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Prélogo

Estoy convencida que deben ser cientos y cientos de profesionales com-
prometidos con el bienestar de la infancia, que paulatinamente han hecho
del Blog “Buenos tratos: Apego, trauma y resiliencia” de mi colega, amigo y
colaborador, José Luis Gonzalo Marrodan, un valioso recurso que, al igual
que la luz de una linterna en una noche oscura, ilumina sus practicas como
terapeutas infantiles.

Es innegable que los contenidos de las diferentes versiones del blog de José
Luis son por su diversidad, rigor y riqueza in-formativa aportes para forta-
lecer las practicas de todas aquellas personas que nos sentimos parte de
la manada de mujeres y hombres buenos. Esto, porque luchamos para que
todos los nifios y nifias tengan la oportunidad de participar en contextos
sociales y familiares que les garanticen buenos tratos fundamentales, para
asegurarles un desarrollo sano y facilitarles sus capacidades resilientes, es
decir, la capacidad de hacer frente a las situaciones adversas en sus vidas y
salir fortalecido de estas.

Lo extraordinario —y que no podemos dejar de reconocer y agradecer— es que
José Luis se ha sumado a todos quienes, fuera de ser excelentes profesio-
nales, optan por compartir generosamente sus conocimientos y sobre todo,
dar cuenta de sus practicas terapéuticas. En este compartir me encuentro
cumpliendo con el honor de prologar su ultimo libro: Vinculate. Relaciones
reparadoras del vinculo en los nifios adoptados y acogidos.

Estoy segura que este libro sera un apoyo fundamental no solo para los
profesionales que acompafian y apoyan a padres adoptivos y/o acogedo-
res, sino también para estos ultimos. Nadie puede negar que la parentali-
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dad adoptiva y/o acogedora es una forma de parentalidad social que tiene
un desafio fundamental: no solo responder a las necesidades de los hijos
e hijas adoptados y/o acogidos como tales, sino que ademas, en la mayo-
ria de los casos incluso sin saberlo, tienen que ejercer de padres y madres
“terapeutas”. Esto es porque un porcentaje significativo de estos hijos e hijas
han nacido de padres y madres biolégicas a quienes ni la sociedad ni sus
familias de origen les dieron la oportunidad de desarrollar las competencias
parentales necesarias para asegurar una crianza suficientemente adecuada
de dichos hijos e hijas.

Basandose en los aportes actualizados de los nuevos conocimientos obte-
nidos de las investigaciones en el ambito de la neurociencia interpersonal,
la psico-traumatologia y sobre todo, de los aportes de los y las investigado-
ras de la teoria del apego, José Luis nos comparte y nos ilustra el fruto de
sus lecturas y sobre todo, de su rica experiencia clinica como uno de los
terapeutas infantiles mas reconocidos en el Pais Vasco. Este libro es una
magnifica sintesis entre el conocimiento resultado de la investigacion cienti-
fica del autor y de tantos otros y otras que él no deja de citar y reconocer en
este libro. Otra singularidad preciada es que es una ilustracion del conoci-
miento experiencial del autor en torno al apego del nifio y la vinculacion de
los padres a este. Esto se traduce en que esta obra puede ser considerada
como un Manual porque brinda a las familias y profesionales lo necesario e
indispensable para establecer una relacion reparadora con los nifios adop-
tados o acogidos, especialmente aquellos con trastornos del apego, conse-
cuencia de una historia de traumas tempranos, complejos y acumulativos,
antes de la adopcion. En otras palabras, el contenido de este libro es una
metafora de la integracion casi perfecta del autor del hemisferio derecho e
izquierdo de su cerebro, lo que permite que se pueda leer y sentir.

Yo podria seguir insistiendo en la riqueza del contenido de esta obra, pero
su autor me pidié un prélogo no un resumen, por lo que me propongo ter-
minarlo insistiendo que su lectura no es solamente instructiva, sino también
una fuente fundamental de aprendizaje, pues utiliza de una forma magistral
los tres pilares que segun los conocimientos aportados por la neurociencia,
aseguran el maravilloso fendmeno del aprendizaje.

