramientas de trabajo en el proceso
psicoterapéutico.

Bower (Forgas, Kihistrom, Bower & Miedenthal, 2000), como parte de su “Teoria de
Redes Asociativas”, expresa que la persona ha de recordar aguellas situaciones en las que su
emocion es similar al estado que experimentan. De esa forma, pensamientos y sentimientos
similares se conectan por medio de lamemoria. Esto, como parte de un proceso cognitivo,
permite dar mayor significado alaemocion presente. Es decir, si se experimenta fracaso, se ha
de recordar los momentos pasados en los que tuvimos el mismo sentimiento. Por el contrario,
sentimientos de triunfo nos permiten recordar aquellas ocasiones en las que hemos sido capaces
derealizar una tarea con éxito.

Este proceso cognitivo presentado por Bower (Forgas, Kihistrom, Bower & Miedenthal,
2000), ofrece herramientas de trabajo en el proceso terapéutico. Al llevar al participante aun
estado afectivo positivo le hara recordar situaciones similares, creando asi un “ciclo positivo”
gue desemboque en el aumento de autoestima, seguridad en si mismo y sobre todo un cambio de
pensamiento favorable a la situacion presentada. Este ciclo es similar al presentado por Akira
(2001) quien lo identifica como “ciclo del buen humor” cuando al sentirse bien se rie y al reir se
siente mejor. Entre los beneficios mentales que obtenemos de este proceso cognitivo esta el que
nos hace ver las situaciones desde un punto de vista mejor, eliminando el grado de angustiay
depresion. Nos hace propensos a los cambios emocionales positivos (Muiiiz, 2001).

Schmidt (1994) en su investigacion realizada entorno a la relacion entre memoria,
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cognicion y humor, revela que los participantes prestaron mayor atencion, logrando mejores
resultados en aquellas areas donde las oraciones y frases presentadas era de tipo humoristico
versus aquellas frases no humoristicas. Tras estos resultados, Schmidt identifica la importancia e
influencia del humor en la memoriay cognicion. Muiiiz (2001) identifica el humor como
antidoto ante la dificultad y todo aquello que degrada la vida de las personas y afecta su alegria
de vivir. Cuando no obtenemos los resultados que deseamos, el humor nos sirve de herramienta
para aceptar y trabajar larealidad. A través del humor se mira a la alegria de vivir y no hacia la
amargura; por eso la persona supera el malestar que siente y busca lo positivo de larealidad de
vivir (Muiiiz, 2001). “Las emociones negativas contribuyen a los problemas” (Abromovitz,
2000; p.2). Ciertamente, e humor no eliminalos problemas que tenemos, pero si hace verlos
desde otra perspectiva que redunda en un mejor estado de animo cuando vamos a intentar
solucionarlo. No seolvida el mal tiempo, los dolores, las condiciones y situaciones; por €l
contrario se enfrentan con la diferencia de afiadirle una pizca de humor que sea capaz de servir
de soporte. Mas bien, setrata de unareinterpretacion de los eventos definidos como
problematicos (Moran & Massam, 1997).

El humor en la psicoterapia no consiste en contarle chistes a la persona con latinica
intencion de hacerle reir, sSino para ayudarle a adoptar una nueva actitud, conducta o filosofia
ante lavida. El refran “A mal tiempo, buena cara” es un ejemplo de la idea que se desea
presentar. Estudios realizados por Argyle (1987) dirigidos a conocer €l patron de respuesta de
las personas con estados de animo deprimido, revela la consistencia en reportar felicidad por
parte de los encuestados a pesar del estado de animo experimentado. Segun éste, dicho patron

responde a expectativas sociales donde se espera que la gente esté feliz pase lo que pase, por lo
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gue actuan seglin entienden que deben hacerlo. Asi mismo, Akira (2001) presenta el humor
como un “lubricante social” cuya intencidon es mantener relaciones sociales, incluso lo visualiza
como una “obligacién social”.

