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3. 

El objetivo del presente estudio consiste en integrar todas aquf 

llas áreas que contribuyen para el adecuado funcionamiento de un Cen

tro de Orientación Psicolbgica en las universidades, con el fin de -

proponer los lineamientos base de un centro de este tipo. Se considf 

rarAn entonces los aspectos de dos áreas: el 'área técnica o psicológj_ 

ca, de la cual dependeran los servicios que se ofrecen y el área orga· 

nizacional ó aquella que administrará las operaciones del centro. 

Dentro de la primera se consideraran aspectos tales como: 

- La descripciOn de puestos que integran su estructura de man~ra 

·que se puedan especificar las funciones, limites y alcances de 

cada puesto. 

- El flujo de operaciones del Centro donde se hablará del funci~ 

namiento del mismo, de su dirección y de la recepción de clie~ 

tes. 

- L~ ubicaci6n física del Centro y las condiciones de clima orga 

nizacional idóneas de éste para que sea atractivo para los es

tudiantes. 

La descripción de los servicios que se prestan, para relacio

narlas con 13 contratación de personal adecuado. 
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En el Area psicológica se abarcarán las características del orit!_! 

tador, las caracterlsticas del cliente y la dinlrnica existente entre -

ellos, debido a que el proceso de orientación depende tunto de 1as ca

racterísticas individuales como de la relación que alcance durante la 

orientación. Asimismo, se mencionaran ciertas orientaciones teóricas 

que apoyan las estrategias de tratamiento útiles por el desarrollo de 

la orientación psicoló~ica, dentro de su contexto histórico. 

Asimismo, se buscara recopilar informaci6n sobre algunos centros 

psicológicos en la actualidad con el fin de conocer el aspecto filos.§. 

fico y prActico'con el que operan algunos de estos centros, así coino 

de obtener informaci6n real y práctica sobre las limitaciones y alca!_l_ 

ces de un centro de orientación psicológica en una universidad. Es

tos datos permitirAn contratar las experiencias positivas y negativas 

de los diferentes centros funcionando en las. universidades. 

La importancia de esta investigación reside en el hecho de que -

algunos estudiantes tienen problemas de índole situacional, que si 

bien no requieren de un tratamiento psicológico prolongado si podrlan 

beneficiarse de una cierta orientación psicológica O consejo profesiQ_ 

·nal. Se ha observado y documentado en universidades de Estados Uní-

dos que a partir de la creación de un centro de orientación psicológi_ 

ca la dananda se ha incrementado año con año, Por ello se cree des!!_ 

ma importancia la existencia de servicins personales de orientación 

especialmente dentro de una universidad. 
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El ho",bre a lo largo de toda la historia. ha tenido la necesidad 

de ser escuchado. En un principio, esta función era satisfecha den--

tro de la familia, asi como en los circulos sociales mas cercanos. 

Austin (1978) sugiere que después, al incrementarse la especializa- -

ción de funciones, la familia fu~ relevada por.aquellos profesionis-

tas dedicados a brindar servicios de orientaciOn y consejo. Estos -

. profesionistas comenzaron a ejercer en diversas ~reas dentro de las -

universidades, atendiendo los problemas específicos de los estudiantes 

los cuales, al ~o cont~r con los.recursos econ6micos necesarios para 

asistir a terapias particulares encontraron y encuentran en los Cen

tros de Orientación Psicológica el consejo adecuado para su problem~

tica especifica. 

Arthur Jones en 1963, al hablar sobre la evolución de la orientación 

psicológica dice que: 

"En un princ1p10 la orientación psicológica estuvo 
centrada en aquellos problemas relacionados con -
las vocaciones, su principal ocupación era de obte 
ner Empleos para los jóvenes. Una de las razones
por la que se hacia esto, era con el objeto de re
ducir la delincuencia juvenil, ya que muchos jóve
nes que no asistían a la escuela tenían mucho tiem 
po disponible y esta situación fomentaba la delin':' 
cuencia. 

Sin embargo; aún en el principio, el propósito de 
la orientación sobrepasaba el hecho de solo encon 



trar trabajo para los estudiantes, se le diO impor 
tanela a la elección vocacional acertada, es deciF, 
la que estuviera de acuerdo con las n~cesidades y 
habilidades de los individuos. Aunque el aspecto 
vocacional ha sido enfatizado, la crientEci6n psi
cológica va m~s all~ de esto; ahora se interesa 
por el individuo como un todo, todos los aspectos 
de su vida y la interrelación del individuo y la 
sociedad. Ayuda a la juventud a lograr una vida 
que sea individualmente satisfactoria y socialmen
te efectiva:· (1) 

ó. 

Carney, Savitz & Weiskott (1979), al evaluar por medio de un cue~ 

tionario con que frecuencia serian utilizados los programas y servi-

cios del Centro de Orientación Ps.icol6gtca, encontraron que en la ac

tualidad los estudiantes utilizarían los servicios con m~s regulari-

dad y satisfacción que.en 1960 donde deseaban participar en los cur-

sos y recibir asesoría personal de algún tipo. 

En otro estudio hecho por Parish & Kappes {1979), se pidió a 315 

estudiantes un'iversitarios que evaluaran a "una persona coman y co- -

rriente', "a una persona tipica buscando orientación", a "un cliente 

bus¿ando orientación" o a "un paciente buscando orientaciOn" con el -

fin de saber cuál .es la fonna en .que perciben a la gente que busca 

orientación. Se encontró que los estudi~ntes evaluaron a la "persona 

.común y corriente" significativamente m~s positiva que los otros gru-

pos antes mencionados. Estos resultados indican que los orientadores 

deben educar al püblico sobre los servicios que prestan, eliminando -

as1 los estereotipos negativos que rodean la orientación psicológica 

(1) Joncs Arthur, "Principles of Guidance", New York; McGraw 
Hil l 1963. 
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y a los 5ue hacen uso de ella. Ti11sley, St. Aubin, & Bro1m (1%2) re~ 

lizaron una encuesta a 136 est1diantes universitarios para determinar 

en qué caso buscarían ayuda ya fuera por problemas de tipo emocional 

y académico; y se observo que ara resolver o consulta°r sobre proble

mas académicos pedirían ayuda e un consejero académico, instructor, 

amigo 6 pariente. Y tratáhdos! de problemas personales, los estudian 

tes acudirían a un amigo. Del total de los estudiantes, un 36% afir

maron que buscarían ayuda de u orientador psicológico para problemas 

personales y 26% para problema académicos. 

La finalidad.principal de la orientación psicol6gica es ayudar -

·al .individuo a resolver O amin rar su problema con el m~ximo nivel de 

autosuficiencia y control. Un pregunta que surge constantemente en 

las investigaciones sobre la o ientaciOn psicol6gica es lquil!n utili

za los cen.tros de orientación sicológica y porqué. A ¡>esar del vo

lumen de actividad y el interé del orientador psicológico, asi como 

la tendencia de los estudiante a buscar orientación psicológica, 

falta un acercamiento sistemat co al problema y por tanto no hay da

tos es.Pecificos que resuelvan stas preguntas • 

. un· centro de Orientación sicológica consiste en grupos de tra

bajadores profesionales, los ctales se encargan de brindar a la comu 

nidad universitaria servicios e atenciOn a problemas de relaciones 

socialc;, interpersonales, de 1cndimienti:. acad~mico y orientación -
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individual o problemática personal ·de índole situ~cicnal. Todo esto 

por medio de terapia individual, grupal, talleres y charlas tipo con

ferencia. 

Así, la orientación psicológica se encamina a cumplir una fun

ción: Ayudar al individtio. Desglosando esto se ha visto que los mf 

dios para alcanzar este fin $On: 

- examinar su estilo de vida, comenzando con su nivel de.desa

rrollo, 

- analizar sus conductas, 

- estudiar su estilo de vida.en relación a lo que piensa o 

cree de ésta. 

- analizar s·i sus valores le ayudan o no a alcanzar sus metas, 

-.analizar si tiene la fuerza de caracter para.alcanzar las 

metas y cambiar, 

- incrementar su autoestima y autenticidad, 

- evaluar el impacto de lo anterior en su desarrollo educaci.2. 

nal, 

~ considerar' las fuerzas disponibles en la toma de riesgo para 

el desarrollo total, 

. - 'orientarlo hacia una disciplina para lograr al m5ximo de de

sarrollo. 