18



prélogo

El autor promueve la visualizacién de lo que quiere explicar o ayudarnos a
comprender. Para eso no solo da ejemplos de sus practicas, sino que invita
a los lectores y lectoras a visualizar diferentes documentales, accesibles, por
ejemplo en Youtube. Por otra parte, en el contenido esta presente otro feno-
meno: la repeticién, que no tiene nada que ver con esas practicas pedago-
gicas que nos obligan a memorizar o abordar monétonamente una y otra vez
los conceptos, sino que aqui se trata de una metodologia que permite inte-
grar ideas y experiencias, manejando conceptos en diversas formas: el autor
utiliza metaforas, cita otros autores y sobre todo, trae a este escenario lo que
sus propios pacientes le han ensenado, lo que a mi criterio, es de un valor
inestimable cuando se trata de escribir un libro en torno al apego infantil. Por
ultimo y quizas lo mas significativo, es el afecto y carifio que se desprende
de cada frase y de cada capitulo de este libro. Parafraseando, el concepto de
“crianza y parentalidad terapéutica” que esta muy bien tratado en esta obra,
el lector podra abordar este libro como una "lectura terapéutica”.

Estoy segura que producira este mismo efecto tanto en las madres y padres
adoptivos y acogedores, como en los educadores referentes de centros de
acogida y en los profesionales de la infancia que se daran la buena oportu-
nidad de leerlo.

Barcelona, 28 de marzo de 2015
Maryorie Dantagnan
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Fundamentos teéricos basicos sobre el
apego y su trascendencia para el nifio y
las familias adoptivas/acogedoras

1. Qué es el apego

En este apartado no pretendemos hacer una exposicién exhaustiva de la teo-
ria del apego (para ello, puede consultarse Vinculaciones afectivas, el exce-
lente manual de las profesoras Cantero y Lafuente, 2010). Nuestra intencién
es explicar —de manera sencilla pero a la par rigurosa— qué es el apego y
la trascendencia que este tiene en la salud y el bienestar psicoldgico de las
personas y en concreto, de los menores de edad adoptados o acogidos que
son los protagonistas de este libro. Al mismo tiempo, queremos proporcio-
narte una experiencia para que, amigo lector, puedas aproximarte a experi-
mentar el estado de animo que con respecto al apego tienes.

El apego puede definirse como un tipo particular de vinculo designado para
reflejar el lazo o unién afectiva duradera que se establece en el espacio/tiem-
po entre el bebé y el cuidador.

La propuesta del apego es asombrosamente simple pero de una magnitud
enorme: la presencia (permanencia) de una persona (denominada figura de
apego preferente) en la vida del nifio capaz de mostrarse sensible, rapida
en la satisfaccién de sus necesidades y empatica (el nifo se siente sentido
por ella, Siegel, 2007), favorece la experimentacion de sensaciones y emo-
ciones internas de calma, alivio, satisfaccion y a la postre, la creacién de un
esquema mental —con respecto a si mismo y a los demas— seguro.
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Las primeras impresiones que el mundo externo (encarnado en su principal
figura de cuidado) transmite al bebé —el primer mensaje implicito— es que se
satisfacen sus necesidades y por lo tanto, puede confiar en aquél y sentir
seguridad. Por el contrario, cuidadores' ineficaces, insensibles en la lectura
de las necesidades del bebé e inefectivos en la satisfaccion de las mismas
favorecen la creacion de modelos mentales inseguros. De una experiencia
segura prolongada de relacion interpersonal con al menos una figura adul-
ta principal, el infante extraera un modelo mental seguro a partir del cual se
interpretara a si mismo, a los demas y al mundo que le rodea; y ademas,
dicho modelo contendra la expectativa de como se comportaran los demas
con él (en cuanto a la confianza, la seguridad y la comodidad en la intimidad
que le merecen).