Por tanto, s existe una expectativa social que consiste en mantener “cara de payaso”
independientemente de la realidad; y |as personas responden a esa expectativa; cabe preguntarse:
(Cuéan mayor sera la respuesta o motivacion cuando la expectativa toma caracter personal;
cuando sereaccionaalo que se espera, quiere y cree; cuando se aceptala realidad y se trabaja
con ellaen lugar de disfrazarla; cuando se asume una nueva actitud y filosofia que permita no
derrumbarse ante el primer contratiempo o dificultad? Larespuesta llevatendencia positiva,
como resultado de una nueva filosofia de vida. El humor implica aceptacion del mundo, de uno
mismo y de las cosas tal como son. Esta es condicion indispensable para todo cambio (Risco,
2001).

“La adquisicién y mantenimiento del humor nos lleva progresiva y firmemente a la
educacion de pensamientos y actitudes” (Garanto, 1983; p.34). Comienza por neutralizar el
potencial condicionante de las experiencias negativas acumuladas, seguido por introducir
experiencias positivas son algunas formas que sirven de base al realizar una educacion adecuada
de nuestros pensamientos (Garanto, 1983). De igual forma, Richman (2001) sefala que la
combinacion entre humor y pensamientos positivos es vital en un estilo de vida constructivo.
Por otro lado, Navas (2001) considera adecuado el uso del humor dentro de un modelo que
trabaje con estimulo y respuesta. El modelo cognitivo - conductual permite la interpretacion de
situaciones de manera constructiva, procurando objetividad y permitiendo a su vez la habilidad

de apreciar el humor como un contexto anteriormente aversivo.
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La Terapia Racional Emotiva de Ellis (Ellis & MacLarren, 1998) trabaja dentro de la
interaccion entre cognicion, emocion y conducta para alcanzar el cambio esperado durante el
proceso terapéutico. Plantea que las personas contribuyen a sus propios problemas por medio de
lainterpretacion de situaciones. Presenta al ser humano con el poder racional o irracional para
conservarse o destruirse al desarrollar pensamientos conscientes o inconscientes de una variedad
de situaciones. Esta orientacion teorica permite que el humor fluya libremente. Utiliza variedad
de técnicas cognitivas, emotivas y de conducta que permiten al cliente minimizar ideas
irracionales (Corey, 1996). Edastécnica cognitivas se aplican a variedad de situaciones, entre
ellas, ladepresion y la ansiedad.

De acuerdo con las teorias cognitivas como la Racional Emotiva de Ellis (Ellis &

MacL aren, 1998) y la Terapia Cognitiva de Beck (Beck & Alford, 1998), nuestra forma de actuar
y sentir dependen de la forma de interpretar las diferentes situaciones que enfrentamos.

Dirigidos por ésta teoria, si le imprimimos humor y/o positivismo a esta interpretacion, se
entenderan que la misma sera mas positiva, y que posiblemente contribuird a disminuir los
Sintomas de depresion y ansiedad asociados con una interpretacion negativa de las situaciones.
La Teoria Racional Emotiva sugiere que los problemas mentales tienen base en una vision
catastrofica y absolutista de las situaciones. Si se logra que el cliente reevalie esta percepcion
con una vision humoristica se reducirian l0s sintomas de psicopatologia asociados con la vision
fatalista de la vida.

Como se indicara anteriormente, parala década de los 50, Ellis comenzo a integrar el
humor como técnica terapéutica, obteniendo resultados favorables y aceptacion por parte de su

clientela. Actualmente, e humor es una de las alternativas presentadas dentro de la Terapia
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Racional Emotiva. Ellis sugiere el uso del humor como una forma de combatir pensamientos
exagerados que permiten al cliente identificarse dentro de una problematica (Corey, 1996). Bajo
esta perspectiva, el terapeuta ha de utilizar el humor para contrarrestar la seriedad asumida que
parte de una filosofia de vida.
Perspectiva actual sobre el uso del humor en Puerto Rico