Otras meWs incluyen: aceptar .la necesidad de un cambio, salud 

·mental, solución a problema de orqullo personal, relaciones interpe!: 

pe1'sonales y autoconfianza. 
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B5sicamente, la orientacion psicológica es un proceso que involu 

era una relación entre un individuo con problemas ante los cuales no 

puede actuer sólo y un trabajador profesional, cuyo entrenamiento y -

~xperiencia lo califican para ayudarlo a encontrar soluciones. 

Hackncy & tlye (1973) menciona que la orientación psicolOgica es 

ún.ica e impredecible, Es ünica en el sentido de que en pocas ocasio

nes se pueden anticipar los tipos de problemas y preocupaciones que -

un cliente puede presentar. De la misma forma, la orientación psico

lógica es predecible ya que muchos problemas y preocupaciones son 

compartidas po·r·la mayoría de la gente que.asiste a una·universidad. 

Todas las personas alguna vez han estado deprimidas, frustradas, ind~ 

cisas o .confundidas, la expresiOn de estos sentimientos no es ncil -

por lo cual el orientador debe utilizar métodos específicos para ayu

dar al cliente a hablar y expresar aquello que lo aqueja, 

Blackham (1977) coincide con los autores antes mencionados en lo 

que se refiere a los aspectos básicos de la orientaci6n psicológica y 

así se ha llegado a una definici~n común para to.dos, afirmando que: 

"La orientaciOn psicológica es una relación Gnica 
confidencial y de interacción, entre una o varias 
personas con un problema y un trabajador profesio 
nal el cual provee las condiciones que favorecen
la resolución de problernas y/o cambios conductua
les de una forma consistente a las metas, valores 
y Expectativas del cliente." (2) 

(2) Glackh«m Garth J. "Counseling: Thcory Proce;s and PractiLc 
wadsworth P11blishing Co:npany, 1977, 
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Asi•ismo, De Blassie (1976) concuerda con lo anterior al decir 

que la orientación psicológica "es un proceso que involucra una rela

ción entre el orientador, quien tiene el entrenamiento y conocimiento 

para ayudar a otra.s pe~sonas; el cliente, que tiene el propOsito de · 

implementar la orientaciOn dada a su problema y finalmente las estra

tegias y técnicas a usar". (3) Propone que la orientación psicológi-

ca es un proceso, caracterizado como una interyención fluida, dinámi-

ca y sistematizada, consistente de una serie de pasos en un periodo -

. de tiempo del cual rcs~lta un cambio en la conducta del individuo. 

El° mismo autor señala que la importancia de la orientación psicológi

ca como una reláciOn y no como uh servicio· en que: 

'' Una importante impl icaciOn de la orientaci6n 
psicológica como una relación es ver.qué es 
lo que el orientador hace o da al cliente. 

Mas que proveer servicios, o dar información, 
el orientador se involucra con su contribu
ción psicológica a la relaciOn. En vez de 
dar servicios concretos, tangibles, debe dar 
se a si mismo. Da su tiempo, intcr~s. aten:
ción respeto, entendimiento, lo cual no es 
tangible, s·in embargo son los principales 
elementos de la relaciOn." (3) 

Unido a lo anterior De Blassie (197G) dice que la orientación 

psicológica como relaciOn es mas profunda, intensa y concentrada que 

una relación social coman. Es una situación planeada donde cuando 

menos dos gentes estin involucradas y cuyos resultados se basan en co 

~o uno ayuda al otro a resolver tensiones y ansiedades. Esta relación 

(3) Oc Blassie Richard. Conscling with american mexican youth 
Learning toncepts Jnc., 1976 
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debe mutuo respetQ, co:nunicaci6!1 ahierla y honesta, almOsfera permis.i 

va la cual permita al cliente cxpr~sarse libremente, sin miedo, confj_ 

dencialmentc y con una aceptación genuina e incondicional del cliC!rite 

por partt del orientador . 

. Algunos orientadores están de acuerdo en que el tipo de rclacién 

que se logra es mAs importante que el tipo de orientación teórica del 

orientador. Se ha pensado tambi~n que la relación trasciende los an

tecedentes del orientador, su sexo e identidad ética. La relación en' 

la orientación psicológica es una situación abierta donue el cliente 

asume la responsabilidad de las decisiones. Se ayuda al cliente a -

explorar varias altarnativas pero la decisión final es suya. 

Brammer y Shostron [1968) al dar una definición sobre la orien

taci6n psicológica proponen que es una síntesis de muchas corrientes 

relacionadas entre si y r'eunidas en la. orientación, higiene mental, 

psicometria, estudios de casos y movimientos psicoterapéuticas. Un 

psicólogo dedicado a la orientación, asume que es la gente quien n! 

cesita orientación a trav~s de este servicio no sus problemas. 

la·orientación psicológica ha sido frecuentemente referida co

mo un proceso dinámico, fluido, el cual resulta de cambios en la s_i 

tuación presentada por el cliente. Este proceso también sugiere -

que la orientación psi~vlógita tiene rC!levancia en la vida del indi. 

viduo ya que tocaría aspectos dQ vida pasilda, presente y futura. 



El concc·;,to d~ ori~nt>.ción psicológica cr·1r.o i:1o proceso, t2mbiEn in\'o

luc;ra un Ca~1bio cr. ~l tiempo el cual e~ cklicc> en s·1 11?.tliraleza. Se 

debe dar p~rticul¡¡r ér:fasis al e iag11óslico y tratiH.1icc.lo con i11terv~.r: 

ción continua y que ¡·01· tanto rc;1ciiere de constantP. rúroa1ir.i~ntaci6n 

y nuevas reformul<:cíones cuand3 los condiciones iniciales de la orir1 

Bramner y Shostron (!S68) hablan tamuién de quE· la oricnto:ión -

psicológica y la psicoterapia han sido vistas como arces que ~e scibr_i 

ponen en com~etencia ~rofesional. Se sugieren definiciones de la 

orientación psicológica que incluyen tres elementos clave: 

Es un proceso de a?•enctizaje orientado, llevJdo 
en una rolación de uno a uno, dOQde el orienta
dor, cor1petente profesionalmente en ha~il idades 
psicológicas relevantes y conocimiento, busca -
asistir al cliente pcr métodos apropiados a sus 
necesidades y que dentro del contexto de un pro 
grama personal apre11derJ m~s de sí mismo, y sa'.:" 
bra cómo poner este entendimient;o en uná aplica 
ción clara; lograr definir realista¡¡¡entc s•JS m_g_ 
tas de forma 011e el cliente sea un mier1bro mlís 
feliz y productivo en su sociedad.'' (4) 

Yamamoto {citado en Brammer y Shostron, 1968} hizo una encuesta 

sobre fos características de rn~s oc mil mier.1bros de la División de -

Orientación Psicoló;ica de la Asociación d~ Psicologia ~nericana 

(APA). Los resultados sugieren que la orientacion psicolllgica ha 

llegado a ser una especialidad psicológica con roles:; funciones 1in.L 

(q) Brct~i;er; Sho:;tron; Tht..·r<l;"C:utic ?$ycf.ology. ;;i.ri' 1..1..:rscy. 
PrentiLe H;;1l, i%3-·-·--·--· 
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Lconards (!%!) al hablar scbre la im~~rtar.cia ;·J~ tiencr. b;. ce;:: 

tras de orienteti6n psico16giCb dice ~·e los ~ipresarlos que plane1r. 

grandcs corporaciones rec~nocen que la productividad estb dirEcta~~nte 

relacionada con la salud del c01pleado. Por lo tanto, haor~ :;:1c recr.r.2. 

cer la i~1portancia del estudiante y su óptimo funcionamiento psicológ,i 

co p¡¡ra alcanzar el rendir;iier.to acadb:ico deseado en ur.a carrera profi 

sional. Y que los orientadores psicológicos pueden ser personas mejor 

capacitadas para ayudarlos ya que están entrenados para trabajar con 

personalidades sanas. 