La denominacion vinculo de apego se utiliza para referirse a esta unién afec-
tiva estable y duradera en el tiempo entre bebé y cuidador. Lo que caracteri-
za al vinculo de apego es la busqueda de seguridad en el cuidador principal
o figura de apego principal. Por vinculo entendemos otro tipo de uniones
afectivas que el nifio establecera posteriormente en su vida con otras per-
sonas significativas: los amigos, los profesores, abuelos, tios... Y en la vida
adulta, también la pareja (Cantero y Lafuente, 2010).

El médico inglés John Bowlby fue uno de los pioneros de la teoria del apego.
Bowlby (1985) enfatizé la trascendencia que tiene el mantenimiento de este
tipo de vinculo entre el bebé y el cuidador para el bienestar psicologico y la
salud mental del nifio y del futuro adulto. Bowlby postulé que el ser humano
nace con una predisposicion biolodgica para buscar y mantener la proximidad
con el cuidador, especialmente en situaciones de peligro. El vinculo de apego
tiene una funcion diferente al de otro tipo de vinculos: asegurarnos la super-
vivencia. Por lo tanto, tiene un valor adaptativo (Cantero y Lafuente, 2010).

Hasta los afios cincuenta la psicologia dominante no le otorgaba un papel
relevante a la relacién cuidador-bebé ni al proceso de vinculacion afectiva.

1. Alolargo de la obra y solo con el fin de facilitarte la lectura, usamos términos como “cui-
dador’, ‘padre’, 'nifio” u otros. Hay que tener en cuenta que nos estamos refiriendo en
todo momento a los hombres y las mujeres, padres y madres, cuidadores y cuidadoras,
nifos y ninas.
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El bebé se unia a la madre (o cuidador) para la satisfaccion oral (psicoana-
lisis) o porque esta proporcionaba refuerzos positivos como la alimentacion
(conductismo). La posicion sobresaliente en psicoanalisis consistia en estu-
diar las fantasias o mundo interno del bebé en una visiéon del ser humano
intraindividual. Bowlby fue de los primeros que comenz6 a interesarse por
esta relacion tan especial cuidador-bebé. El médico inglés rechazaba la con-
cepcion dominante que preconizaba que las fantasias surgian de la mente
infantil; para Bowlby estas emergian de las interacciones del nifio con las
personas reales (Wallin, 2012).

El psicoanalisis se ha abierto también a la influencia de las relaciones inter-
personales en la creacion de la mente mediante la corriente llamada intersub-
jetiva (Wallin, 2012) Ademas, gracias a la reciente eclosion de la denominada
neurobiologia interpersonal (Siegel 2011), sabemos que la calidad de nuestro
sistema nervioso —para que este se desarrolle adecuadamente— depende de
la calidad de las relaciones que mantengamos. El desarrollo humano no solo
depende de los genes sino de las relaciones humanas. Dentro de una nueva
ciencia denominada epigenética? (literalmente significa sobre la genética) se
sabe que el ambiente selecciona las teclas que se han de tocar en ese pia-
no que son los genes (Cozolino, 2010) que solo actian como predisposicio-
nes o contribuciones sujetas a continuos cambios en funcion de la influencia
ambiental (Benito, 2013). En este sentido, Cozolino afirma en Neurosciencie of
psychotherapy lo siguiente: “El nivel de atencion materna ha revelado que pue-
de tanto estimular como silenciar la expresion de los genes en los ambitos del
crecimiento neuronal, la plasticidad cerebral® y la modulacion del eje hipotéla-
mo-pituitario-adrenal (un eje bioldgico que controla la respuesta al estrés de
los seres humanos) y programa la conducta materna futura” (Cozolino, 2010).

2. “Nuestras propias experiencias pueden marcar nuestro material genético de una forma
hasta ahora, desconocida y que estas marcas pueden ser transmitidas a generacio-
nes futuras” (Fuente: Wikipedia). Para comprenderlo mejor, mira este original video del
blog de la Asociacion Biraka-Dando Vueltas: https://www.youtube.com/watch?v=0Ky_
GcerCdfo.

3. Para la Organizacion Mundial de la Salud es la capacidad adaptativa del sistema nervio-
so para regenerarse anatomica y funcionalmente, después de estar sujeto a influencias
patologicas ambientales o del desarrollo.

23