Luego de analizar los origenes historicos del uso del humor y éste como un proceso
cognitivo, cabe preguntarse como reciben los psicologos y profesionales de la conducta ésta idea
y como trabajan el humor dentro del proceso terapéutico. Ciertamente, el humor ha demostrado
tener acogida en el sector profesional. Se ha apreciado un “aumento en el nimero de
publicaciones que reconocen aspectos positivos del humor” (Moran & Massam, 1997; p.2).
Incluso, se contempla un aumento en investigaciones relacionadas al humor en términos
multidisciplinarios (Franzini, 2001).

Para ofrecer respuesta a éstas interrogantes anteriormente presentadas en términos de
Puerto Rico, se utilizara la investigacion realizada por Pappaterra (1996). En este estudio, el
autor encuesté a 341 psicologos licenciados en Puerto Rico. Los resultados reflejan que el 94%
de los participantes considera el humor como técnica eficaz en el proceso terapéutico que ayuda
alograr € “rapport”, reducir la tension del proceso y tratar temas dolorosos entre otros. A su
vez, el 92% no considera que el uso del humor le reste seriedad y profesionalismo al trabajo del
terapeuta. Ante laaceptacion del humor como herramienta terapéutica, reflejada en la literatura
y resultados indicados, y la interrogante de ésta autora acerca de la utilidad del mismo en el
proceso terapéutico, es necesario identificar aquellos elementos que hacen del humor una técnica

eficaz.
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El humor como técnica eficaz

En laliteratura se han presentado varios elementos claves para identificar la eficacia del
humor como técnica terapéutica. Dentro de ésta, se han considerado: el momento de la terapia,
laopinion de los clientes sobre el uso del humor, la familiaridad o comodidad del terapeuta con
latécnica, la sintomatologia atratarse, entre otros.

El 85% de los participantes en la investigacion de Pappaterra (1996) expreso utilizar el
humor como técnica terapéutica. Seglin el resultado presentado, el humor es mayormente
utilizado por personas de 1 a 20 afos de experiencia, Siendo menos utilizado por los terapeutas
de 21 a 40 aiios de experiencia. Se interpreta este resultado al considerar que la investigacion fue
realizada en 1996 donde una persona con 30 aios de experiencia comenzod a ejercer la misma
alrededor de 1966; tiempo para el cual laliteraturarefleja que aiin el humor tenia sus grandes
interrogantes respecto a ser o no herramienta de terapia (Navas, 2001; Pappaterra, 1996; Cousin,
1981; Moody, 1978). Por el contrario, personas con 10 afios de experiencia comenzaron a
gjercer en ladécada de los 80, cuando el humor, seglin lo observado en la literatura, toma gran
auge como técnica eficaz (Navas, 2001; Pappaterra, 1996; Cousin, 1981; Moody, 1978).

Goldin & Bordan (1999) identifican la fase del proceso terapéutico como elemento
crucial para el empleo del humor en el mismo. De ser utilizado en una etapatempranaen la
terapia, puede hacer parecer al terapeuta como incompetente o insensible ala queja del cliente.
Se considera que mas alla del momento o fase del proceso, se debe tratar de identificar la
receptividad que puedatener el cliente. Esto porque en tltima instancia el cliente es duefio de su
tratamiento y quien debe sentir que sus problemas estan siendo trabajados de forma adecuada y

con la seriedad que amerita. Al momento, existen investigaciones cuyos resultados evidencian
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cambios significativos al utilizarse el humor como herramienta terapéutica. Sin embargo, al
presente, esta autora no ha identificado investigaciones cuyos resultados revelen el sentir de los
clientes ante el uso del humor como herramienta de ayuda. Actualmente, la poca literatura
divergente se dirige precisamente a la posible percepcion negativa del cliente y los posibles
sentimientos e ideas relacionados a la ridiculizacion, pero €éstos son especulacionesy no
resultados de investigaciones en concreto. Por tanto, de surgir investigaciones que recojan €l
sentir del cliente respecto alareceptividad del humor durante el proceso terapéutico, y que las
mismas reflejen acogida a la modalidad, el humor ha de ganar mayor aceptacion a la actual,
eliminando temores referentes a su uso.