El estudio de la psicología abarca en general diferentes ~reas, 

una de éstas el área de la "función de ayuda". Se le ha llamado psi

cología terapéutica y ~sta representa todo un cuerpo de conocimientos 

los cuales se derivan de diferentes especialidades. Algunas de éstas 

son, de acuerdo a Brarrmer & Shostron ( 1968): 

a). Psicología Escolar, se refiere a las aplicaciones Psicológicas 

de las teorías de enseñanza, así como la relación alumno - mae_s_ 

tro. 

b). Trabajo social, aporta infonnación obtenida por medio de estu:lios 

de casos y el tipo de entrenamiento recibido por el trabajador s.e_ 

cial es parecido al de los psicvterapéutas, no así el nivél álCá!!_ 

zado en la relación, ya que el prir;¡ero es más de relaciones soci.! 

les que de c'esarrollo personal. 
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c). Psiquiatría, la distinción obvia con resoécto a las demás áreas 

es que lo¿ psiquiatras tienen generalmente una preparaciOn de -

terapia médica usada en el tratamiento de enfermedades E'!110ciona 

les severas. 

d). Orientacibn Psicológica Pastoral, es aquella que ejercen los -

clérigos de diferentes religiones con grupos o de fonna indivi

dual con quien tiene problemas de valores ·morales o espiritua-

les. 

e). Psicologí_a Clínica, al compararla con la orientaci~n se propone 

que tienen la misma finalidad, pero difieren en el análisis y -

~nfasis que da ésta. Los psicólogos clínicos están m3s involu

crados con la .evaluación diagnóstica de mentes enfermas que con 

problemas de índole situacional y de rango nonnal. 

El siguie~te diagrama muestra como estas áreas se sobreponen 

con la psicologia terapéutica. 

Psicología 
Clínica 

Orientación , ' 
Psicológica 

' ' 

Psicologia 
- Escolar -., 

1 

/ 
·Psicología 

Terapéutica, 

1 

1 
1 
I 

\ 
Trabajo 

,,. ' Social 

' \. 

1. 

1 

Psiqu';atria 
J 

I 

1 / 
O. Psicológica_,./ 

Pastoral 
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Pattcrson, en 19ó7 señaló algunos conductos que no son sinónimos 

del proceso de orientación psicológica, es decir, algunas de las limj_ 

taciones. Dentro de éstos se encuentran: 

l. La orientación psicológica no es dar infoll!lación, aunque alguna 

,información debe estar presente. 

2. La orientación psicológica no es aconsejar. 

3. La orientación psicológica no es influenciar en actitudes, 

creencias y conductas por medio de la persuaciOn, amenaza, 

castigo o uso de la fuerza física. 

4. La orientaci6n psicológica no es la selección ni la ayuda para 

encontrar trabajo, 

5. la orientación psicológica no es entrevistar, aunque parte del 

proceso utiliza la entrevista. 

Habla también Patterson (19ó7} de que si se quisiera delimitar la 

orientac4ón psicológica se dirfa que ésta: 

l. Implica responder tanto a los sentimientos como a los pensamientos 

del el iente. Aunque existen diferentes acercamicntús lt::óricos con 

respecto al énfasis y respon;;abilidad del orientador a los sentí-
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mientos y pensanientos de los clientes. Algunos acercanientos, 

(cenirado en el cliente, existencial) enfatizan los s~ntimientos, 

otros, (racicnal - emotivo, terapia de la realidad, conductual) 

enfatizan la importancia de las condt1ctas y pensamientos. Un m.e, 

delo ecléctico de orientación, daría importancia al ser capaz de · 

identificar y responder adewadamente a los sentimientos y a las 

conductas. 

2, La orientación involucra una aceptaci6n b~rica de las percepcio: 

nes de los clientes, ast como de sus sentimientos, aún cuando se 

pudieran hacer juicios o evaluaciones a priori. 

3. la confidencialidad y privacía constituyen un elemento principal 

en la orientación psicológica. Las facilidades f~sicas que pre

serven esta cualidad son importantes. Por lo tanto, la orienta

ción no se puede con'ducir en la casa del orientador, ni en una -

cafetería, ni en otros lugares informales y sobre todo, no confi 

denciales. Se subraya la importancia, por lo tanto, de tener un 

lugar específico para cumplir con estos requisitos, 

4, La .orientación debe ser voluntaria; ya que usualmente no parece 

indicar los mismos resultados que cuando se le pide al cliente 

que vaya. 
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5. El orientador debe operar tratan~o de no comunicar al cliente i~ 

formación detallada acerca de 5u vida personal. Aunque hay oca-

siones en que es necesaria cierta apertura del orientador, debe 

apartar la conversación de este aspecto, pues su vida personal 

no es lo import3nte en esta situación. 

6.. Clientes y orientadores transmiten continu.amente y reciben infor. 

mación verbal y no verbal dentro del proceso. Debe existir cie!:. 

ta sensitividad al. tipo de mensajes presentes y es un requisito 

indispensable para garantizar la eficacia d~ la orientaciOn. 

Considerando estos aspectos y viéndolo desde el punto de vista 

del cliente quien es el que solicita el servicio, se requiere que el 

orientador comprenda su situación presente, así c~mo sus preocupacio

nes para que pueda ayudarle a cr.ecer y cambiar hacia una nueva direc

ción, mas adec~ada a. su situación especifica. 
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Según Feingold (1977) antes de 1890, existía poca objetividad en 

la evaluación y estimacibn de las capacidades humanas. Las técnicas 

objetivas de evaluación de aptitudes fueron diseñadas en los laborat~ 

rios psicológicos, incipientes en aquella época, alrededor de 1890 -

Parsons inició lá orientacibn psicológica para jóvenes no privilegia

dos en el área de Boston. Sus métodos, como se describen en su libro 

"Eligiendo una Vocación" (1909), consistían de tres categorías de téE_ 

ni Gas: 

l. Un entendimiento claro de uno mismo, sus habilidades, aptitudes, 

intereses, ambiciones, recursos, limitaciones y motivos. 

2.· El conocimiento de los requerimientos y condiciones de triunfo 

en diferentes ~reas de trabajo, así como las ventajas y desvent2_ 

jas, las compensaciones, las oportunidades y perspectivas de las 

. áreas de trabajo. 

3. Un razonamiento verdadero de las relaciones entre éstos dos gru

pos de hechos. 



En 1892, el profesor Elliot de llarvard, hablaba del diugnóstico 

indi\•idual izado, se predijo que en 50 años podría haber orientadores 

especializados en las escuelas. 

En 1905, Parsons estableció un instituto que brindaba servicios 

clvicos, una agencia de servicios comunitarios ubicada al norte de -

Bo~ton. Se enfatizaba en la orientación y en la ayuda individual, -

así corno asegurar un trabajo o entrenamiento para alcanzar una posi

ción laboral, este hecho, atrajo la atenciOn de personas de otras -

ciudades y estados. Es por esto que se puede deci1· que el movimien

to de orientación psicológica fue iniciado .en Basten, Ma·ssachusetts. 

La preocupación de Parsons por la refonna social y la higiene mental 

iniciaron el desarrollo del movimiento de orientación. 

En la década que siguió, muchas casas de establecimiento y age~ 

cias de contratación de personal emplearon a orientadores vocaciona

les. La primera Guerra Mundial afectó al surgimiento de nuevas co-

rrientes psicológicas en los Estados Unidos. Por un lado, los educ~ 

dores como John Brewer enfatizar~~ la experiencia exploratoria en la 

orientación, Los psicOlogos como Clark Hull esperaban que las prue

bas psicológicas fueran la base de la orientación vocacional. 

Después de 1915, los orientadores vocacionales, concentraron sus 

csfo.:1·¿ús en el aJecuado ajust~ al tr¡;~ajo y el rncontrar empleo pc;ra 

los trabajadores. Poco a poco fueron surgiendo nuevas pruebas de cva 

1,, ,. 
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La psicología como un campo organiZado comrnzó a tornar interés En 

la orientación a travls de un grupo pequeno de psicólogos. Durante 

1930, otro movimiento adquirió fuerza. Uno de los productos de este -

nuevo movimiento fué la. investigación y práctica psicológica de Carl -

Rogers. Los años posteriores a la publ icaci6n del libro Orientación 1.. 

Psicoterapia (Rogers, 1942) observaron un crecimiento en el interls a 

procedimientos psicoterap~uticos, El desarrollo fué mucho mayor que 

el inter~s por la psicometría. Hizo que los orientadores vocacionales 

.m~s conscientes de la unidad de la personalidad, orientaran más a las 

per.sonas que a los problemas. 