En cuanto alafase del proceso terapéutico, los resultados presentados por Pappaterra
(1996) indican que preferiblemente se utiliza el humor a mitad del proceso, seguidos por & uso
al final del mismo. Muy pocos terapeutas lo utilizan durante la entrevistainicial o a principio
del proceso. Se enfatiza laimportanciade “estudiar” a la persona con el propoésito de identificar
Si existe o no receptividad hacia el uso del humor. En ocasiones, esta receptividad puede
percibirse desde la entrevistainicial, sin embargo, depende realmente del cliente, su
problematica y la relacion terapéutica.

Comenzar un proceso terapéutico no es tarea facil. En ocasiones se perciben barreras, ya
sea por temor al proceso o la inseguridad ante lo desconocido. Muiiiz (2001), Rodriguez (2001),
Richman (2001) y Berger (1999) identifican el humor como agente de ayuda al establecer
confianza en larelacion terapéutica y favorecer la misma. “Cuando el terapeuta se rie con €l
paciente le incluye en el grupo de relaciones humanas; le brinda afecto, entendimiento, apoyo,

dialogo y juego y le ubica en una realidad compartida... basada en la igualdad” Muiiiz (2001
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p.3). Estaigualdad puede estar cimentada en la comunicacion a darse en la relacion terapéutica.
Varios autores coinciden al identificar el humor como facilitador de la comunicacion (Risco,
2001; Muiiz, 2001; Moran & Massam, 1997; Richman, 1995). Richman (1995) identifica el
humor como un facilitador de la experiencia social donde las personas que asisten aterapia se
convierten en parte de una comunidad ya que el humor provoca un tipo de comunicacion entre
personas. “El humor, obra el milagro de que una comunicacion se torne de mon6logo en
dialogo” (Risco, 2001). El humor implica la necesidad de comunicar; situacion a la que el
terapeuta puede sacarle provecho.

Dentro del proceso terapéutico, Muiliz (2001) sugiere la investigacion por parte del
terapeuta acerca del historial humoristico. Estainvestigacion puede realizarse por medio de
preguntas que identifiquen la frecuencia con que el paciente rie, duracion y el rol del humor en
su ambiente familiar. Dentro de éste, es importante identificar comentarios que provoquen el
humor en el cliente y sacarle provecho alas mismas.

Pappaterra (1996) reportd en los resultados de su investigacion acerca del uso del humor
por log/as psicologos/as puertorriqueios/as, que mientras un 92% de sus participantes considera
gue el humor no resta seriedad y profesionalismo, asi mismo un 69% no estuvo de acuerdo que al
usar el humor en la psicoterapia, el cliente podia ofenderse y considerarlo como una burla por
parte del terapeuta. Se enfatiza nuevamente laimportancia de investigaciones que presenten el
sentir o lareceptividad del cliente hacia humor como técnica terapéutica para una mejor
comprension del mismo.

Se entiende que un factor importante al hacer uso del humor como técnica terapéutica es

la comodidad con el humor de ambas partes de larelacion terapéutica, cliente y terapéuta. Tanto
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el terapeuta como el cliente deben sentirse confortables al utilizar el humor (Maples, Dupey,
Torres & Phan 2001). El humor requiere de la colaboracion de ambos en la relacion terapéutica;
“una actitud humoristica solo es posible si el terapeuta la asume también” (Muiiiz, 2001).