La segunda Guerra Mundial ayudó a resolver el problema de los Es

tados Unidos referente al desempleo, ya que de la noche a la mañana se 

comenzaron a reclutar y entrenar trabajadores de )a guerra. Al final_!_ 

. zar la guerra, se dirigió un gra.n esfuerzo ha_cia la orientación de ve

teranos por medio de agencias privadas y por la Administración de Vet~ 

ranos. 

Las agencias privadas tambi~n ayudaban· a hombres y mujeres a en

contrar un trabajo adecuado a sus necesidades y habilidades, a manera 

de orientación vocacional. De los años 1940 - 60, se observó un cree_!_ 

miento muy grande hacia la orientación de rehabilitación, se estable

cieron agencias para colocar en un trabajo a aquellas personas civilés 

Y.militares, heridos o lisiados durante la guerra. 
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Al~ededor de 196~. la orientación psicológica se ha;,,la convertido 

en una profesión, que si bien se había scrarado dEJl tronco común, ya -

que tenia sus propias técnica·s, no había perdido su camino y ~us m~tas, 

las cuales se basaban en la orientación rsicológica de cada tino de los 

clientes independientemente de sus necesidades labora les enfatizando 

asi hacia la psicologla personal en su dinimica particular. La 9rien

tación psicologica en la actualidad, ha dado una respuesta acertada a 

las necesidades de la comunidad dando consejo psicológico a d~ferentes 

tipos de problemática, donde el ~rea de buscar trabajo para sus clien

tes pasa a ser un servicio mas entre las otras muchas que se prestan y 

que dependerían $iempre de las necesidades presentadas por la cornuni--

. dad a la que se ofrecen los servicios. 



CAP J TUL O l! 

Considerando el área psicológica corno la r.iiis importante para el 

buen funcionamiento de un Centro d~ Orientación Psicológica, los se~ 

vicios prestados están fundamentados en teorías y prirycipios psicol.2_ 

gicos, donde, el bienestar de los ho1nbres ocupa un lugar primordial, 

Se considera que son cuatro las §reas más importantes a tornar en cue~ 

ta para establecer un centro de este tipo: las orientaciones teóri

cas o estrategias de tratamiento que se han propuesto en las investig~ 

cioncs para optimizar la efectividad de los servicios que se presen

tan; las caracterhticas del orientador, las 'características del clirn 

te y finalmente la dinámica o relación existente entre elltts, 

Orientaciones Teóricas 

En el curso de realizar juicios sobre.los clientes, los orientad_Q, 

res se enfrentan a un gran número de actividades. Deben recolectar i!!, 

formación sobre los clientes, evaluar la graved3d del problema, evaluar 

' el funcionamiento presente del sujeto, especular cual es la etilogla 

del problema, y por último implementar estrategias de información. Es 

poi' esto c;ue se consid~ra importante revisar las oríentac iones teóri-

caso estrategias de tratil:niento que llevarbn al orienta,for a alcanzar 

la meta final de la orie11tación psicológica. 



L'Abate en 19<.l hizó un estudi.o donde l1aola de que varios autores 

han contribuido a un entendimiento más sistemático acerca de la clasi

ficación de metas y procesos en la orientoción psicológica y la psico

terapia. Menciona entre estos autores a Hütchings (1979) quien usó -

una tricotomía de pensall'iento, sentimiento y acto para clasificar las 

teorías que clasificln a uno de los tres aspectos sobre los otros dos. 

Por ejemplo, él clasificó los enfoques racional - emotivo, el de la -

realidad, el de la gcstat, y la logoterapia como referentes al pensa

miento, La terapia no-directiva, la centrada en el cliente, la exis

tencial, la experimental, y terapias no racionales enfatizan los sen

timientos; mientras que el aprendizaje, aprendizaje social y terapiis 

conductuales enfatizan el actuar, En afinnaciones teoréticas y ~nfa, 

sis clínicos. estos acercamientos enfocan en lo racional, el aquí y el 

ahora y la experiencia emocional más que aspectos racionales de con

ducta. 

Se sabe que ninguna clasificación es absoluta; las clasificacio

nes nos permiten probar unas de las preguntas que han plagado a la 

orientación psicológica desde sus inicios: qué metodo debe ser usado, 

con_ qué condueta, por quién y a qué precio. 

·En 1979 Frey y Raming propusieron otra taxonomía de metas de la 

orientación psicológica y métodos basados en análisis de factor de 

15 ttGrt~5 prJncipl1cs en oricntaci6n p~ico16gica y psicoterapia, es

tas son: Alcxander, Berne, Dollar & Miller, El lis, Frankl, Kelly, 



Krumboldt, Perls, Rogcrs, Sullivan, Torne, Williamson y •olpe, Su aná 

lisis generó que existen 7 metas, las cuales se relacionan con transf~ 

rir, cuidado, remover el síntoma, funcionamiento del ego, recursos in-

ternos, control medio ambiental y reacciones negativas. También gene

raron 6 procesos agrupados estos eran: aceptación, preguntas, material 

inconsciente, ansiedad manipulada, reeducación y apoyo, 

L'Abate y Frey (1981) desarrollan un modelo muy parecido al ~nte

rior que se compone de tres partes: Emocionalidad (E), racionalidad 

(R), y actividad (A), Este modelo reconoce que en cualquier relaciGn 

de eficacia hay cuatro componentes; afectos, razones, acciones y con

ciencia o conocimiento. Esta clasificación revela dos diferencias ~

principales entre Hutchins y el Modelos E-R-A; primero, el modelo era 

diferente del otro en que hace del aspecto emocional la entrada ini

cial del marco de procesamiento de información en el cual racionali

dad es integración y actividad es la salida; segundo, el modelo ·cla

sifica las terapias y escuelas de diferente forma que Hutchins. Se -

concluye que para el modelo E-R-A el grado de diagnóstico y de aplic~ 

bilidad terapéutica es todavía problem~tica pero no imposible. 

Hil'l, Thames & Radin en 1979 hacen una comparación de Rogers, 

Peris, y Ell is, en el sistema de categorización de respuestas verbales 

hecha por Hills. 
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Se utilizaron transcritos de filmaciones de los tres autores es

tudiados realizando orientación al mismo cliente y Sf: analizaron de -

acuerdo al sistema ant.:s mencion?do. Se encontró alto nivel de ac11cr 

do entre los jueces de las técnicas. El anilisis de lo~ resultados -

indica que el siste"'ª da la posibilidad de describir conductas verba

les~ detectar diferencias conductuales que se reflejan en las difc-

rentes orientaciones teóricas utilizadas. 

Greenberg & Hig9inqs en 1930 quisieron ver el efecto d~l diálogo· 

de la "silla caliente", enfocado a la solución de cor.flictos. Los r,e. 

sultados sugieren que esta técnica produce una mayor profundidad en -

la experiencia que la reflexión empatica y que ambos tratamientos pr.2_ 

dujeron cambios significativos mayores en cuanto al progreso alcanza

do por los clientes, tiempo después Greenberg ·y Webster (1982) querían 

analizar conflictos en tomas de decisiones utilizando el m~todo "si-

lla caliente". Utilizaron un programa de terapia gestál ti ca durante 

seis semanas para trabajar con p~rsonas con conflictos relacionados -

con la ·toma de decisión. Se encontró que esta terapia es efectiva P2, 

ra di:;;;iinuir la ansiedad, realizar cambios en el estado de ánimo y -

aumentar la motivaci6n de logro. 

Peterson y Bradley (19o0) quisieron ver la orientación del oric2 

tador y sus actitudes teóricas hacia su orientación psicológica. Las 

orientacioc,.::;.teóricüs esco9idos fueron: cond~ctual, g.:stiilticó, tera 
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pia racional emotiva y rogeriana. ·~os resultados ¡le este ~studio indj_ 

can que las orientaciones teóricas del orientador parecen Influenciar 

las actitudes y creencias hacia la orlentaci6n psicológica y por tanto 

ta~bi~n influenciar de alguna.manera la relación orientador - cliente. 

La experiencia parece no ser un factor determinante ni para el marco 

de referencia que se use ni para la relación que se lleve a cabo. 

Stromher, Haase, Bigc¡s, y Keller (1982) hablaron de los modelos 

de los procesos usados del orientador. En este estudio algunos proc~ 

sos utilizados po"r el orientador para dar juicios fueron evaluados -

por su capacidad .para encontrar varianza en jui.cios de pronóstico. Se 

. les presentó a los sujetos con· 1as observaciones hipotéticas en tres 

dimensiones: .Personalidad, logro académico y desabilidad. Se les pi

dió a los orientadores que incidieran sobre el nivel de funcionamien

to actual, atribuciones causales y finalmente hacer una predicción -

clínica sobre la posibilidad de progreso del.cliente .en la orienta- -

ción. De acuerdo a los resultados obtenidos parece ser que las atri

buciones causales pueden no jugar un papel muy importante en el pro-

nóstico • 

. Carey en 1977 comparó las diferentes técnicas y procedimientos -

para algunas orientaciones teóricas: 

a). Punto de vista psicoanalítico. Las·tecnicas psicoanalíticas es

tán enfocadas para aumentar la seguridad, ganar "insights" inte-



lectuales y c11tender el significado de los sinto.nas. Las 5 téc11_l 

ras basicas son: asociación libre, inlerpretación, an5lisis de -

los sue~os, an&lisis de resistencias, y anilisis de transferen-

cias. 

b). P~nto de vista existencial - humanista. En este modelo no se 

dan técnicas especificas; el punto central de la terapia son las 

preguntas existenciales tales como: len qué grado estoy de acuer

do con lo que soy? lcuál es mi verdadera identidad? lqué hago por' 

encontrarle un sentido a la vida? y lcómo estoy viviendo la vida? 

entre otros cuestionamientos. Hay algunos tenas que se considera 

que se deben tocar durante la terapia, éstos son: autoscguridad, 

libertad y responsabilidad, necesidad de un centro y necesidad de 

los otros, busca de sentido en la vida, ~entido de la muerte y -

del no ser y lucha por la auto-actualización. 

c). Punto de vista centrado en el cliente. Se enfocan más las carac

terísticas del orientador como su personalidad, creencias y acti

tudes y en segundo nivel de importancia las técnjcas. Por esto -

la variable crítica está en el orientador, algunos aspectos bási

cos. son: aceptación en la comunicación, respeto, esperanza en que 

puede cambiar, y expresión honesta del orientador. 

d). Punto de vista gestáltico. Más que las técnicas, la int~rarción 

personal entre el orientador y el clienle es la base del proceso 
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terapéutico, sin e:ibargo, lJs técnicas pueden ser usadas pdra que 

el cliente logre 1115s inforniación, conocimic-rito de c.onfl.ictos in

ternos, resolver inconsisüncias y dicotc;nias. Menciona una se

rie de técnicas o. juegos que pueden s~r us3<los en terapias est0s 

son: 

+ Juegos de di51ogo 

+ Asuntos no tenninados 

+ "Yo tomo responsabi.J id ad" 

+ Tengo un secreto 

+ Matrimonio - orientación 

+ lPuedes estar con este sentimiento? 

e). Punto de vista del análisis transaccionei. Los conceptos y técnj_ 

cas están particularmente adaptados para situaciones de grupo, -

donde siempre al principio se busca que los clientes conozcan que 

es el análisis transaccional y el terapista cumpla un rol didáctj_ 

co. Muchas de sus técnicas se unen a técnicas gestálticas y son: 

análisis estructural, métodos didácticos, análisis transacciona1, 

"sillas vacías", juego de roles, "modelos familiares", análisis 

de rituales, anjlisis de juegos, ó análisis de la letra. 

f}. Punto de vista de la terapia conductual. Hay una variedad de -

técnicas .que pueden ser empleadas. sistc111áticamente y sus result!!_ 

dos pueden ser i:-valuados, estas técnicas pueden s¡,r usadas junto 
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con otro modelo de tratamiento. Se puE·den manejar en forma indj_ 

vid:1:1l o grupal, algunas de estas son: desensibilización sist~.n_! 

tica, terapia implosiva e inundación, entrenamiento asertivo, tE_ 

rapia de aversión,, y condicionamiento o¡,erante. 

g). Punto de vista racional e:notivo. Se postula que probablemente -

no haya una sola condición para que ocurra un cambio en el clic_!! 

te. La técnica esencial es la enseñanza activa - directivas. 

Desde antes que la orientación sea iniciada, el orientador asume 

un rol de enseñanza activa para reeducar al cliente. Se pueden 

usar algunas técnicas conductuales tales como tareá de casa, d_!O 

sensibilización, condicionamiento operante y entrenamiento aser. 

tivo. 

h). Punto de vista de terapia de °la realidad. Puede ser caracteri

zada como verbalmente activa; tiene aplicaciones individuales, 

grupales y de parejas. Hay varias técnicas a escoger: juego de 

roles, humo!, confrontación, desarrollo de planes de acción, el 

orientador modelo y maestro, limitar y estructurar la situación, 

sarca~no, e involucrarse con el cliente para un mejor resultado. 

Parece ser que las orientaciones teóricas m~s adecuadas en la -

orientación psicológica por su brev~dad en tiempo de tratamien

to y tipo de relación entre el orientador y el cliente son: 

existencial - humanista, racional - emotiva y conductual. 
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a), Existencial - Humanista. De acuerdo a V.E. Franl:l (1~7Y), quien 

llamá a su técnica Logoterapia, el paciente es confrontado y rF..2_ 

ricntado hacia la büsqueda de significado en su vida. La tera

pia se enfoca hacia el significado de la existencia humana, así 

como a 1 proceso que 11 eva a 1 hombre a encontrar este sentido. E~ 

te es un método mas retrospectivo y menos itro:.pectivo c;ue el -

psicoanálisis, se enfoca m~s hacia el futuro, es decir, a las ta 

reas y significados que el paciente debe enfrentar en el futuro. 

La búsqueda de sentido es una fuerza primaria en el hombre, no -

una racionalización secundaria de los instintos. Este signifiC.!!_ 

do es único y específico ya que cada hombre debe satisfacer sus 

necesidades particulares. Se debe estar atento a la tendencia -

humana de enfrentarse con los valores en· términos de una expre-

sión del hombre, los valores no guían· a este sino que lo elevan. 

La libertad está siempre implícita, referido al hecho de que el 

hombre es capaz de elegir solo aún cuando necesita cierta orien

tación pero se determina solo, lo que es, se ha hecho él mismo -

y es responsable de su elección. 

Pa~a Frankl (1979), hay un concepto importante dentro de su enfE_ 

que, y este es el de la frustración existencial, donde se habla 

de que la búsqueda de sentido puede ser frustrada. El término -

existencial puede ser usado de tr~s fonnas: (a) existencia misma, 

(b) significado de la existencia y (e) la lucha por encontrar un 

significado concreto de la existencia personJl, esto es el deseo 



intimo de la búsqueda de sentido. 

j• ·• 
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Las neurosis no emergen de los conflictos de los irislintos sino de 

los conflictos entre los valores, en otras palabras, de conflictos 

morales y aquí es donde la frustración existencial juega también 

un papel importa~te. Se enfatiza que los casos de neurosis, en 

este enfoque denominados "noogenicos", deben ser tratados por la 

terapia existencial ya que enlra en la dimensión espiritual de la 

existencia humana, y ahonda en los valores d~l hombre que según -· 

su grado de importancia determinarán que es lo realmente trascen

dente para él. 

La Logoterapia se preocupa por las realidades espirituales tales 

co.no el lograr un significado, totalmente. personal, para la pro

pia existencia. Se considera al hombre como aqu~lla persona cuya 

principal preocupación consiste en buscar un significado y actua

l izar sus valores. Se observa que la salud mental está basada en 

un cierto grado de tensión, esta se produce entre lo que ya se lo 

gró y lo que se busca lograr. Esta tensión es inherente al ser -

humano, por lo que es indispensable a la salud mental. El hombre 

no necesita un estado de vida sin tensión, sino la lucha por al

canzar una meta significativa para él, lo cual le lleva a respon

der por su propia vida y esto se logra por la responsabilidad, la 

terapia busca que el hombre llege a esto como fin principal. 
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Hay que enfatizar que el verdadero significado de la existencia se 

encuentra en el mundo más que en la Psique, como si és t'e fuera un 

circuito cerrado. El significado de la existencia se descubre de 

tres formas: (a) realizando un acto, (b) experimentando un valor· 

y (c) sufriendo por lograr la meta. 

La Logoterapia es activista, busca trabajo para metas inmediatas, 

es optimista sobre el proceso de transitoriedad de la vida, lo -

cual da sentido a ésta. 