La comodidad del psicologo con relacion al uso del humor, dependera a su vez en gran
medida de sus ideales terapéuticos, su base educativa y su experiencia. De acuerdo a Pappaterra
(1996), la orientacion teodrica de los psicologos encuestados fue la ecléctica (63%). Debe
considerarse que el eclecticismo consiste en la integracion de técnicas de diversas orientaciones
tedricas, sin embargo no constituye una orientacion adicional, y que por ende, la
conductual/cognitiva forma puede formar parte de dicha integracion Corey, 1996). Al identificar
los participantes que favorecen una orientacion tedrica especifica, un 50% favorece la
conductual/cognitiva, mientras que el 50% restante se divide entre la humanista (18%),
psicodinamica (17%), gestal y transpersonal (con menos del 1% por orientacion) y otras
orientaciones no especificadas (14%). Estos resultados apoyan larelacion que se desea
presentar, al identificar el humor como parte de un proceso cognitivo y al ser el modelo
cognitivo conductual receptor de técnicas y estrategias de otros modelos.

En cuanto a condiciones del cliente, existe una tendencia en el uso del humor con clientes
tensos 0 ansiosos. El humor disminuye los efectos ansiosos y latension (Provine, 2000). Entre
los trastornos presentados por Pappaterra (1996) a sus participantes, éstos seleccionaron los
trastornos depresivos y trastornos de ansiedad en ese orden de preferencia, como aquellas

condiciones a ser tratadas con técnicas que involucran el uso del humor.

Depresion, ansiedad y humor
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El humor puede tener resultados favorables al tratar trastornos de ansiedad y
depresion. “Son obvias las consecuencias positivas de la dinamica de la psique, liberando
catarticamente tensiones y denota el buen estado de animo” (Mazana, 2001 p.1). Este estado de
animo impulsado por el humor puede combatir los efectos presentes e indicadores de ansiedad.
“El estrés provoca cambios fisiologicos adversos, mientras que la risa es su antidoto” (Muiiiz,
2001 p.2). Lainvestigacion realizada por Abel & Maxwell (2002), con un grupo de 203
estudiantes de primer aiio en psicologia, fue realizada con el propdsito de conocer la influencia
del humor en sentimientos de estrés y ansiedad. Los resultados muestran que el humor tiene
efectos positivos en la ansiedad, ayudando a que ésta disminuya. Dicha disminucion se logro a
base de la exposicion a videos humoristicos que sirvieron de estimulo durante la intervencion.

Deigual forma, el estado de animo depresivo puede ser combatido con el humor. “La
risay el humor son escapes al sufrimiento que resulta de las diferencias entre las aspiraciones
humanas y larealidad que auno le tocavivir” (Muiiz,2001 p.2). Fundamentandonos en la
relacion entre el estado animico y los proceso cognitivos como creadores de una vision
absolutista (Corey, 1996), debe fomentarse la reevaluacion de las ideas utilizando el humor en el
momento que sea favorable usar ese tipo de intervencion.

La Terapia Racional Emotiva, dentro del marco cognitivo conductual, trabaja estados de
ansiedad y depresivos permitiendo €l uso de herramientas terapéuticas a través del humor entre
sus estrategias. Se presentaran brevemente ambos trastornos y su explicacion dentro del marco
senialado. Posteriormente, seidentificara aquellas areas que pueden formar parte de las metas
terapéuticas, finalizando con las posibles estrategias a seguir en las que el humor toma un papel