Otro autor importante para el enfoque Existencial - Humanista es 

Bugental (1965), quien habla de que una orientación existencial 

de la personalidad y psicoterapia es aque 11 a que reconoce la ex

periencia humana como factor cumbre ó central de la existencia, 

examina las vicitudes de esa experiencia desde la perspectiva de 

la naturaleza del se~. y orienta sus esfuerzos de crecimiento -

hacia su maximización, de acuerdo con la vida de la persona. 

En la actualidad, no se aprecia a fondo las potencialidades de la 

imaginación humana, de la creatividad y sus variaciones. Parece 

que. el hombre está inhibido por sus propios temores y res trie- -

clones externas para explorar lo que es realmente el mundo de su 

ser. Para Bugental esto es "la frontera humana", habla de que el 

existencialismo es humanista, estos dos no son iguales, pero e.ds 

ten áreas que se sobreponen en su potencial de entendimiento del 
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ser humano y p~ra una n;ayor efectividad en el esfuerzo de enriGue

cer las experiencias. 

La p~icologia Humanista tiene ciertos postulados bisicos que son: 

(a) El hombre, corno hombre, es más que la suma de sus partes. 

Cuando se habla del hombre en psicologia humanista se hace con 

la intención de caracterizar a una persona mas que a un "orga

nismo". Se preocupa por aquel las caracteristicas que distin

guen al hombre corno a una especie única. Este primer postul~ 

do indica que el hombre debe ser reconocido como algo más que 

las sumas de sus partes.· 

(b) .El hombre encuentra su ser en un contexto humano. Este segun

do postulado indica que la naturaleza única del hombre se ex

presa por medio de sus relaciones con otros hombres. La psi

. cologi'a Humanista siempre esta interesada por el potencial i~ 

terpersonal del hombre, ya que es parte integral de él. 

(c) El hombre está alerta. El factor central de la experiencia 

humana· es que el hombre tiende a estar en este estado. Se Pºi 

tula que hay diferentes niveles de alertamiento. De tal forma 

que se reconoce que todos los elementos de la experiencia riel 

hombre no son igualmente accesibles. Sin embargo, el estar -

alertas es esencial para el ser humano, independientemente del 

grado de conciencia. 
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(d) El hombre puede ~legir. La elección es una experiencia dada 

al hombre cuando el hombre está alerta, está consciente de lo 

que elige y de las causas de esta elección. 

(e) El hombre es intencional. Al elegir, el hombre muestra sus 

intenciones ó propósitos. A través de estos, de sus evalua

ciones, creando y reconociendo significados, el hombre, crea 

sus intenciones. La intencionalidad del hombre es la base 

en la formación de su identidad. 

(f) Orienta~ión. La psicología Humani~ta se preocupa por el 

hombre, reconoée que éste busca encontrar su propia identidad 

y condición. Por lo anterior este enfoque psicológico se fun

da en la preocupación del hombre sobre el hombre. Se busca -

valorar el significado de los hechos del hombre más que el 

. procedimiento. 

Aunque la psicología humanista debe encontrar sus propios métodos, 

y debe validarlos para proveer un conocimiento confiable sobre la 

condición humana, no debe preocuparse con la metodología y descui

dar las condiciones humanas, aunque no por esto reprueba el uso de 

métodos estadísticos ó experimentales. Se acepta el relativismo -

del conocimiento; reconoce que el conocimiento es relativo y suje

to a cambio y confía en la orientación fenor.1enológica. Lo que se 

ha dicho acerca de la importancia d.el significado y de la valida-



ción humana indica la centralización de la orientación fenomenolf•. 

gica ~l acercamiento humanista. El foco 6 punto princi~al es la 

experiencia del ser huq1ano. 

Bugental (1965) postula la "Tesis Existencial - Analítica" donde 

se di ce que a través de 1 a 1 crtami en to 1 il perso11a se descubre a si 

misma y al mundo que le rodea. A través del alertamiento se estj_ 

ma la propia relación con el mundo. Es útil pensar en esta rela

ción con cuatro características: 

El hombre está limitado en su propio alertamiento al mundo y a 

sf mismo. 

- El hombre puede actuar en formas que afectan su alertamiento 

del mundo y de sí mismos. 

- El hombre puede elegir sobre aquellas acciones a tomar ó no 

hacerlo. 

A pesar de que el hombre está solo, esta siempre relacionado. 

Cuando una persona está alerta ó consciente de sí_ mismo y del mun

do y vive de acuerdo a estas condiciones es una parte armoniosa ó 

equ~librada de su ser. Cuando, sin embargo, distcrciona algunas 

de las condiciones de su ser, pierde a ese ser en el proceso. D~ 

safortunadamente, el medio ambiente presenta situaciones que dis 

torcionan esa realidad; así que la psicotP.rapia lo que trata es 

de buscar esa annonia. 
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la psicoterapia trata que la conciencia alerta de la persona se dé 

cuenta de los aspectos potenciales de su no ser. Estos. aspectos, 

que se llaman resistencias, se encuentran en su dlstorci6n, lo -

que causa extremo miedo y es a lo que se llama "ansiedad existen 

cial ". 

Cuando la psicoterapia es efectiva y ayuda a la persona a resolver 

sus resistencias, se necesita una fase constructiva como herramie!!_ 

·ta de apoyo al trabajo terapéutico. A esta ,fase constructiva Bu

·gental le llama "terapia ontogónica". la preocupación fundamental 

de esta tesis es la autenticidad del ser. Las distorciones del -

ser que dan necesidad a la psicoterapia son inautenticidades. 

Valores importantes de la posición existencial. Esta posición bu! 

ca poner fin a la cadena reduccionistJ. Otras teorías reducen al 

hombre a un organismo fisiológico puramente. El hombre es más que 

sólo un organismo, el humanismo no esta centrado en la búsqueda de 

patología, busca la condición h~mana de tal forma que trasciende 

la dicotomía de salud y patología. Se.enfatiza en los patrones -

típicos de patología y se olvidan de la creatividad, actualización, 

siendo que constituyen rutas importantes de acceso ccmo base de -

observación. 

El existencial is ta tiene acceso a.1 mundo fenor.1enológico paril la oE_ 

tención de sus datos y la verificación de sus postulados. El hom

bre, en el mundo es la primera fuente de datos. La orientar.ión -
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expuesta siempre busca la experiencia humana. Esta experiencia es 

infinita en posibilidades, incrementada por la posibilidad de elec 

ción humanJ que hace enonne la potencialidad del hombre. 

El pensamiento existencial no puede ofrecer una fuente de seguri

dad para encontrar las respuestas finales a su experiencia. Al -

mismo tiempo ofrece máxima facilidad a la creatividad de cada pe!. 

sona. Las humanidades, religión, y ciencia son experiencias hum_il_ 

nas reconocibles de la preocupación por encontrar un significado 

al significado de la estancia del hombre en el mundo. 

Otro factor que surge es el de la libertad. No existe la libertad 

si uno no conoce todas las determinantes de la situación, de tal 

forma que se pudiera predecir con certeza la propia elección. La 

libertad, es libertad en la medida en que se puede elegir; para -

Bugental 1a libertad y la elección son sinónimos psicológicos. 

La responsabilidad es la experiencia de ser determinante en lo que 

pasa. Es la afirmación del ser activo y no pasivo. Se tiene mie

do de la responsabilidad ya que no siempre se saben los resultados 

de la elección. La culpabilidad está asociada con la rcsponsabilj_ 

dad, ya que fué ésta la que motivo una cierta elección. Menciona 

también Bugental (1965) que la ansiedad existencial no es la única 

ta~bi6n existe la ansiedad neurltica. Mientras que unJ persona ha 
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reconocido y aceptado su situatión contin:¡e,nt'e, mientras haya acer.. 

tado su responsabilidad en la elección, esta perscna no conocerá 

la ansiedad neurótica. Cuando las contingencias no son adecuadas, 

surge la ansiedad existencial que·como ya se mencionó es cuando se 

distorciona la realidad existencial. La ansiedad neurótica, es la 

preocupación que ocasiona al no aceptar, ni tomar responsabilidad 

de la realidad y hacerse ilusiones sobre otra realidad. General

mente está acompañada por alguna reducción del ser y por eso es 

inevitable su crecimiento. Al tratar de mantener seguridad con -

·una ilusión se tiende a ser menos auténtico y la ansiedad se incr~ 

menta. 