crucial.
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La ansiedad se manifiesta de tres maneras: fisiologicamente (cambios en el ritmo
cardiaco, sudoracion, entre otros); cognitivamente (pensamientos negativos) y conductual
(acciones) (Sue & Sue, 1996; p.45). Laansiedad, anivel desmedido puede crear conviccion de
destino negativo inminente, preocupaciones excesivas 0 sentimientos de pérdida de control,
relacionados con temas tales como rechazo social, problemas académicos, financieros, entre
otros. Edainterpretacion de situaciones, puede incluso tener repercusiones en sintomas
somaticos. Se observa el proceso cognitivo involucrado, seguido por lavision derrotista y/o
catastrofica. Al ofrecer una vision humoristica a nuestros pensamientos nos permite restarle
absolutismo y negatividad y nos lleva a actuar de manera mas objetiva. La interpretacion de
experiencias determina los sentimientos, siendo los patrones de pensamientos los que dan paso a
ladepresion. Algunos psicologos consideran la depresion, o estado depresivo como resultado de
un autoconcepto negativo. Este estado se obtiene al sacar conclusiones no apoyadas en
evidencias, tomar incidentes fuera de contexto, generalizar de forma exagerada y minimizar sus
logros (Sue & Sue, 1996). Un ejemplo de esto es d fracaso. Seidentifica el mismo como
resultados que no van a la par con nuestras expectativas. En las situaciones de la vida se obtiene
fracaso 0 éxito segun la resolucion positiva o negativa de las situaciones. El fracaso puede
conducirnos ala depresion, a la angustia, al mal humor, a patrones de creencias pesimistas. “En
estas situaciones, larelatividad se pierde y se cae en un desequilibrio anulador” (Garanto, 1983;
p.33).

A través de la experiencia en la practica clinica, esta autora ha tenido la oportunidad de
trabajar con personas con diagnostico de depresion. En dos de éstos, se observo como

denominador comun la afirmacion y pregunta: “Me dijeron que estaré con depresion toda mi
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vida... jeso es cierto?”. Ambas personas ya habian adoptado la idea de acostumbrarse a “vivir
asi”. En sus relatos se evidenciaba el sentido de culpa, la tragedia, latristezay la idea de que
terminarian mal sin importar los esfuerzos, al estar de cierta forma destinado a vivir las
circunstancias en discusion. El proceso terapéutico era considerado una especie de ltimo
intento para luego no tener que recriminarse asi mismos que no hicieron algo por ellos. Puede
observarse la generalizacion de su situacion al adoptar la idea de tener su condicion “de por
vida’. A su vez, se evidencia el sentido de derrota minimizando sus logros.

Estrategias de I ntervencion

Como todo trabajo terapéutico, en conjunto con el cliente deben ser identificadas las
metas y los objetivos del plan de intervencion al integrar el uso del humor. Partiendo desde el
del proceso cognitivo de ambos desordenes, existen factores en comun al identificar metas
terapéuticas. Entre ellas Johnson (1997) sefiala identificar la fuente del sentimiento (depresivo o
de ansiedad); realizar reestructuracion cognitiva y mejorar destrezas relacionadas a la toma de
decisiones, solucion de problemas, control de sentimientos, comunicacion, manejo de
sentimientos y autoestima.

Los objetivos atrabajar pueden estar dirigidos a la conexion entre el sentimiento y el
dialogo interno, en gran parte motivado por ideas negativas a ser a su vez identificadas.
Adicional, se ha de trabajar con ideas irracionales, posible rol de victimizacion, pesimismo,
perfeccionismo, necesidad de control, metas irrealistas, entre otros (Johnson, 1997).

Estas areas del proceso terapéutico pueden ser trabajadas por medio de diferentes técnicas
dentro del marco cognitivo conductual, utilizando el humor dentro de las estrategias planificadas.

Entre las estrategias identificadas como unas que permiten el uso del humor, la autora
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recomienda el uso de técnicas tales como:

- “role play”: por medio de dramatizacion de situaciones en forma humoristica que
permitaal cliente adoptar una nueva vision de la misma, minimizando a su vez
estados detension y formando lazos de comunicacion entre las partes involucradas.

- imaginacion: por medio de la visualizacion de actividades que provocan humor y con
ello, sensaciones de bienestar. El cliente puede imaginarse a si mismo riendo sin
parar y disfrutando de su ambiente. Asi mismo, puede imaginar la solucion de un
problema en forma jocosa puede que le sirva de guia a la solucion final de la
situacion. El uso del humor puede lograr sensacion de minimizar la situacién a un
nivel que provogque sentimientos de control y permitatrabajar cognitivamente en la
misma.

- técnicas de relajamiento: teniendo presente utilizar el humor como reductor de
tensiones que permitan larelgjacion, ésta actividad puede fomentar sensaciones de
bienestar, utilizando la imaginacion y actividades adicionales como unirse en grupo a
contar chistes 0 anécdotas jocosas o recordar y hasta escribir las mismas en una
especie de diario que permita recordarlas facilmente cuando asi sea necesario.

- debate de ideas irracionales. por medio de la confrontacion de ideas utilizando
comentarios jocosos y analizando resultados obtenidos en decisiones tomadas;
desarrollando la capacidad de reirse de st mismo en lugar de sefialarse por errores
cometidos y minimizar asi el poder destructivo de dichas ideas y autocriticas.

- educacion al cliente de su situacion: utilizando el humor como via de comunicacion y
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facilitador de larelacion terapéutica que permita la receptividad del cliente ante la

educacion y motive la objetividad del asunto.

Rodriguez (2001) sefiala el recordar situaciones placenteras que favorezcan el autocontrol
en situaciones criticas. Navas (2001) identifica como la desensibilizacion sistematica provee la
oportunidad de relgjacion, ademas de enfrentar situaciones dificiles. Entre otras técnicas, el
modelaje se realiza cuando el terapeuta utiliza el humor y le sirve de gjemplo ala persona. El
entrenamiento asertivo provee la oportunidad del juego donde con un aspecto humoristico se
trabaje con roles. El reforzamiento puede ser utilizado cuando la persona emplea el humor vy el
terapeuta larefuerza en la continuacion de su uso.

Las intervenciones humoristicas favorecidas por los participantes en la investigacion de
Pappatera (1996) consisten de reirse con €l cliente, hacer comentarios jocosos, chistes
ilustrativos, comentarios del cliente, paradojas, entre otros. Se ha encontrado que las peliculas
graciosas inducen el buen humor (Garanto, 1983).

El uso del humor dentro del proceso terapéutico varia segun la poblacion. Goldin &
Bordan (1999) ofrecen ideas en las que se puede trabajar el humor con nifos, familias y grupos,
las que pueden ser utilizadas con los trastornos mencionados. En nifios, es de utilidad la
integracion de marionetas, uso de imaginacion en historias, juegos, entre otros. Estos son una
forma de expresion emocional cargados de mensajes por parte del cliente que han de ser
percibidos y tratados por €l terapeuta. A su vez, el humor también se ha utilizado en el trabajo
de gruposy familias (Goldin & Bordan, 1999). El terapeuta debe pedir a sus participantes que

rian y mantengan larisa sin importar que lo percibido sea gracioso o no. El terapeuta debe reir
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con el grupo. Esto provee nuevos permisos o rompimientos de barreras con caracter afectivo.
Esta autora considera deben tenerse las precauciones debidas al estudiar la receptividad del
grupo, por tratarse de varios individuos que ain con la misma problematica, poseen
caracteristicas individuales (Goldin & Bordan, 1999).

Rodriguez (2001) indica que el humor puede tener efectos beneficiosos para las personas,
tales como mantener salud fisica y mental, romper con dinamicas de pensamiento viciadas,
mayor libertad mental y fomentar relaciones sanas con semejantes. Contamos con ejemplos
como Cousin (1980) mencionado anteriormentey el Dr. Patch Adams (1998) quien recetaba
humor a sus pacientes como forma de alcanzar la salud: “Yo defino salud como felicidad” (p.2 )

“El chiste produce una ruptura presentando una solucidon imprevisible y sorprendente,
fueradetodalogica” (Rodriguez, 2001; p.2). Por otra parte, Richman (1996) identifica el placer
gue produce € chiste, tanto al emisor como su receptor. Puntualiza el poder proyectivo que
tiene, al expresarse en ¢l fantasias y sentimientos. Se han identificado beneficios al utilizar el
humor como parte de un proceso terapéutico, incluso con pacientes deprimidos y suicidas. El
humor estimula el deseo de vivir; siendo asi que si un psicoterapeuta contribuye a que un

paciente se muera de larisa, en realidad le ayuda a vivir.