Se mencionan otros conceptos importantes: 

Tragedia. La tragedia es la propia ~epresión de la realidad 

existencial, y es parte de la propia vida. Debe ser incorpor!!_ 

da al reconocimiento de la realidad, el intento de distorcionar 

la realidad para eliminar la tragedia es la raíz de la experien_ 

· cia de la.ansiedad neurótica. 

- Alegría Existencial. Así como se reconoce la potencialidad de 

· 1a tragedia también se debe lomar en cuenta la alegría. Aquello 

que se ama, se vuelve algo personal en la medida en que se es -

auténtico con el propio ser en el mundo. 
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- Existencia y _ser. La existencia es la base de la experiencia, 

y ria se refiere a la vida ni al alertamiento. El prbceso del 

ser es el proceso de vida, es el mundo, el nombre que el autor 

da al proceso de la existencia conci~nte. 

- No - Se~. El no ser es la antítesis del ser y de la existen

cia. Algunos autores utilizan el "no ser• para designar un 

alertamiento pobre, ó para reducir las potencialidades de la 

persona. El autor considera que el no ser es la antítesis del' 

ser y por tanto del no ser conciente de las propias experien

cias. 

- Muerte. La muerte es lo contrario a la vida, su anticipación 

·es crucial para una terapia existencial, ya que dará una meta, 

ideal ó en palabras de Frankl un sentido a la propia existen

cia. 

- Autenticidad. Es el enfoque central de este tipo de psicote

rapia. Una persona es auténtica en la medida ~n que su ser en 

el mundo está de acuerdo con su naturaleza personal y del mun

qo que le rodea. La autenticidad es el ténnino que se usa para 

caracterizar un estado de pertenencia en el mundo, también se 

usa para caracterizar la forma de actuar del ser respecto a su 

realidad. Se es aut~ntico en la medida en que se es uno con el 

mundo y se es inauténtico al existir conflictos con la naturale 
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za del ser, aunque la autenticidad no se debe confundir con la 

adaptaci6n y el ajustc·al medio. La autenticidad no consiste 

en rechazar los valores del mundo familiar, no pide que se -

nieguen valores y las actividades asociadas a estos, ó algún 

otro aspecto de la vida. La autenticidad crece a través de la 

participación consciente y libre de estas actividades. 

El acercamiento al paciente ó persona que solicite ayuda se 

hace de forma directa, donde se buscan las 'causas de su preo

cupación y se puede dar resultados en un período corto de 

tiempo, donde el paciente trabajará desde el inicio con metas 

concretas. 

b) Enfoque Racional - Emotiva 

De acuerdo a A. Ellis (1980), el tema central de su enfoque es que 

el hombre es el único animal que es a la vez racional e irracional 

que sus perturbaciones emocionales en gran parte son el resultado 

de su pensamiento ilógico e irracional; y que puede librarse de 

la mayor parte de su infelicidad emocional y mental, es decir, de 

su perturbación si es que aprende a maximizar su pensamiento raci.Q_ 

nal y minimizar el irracional. La tarea del terapéuta es trabajar 

con individuos que se sienten infelices ó preocupados sin necesi

dad ó que están agobiados por una "intensa ansiedad u hostilidad y 

enseñarles a que sus dificultades en gran parte son el resultado 
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de un¡¡ percepción distorcion<d~ y de un pensal]licnto ilógico y que 

existe un método, relativamente sencillo aunque requiere un método 

para reordenar sus p~1·cepcioncs y reorganizar su pensamiento de -

tal forn1a que haga desaparecer la _causa básica de sus dificultades. 

Los fundamentos teóricos de este enfoque se basan en el presupuei 

to de que la emoción y el pcns;unicnto hur.iano no son dos procesos 

dispares sino que tienen coincidencias significativas y algunos -

aspectos sobre todo en las intenciones prácticas son la misma co

sa •. La emoción, pues, no tiene una causa ó resultado único sino 

que tiene tres orígenes y desarrollos distlntos que son importan·

tes: (a) a través de los procesos sensorio-motrices, (b) a través 

de la estimulación biofísica mediada por los tejidos nerviosos, -

·del hipotalamo y otros centros subcorticales y (c) a través de los 

procesos cognoscil ivos ó del pensamiento. La emoción parece que -

se produce en cfrcÚnstancias normales po~ factores psico-físicos y 

medioambientales, y se controla de diferentes formas donde una de 

el las es el pensamiento, ya que una gran parte de lo que se llama 

emoción es un tipo de pens.irniento lleno de prejuicios y altamente 

evaluativo. 

Ellis menciona que un individuo evalúa, (toma actitudes, se siente 

predispuesto), cuando percibe algo como "bueno" ó "malo", "agrada

ble" ó "desagradable", y cuando, como resultado de su percepción 

responde positiva ó negativamente. La evaluación es una caracte

rística fundamental del organismo humano y parece trabajar en una 
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especie de circuito cerrado con un mecanismo de retroa l irr.entac ión, 

ya que la percepción predispone a la respvesta y viceversa. La -

emoción por lo general va acompaíiada de al9ún tipo de si;nsilcionc:; 

corporales, las que refuerzan la emoción original.· Por consiguie!!_ 

te, las emociones son evaluaciones con un fuerte com¡i·Jnente corpo

ral. La emoción pues, no existe por derecho propio, es por el co2 

trario una parte es¡,ncial de un complejo sensorio-motor-pensante

emotivo. Podría parecer que la emoción y el pensamiento van sie!!!_ 

pre juntos, actúan en una relación de causa y efecto y, en ciert~s 

aspectos son en esencia lo mismo. Si se presupone pues que el pen

samiento va acompañado de la emoción se puede decir, que la emoción 

contenida, por lo general, está asociada al pensamiento, y que El 

sentimiento mantenido, a menos que consista en un dolor físico, ó 

en alguna otra sensación especifica, de hecho es el resultado de 

un pensamiento mantenido. 

Dado lo anterior se postula que se pueden controlar las emociones 

de una persona, cambiando las frases interiorizadas ó la autoyer

l:i.Ali.zaci.ón (pensamiento) que son las que en principio, han dado 

origen a una específica emoción. El terapéuta de este enfoque -

cree que enseñando al paciente la forma en la que se han provocado 

esas respuestas, se pueden controlar ó cambiar por el análisis de 

las oraciones y frases que constituyen en esencia, los pensamien

tos y emociones, le enseñará a superar sus perturbaciones emocion~ 

les. La pregunta realmente importante que se hace para cons()guir 

la felicidad humana e5; "les n~cesario vivir con emociones negati-
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vas intensas y mantenidas tales co~o el miedo constante, y la hos

tilfdad?" la respuesta es No, en gran medida. Se debe de busc~r 

lograr que el paciente haga un esfuerzo consciente por cambiar sus 

frases interiorizadas que, a menudo dan origen a sus emociones ne-

gativas. 

Suponiendo que los individuos perturbados emocionalmente actúan -

de un modo irracional e ilógico, las cuestiones más relevantes que 

se plantean son: lcómo se originó el proceso'que le llevó a ser -

ilógico?, lcómo perpetuaron su pensamiento irracional? y lcómo -

se les puede ayudar para que sean menos ilógicos y neuróticos?. 

En la sociedad existente, la familia, y otras instituciones por -

las que se pasa, se va adoctrinando a la persona de tal forma que 

llega a creer en cantidad de ideas super~ticiosas y sin sentido. 

Ellis (1980), postula.que dada la situación antes planteada se dan 

ciertas ideas a las que llama "irracionales" y que son las que im

piden el desarrollo pleno de la persona, estas son: 

- Necesidad extrema para el ser humano adulto el ser amado y apro

bado por prácticamente cada persona significativa de la comuni-

dad. 

- Pdra considerarme valioso se debe ser muy competente, suficiente 

y capaz de lograr cualquier cosa en todos los aspectos posibles. 
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- La idea de que cierta clase de gente es vil, nalvada e infame y 

que deben ser seriamente castigados por su r.1aldád. 

- La idea de que es tremendo y catastrófico el hecho de que las -

cosas no vayan por el camino que a uno le gustaría que fuesen. 

La idea de que la desgracia humana se origina por causas exter

nas y que la gente tiene poca capacidad de controlar sus penas 

ó perturbaciones. 