Consideraciones Finales

El humor dentro de un contexto historico ha sido ente de cambio. Lo identificado como
grosero y pecaminoso en una época (Navas, 2001), es hoy considerado y aceptado para muchos
como una herramienta de trabajo en el campo de la psicologia (Rodriguez, 2001; Risco, 2001;

Franzini, 2001; Pappaterra, 1996). Estaevolucion puede deberse a la aceptacion de un enfoque
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cognitivo — conductual demostrada en libros, revistas y medios de comunicacion segun indicado
en este trabajo y los que brindan atencion al contenido de los pensamientos y percepCion como
ente de cambio. En este enfoque cognitivo & humor tiene una ampliay comoda participacion,
identificandose a Ellis como unos de sus primeros exponentes en el campo de la psicoterapia al

incluir el humor dentro de sus escritos y procesos terapéuticos.

Dentro de los elementos que hacen del humor unatécnica eficaz, se enfatiza la
importancia de identificar la receptividad del cliente, fase del proceso a utilizar el humor y
estrategias que apliguen a cada caso (Pappaterra, 1996). De no ser asi, Su Uso puede
transformarse en un aspecto negativo y reforzar laidea de Kubbie (1977) acerca del poder
destructivo del humor. De los elementos identificados, uno de gran importancia es la aceptacion
del humor por parte del cliente en su proceso terapéutico. Se entiende necesario que se realicen
investigaciones gque permitan tener una perspectiva general, conociendo la perspectiva del
cliente.

Dentro del proceso terapéutico tratamos con personas que poseen una gama de
pensamientos e ideas de caracter irracional, derrotista, absolutistay exagerado. Estasideas
Ilevan a las personas a los desordenes aqui discutidos (Sue & Sue, 1997). Mas que una idea,
trabajamos con sentimientos asociados por dichas ideas (Garanto, 1983). Es asi, donde los
sentimientos de ansiedad y de depresion pueden ser trabajados a base de unas metas de caracter
cognitivo — conductual y afadir en ellas estrategias relacionadas al humor.

Es nuestro interés que el lector de este trabajo identifique la aplicabilidad del humor

dentro de estos desordenes, posibles metas, objetivos y estrategias. Apoyamos la idea de
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conceptualizar éstos y otros trastornos, utilizando estrategias humoristicas. La conceptualizacion
puede integrar el humor con técnicas conocidas y aqui discutidas como el juego deroles, la
imaginacion, técnicas de relajacion, debate de ideas irracionales, entre otros, que utilice el humor
como base del cambio, en especial de una nueva filosofia de vida.

Los beneficios del humor se han presentado en la literatura, en su mayoria bajo el uso del
humor no planificado. Nos preguntamos finalmente; cuan significativa sera la evolucion del
concepto y sus beneficios, cuando € humor, luego de estudiarse su receptividad por parte del
cliente, pueda ser afiadido abiertamente en un proceso terapéutico y ser asi informado en
expedientes e informes.

Son muchos los retos a los que se enfrenta €l terapeuta que hace uso del humor cuando se
quiere presentar el mismo con la seriedad que le corresponde. Quienes creemos en el humor
como fuerza sanadora, como herramienta eficaz en el proceso terapéutico y vida personal,
podemos sonreir, pues el humor Ileva paso firme a dicho reconocimiento. Quienes permanecen
en laduda, solo deben esperar el momento en que una situacion estresante se vea rodeada de
humor. Lasensacion a experimentar, similar a un suspiro es solo una muestra. Garanto (1983)
senala como los filosofos griegos presentan las tragicomedias: “En ellos percibe el hombre la
armonia o perturbacion de si mismo. Esto al no escapar el griego delatragicidad dela vida

sino, enfrentarla con humor ” (p.7).
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