- la idea de que si algo es ó puede ser peligroso ó temible sed~ 

berá sentir profundamente inqu.ieto por ello, deberá pensar con~ 

tantemente en ello. 

- la idea de que es más fácil evitar qu: afrontar ciertas respon

sabilidades y difiéultades en la vida. 

- La idea de que se debe depender de los demás y que se necesita 

alguien más fuerte en quien confiar: 

- la idea de que la historia pasada de uno es un determinante de

cisivo de la conducta actual, y que algo que ocurrió debe se- -

guir afectándole continuamente. 

- La idea de que uno deberá sentirse muy preocupado por los pro

blemas y perturbaciones de los demás. 
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- La i Jea de que i nvari ab l en:en te existe una solución precisa para 

los· problerna5 1'.11i::3nos y que si no se encuentra sobreviene la C.<!_ 

tás trofe. 

Las ideas antes mencionadas y las consecuencias que de ellas se - . 

derivan, son el origen básico de las perturbaciones emocionales. 

Por esto se busca inducir al paciente a interiorizar una filoso

fía racional de la vida, de la misma forma que antes aprendió e -

interiorizó los puntos de vista irracionales de sus padres y de 

la comunidad. El terapéuta, es, pues, una persona convencida de 

que una aplicación más rigurosa de las leyes de la lógica, del -

pensamiento correcto, y de un método científico para el cliente 

es la mejor forma de evitar su estado de inconforniidad personal. 

finalmente el enfoque Racional - Emotivo es un enfoque directivo 

ya que en palabras de El lis (1980) dice: "Encuentro que, con este· 

enfoque activo-directivo y nada condescendiente, puedo llevar a -

la gente a la autocuración, mientras que una técnica no directiva 

sólo les animaría a per~etuar sus tendencias derrotistas y auto

destructivas". (pag. 176). 

e) Enfoque Conductual 

De acu~rdo a Wolpe y Lazarus (1966), la meta de la terapia conduE_ 

tual es cambiar conductas que se consideran indeseables por con

ductas que favorezcan la sntisfacción personal y adaptación al 
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mundo externo. El logro de c~la mela depe~de de la aplicación de 

una 6 mis de tres categorlas de operaciones de condicionamiento, 

lo cual se refiere a la .forma de adquisición de nuevas conductas. 

Estas tres categorlas son: 

- Contracondicionamiento 

- Recondicionamiento Positivo 

- Extinción Experimental 

Contracondicionamiento. Una premisa básica acerca de las neurosis 

es· que. son ,;hábitos de reacción persistentes y desadaptativos". La 

ansiedad es.una característica prominente. de las reacciones neuró

ticas, y ya que la ansiedad involucra un nivel subcortical de or

ganizac.ión nerviosa, su desaprendizaje involucra también ese nivel 

La eliminación de hábitos.de respuesta que provocan ansiedad pare

ce requerir siempre la inhibición de la ansiedad por una nueva res 

puesta. El proceso formal es el establecimiento de la inhibición 

condicionada a través de lo que se llama "principio de inhibición 

recíproca", lo cual postula que: "si una respuesta inhibitoria de 

ansiedad puede ocurrir en la presencia· de un estímulo que provoca 

ansie~ad, el lazo entre el estímulo y la ansiedad disminuirá". 

El rol del terapista es orientar, alentar, bajo ciertas circunsta~ 

cias los sentimientos y tendencias antes inhibidos por la ansiedad 

Cada acto que lleva a esto, inhibe.la ansiedad concurrente y debi

~ita el hábito de respuesta ansiosa. La reducción de la ansiedad 



es el principal agente de reforzamiento para el cambio de hc'ibitns. 

El princi~io de la inhlbiclan reciproca ~unclona tambi6n en otro 

tipo de respuestas como hábitos obsesivo-compulsivos. 

Recondicionamiento Positivo [] condicionamiento de nuevos hábitos 

motores ó fonnas de pensamicr1to son parte de las respuestas ~utón,2_ 

mas desadaptativas. Frecuentemente, nuevos hábitos de acciones 6 

pensamiento son necesarios en conflictos quit no involucran ansie

dad. Un ejemplo de esto es la neurosis nocturna, involuc1·a el uso 

de recom¡wnsas de alguna forma, se ha incrementado el uso de téc

nicas de ·condicionamiento del tipo de Skinner. La esencia de estD 

acercamiento es provocar un patrón de conducta en una situación -

re l. evante, recompensando cada respuesta des~ada, consistentemente 

castigando ó no reforzando la conducta no deseada. 

Extinción Experimental. Se refiere al debilitamiento progresivo 

de un hábito en el cual la falta de reforzamiento repetido ó co!!_ 

tingente manifiesta la respuesta deseada. Las técnicas terap6u

ticás basadas en los mecanismos de extinción se han utilizado en 

háb1tos motores como un ejemplo los "tics" 

Principios Tácticos 

La actitud general de un terapista conductual hacia sus pacientes 

es de acuerdo a un punto de vista determinista. Considera que el 
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paciente es _un producto conjun~o de su ambien.te fí~ico y de la in

fluencia moldeable de todos los ambiente> por los que ha pasado. -

Cada ambiente, ha modifi¡:ado al organismo de una u ctra forma a 

través del aprendizaje. 

Ya que el paciente no tiene elección al ser lo que es, es incon- -

gruente acusarlo de estar en cierto estado. El terapista conduc-

tual no.moraliza a sus pacientes, trata, por el contrario de nuli-

ficar la que el condicionamiento social pudo haber creado. Las es-

. cuelas de terapia conductual enseñan al paciente a realizar que -

sus reacciones no deseadas se deben a hábitos emocionales que no 

'puede evitar y aplica al problema métodos detenninados por los . -

principios del aprendizaje. Así como el desaprendizaje de la neu

rosis se encuentra totalmente en control del experimentador a tra

vés de técnicas terapéuticas, así se pueden cambiar ó modificar -

conductas no deseadas de forma controlada y en un corto plazo. El 

paciente es introducido a la práctica de la terapia conductual de~ 

de el inicio, de forma que empieza a trabajar sobre la conducta no 

deseada. 

Se plantean al paciente una serie de premisas correctivas como se

rían: 

- No estás enfermo mental, ni hay pt·ohabilidad de que los estés. 

Muchos pacientes creen que están desmoronándose, sobre todo por

que ven la fuerza que hay en otros. El terapista debe expresar 
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confianza de una fonna dosmática, debe explicar que aunc¡11e una 

neurosis es indeseable, no se convertirá en psicosis ó algo mis 

grave, ya que el paciente por sí misn:o se irá dando cuenta de -

l.os efectos de las técnicas e~1pleadas en corto plazo. 

- Todas las reacciones son ~xplicables. Los pacientes en ocasio

nes se deprimen cuando los antecedentes no son claros y se pue

den sentir crónicamente aprehensivos, por lo que esto se toma -

con10 algo "espe_rado" ó nonnal. 

- No hay problema al confrontar miedos. Muchos pacientes creen -

difiícil el beneficiarse al enfrentar aquellas situaciones qu~ 

les provocan ansiedad. Los síntomas neuróticos y otras deshab.i_ 

1 idades relacionadas, son la fuente principal de los pacientés 

que buscan ayuda. El paciente que busca un terapista para eli

minar Ú incomodidad, al igual que la enfermedad orgánica, hace 

que se convierta en la principal tarea del terapista el aliviar 

la incomodidad del paciente. 

Uno de los resultados de comprender que la conducta neurótica es 

aprendida es la responsabilidad que esto acarrea en la recupera

ción del paciente ya que si· el paciente no mejora a pesar de su -

cooperación en los programas el problema debe radicar en el tera

pista, quizá por un análisis equivocado d~l ca:.u ó de las ffcnicüs 

que emplee. En este caso, el terapista debe admitir su ~rror, au!!. 

que debe seguir dando su a~oyo y esperar encontrar una solución. -
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No debe culpar al paciente cuando el tratamiento no funciona, no 

debe atribuir el fracaso a la llamada "resistencia". en otras ori<!:l 

taciones teóricas, ó a gilr.<incias secundarias. Otras cu~stiones ~'~ 

rales involucran a los pacientes, ya que se necesita una actitud -

positiva y asertiva para cumplir con los propósitos terapéuticos. 

Hay varios ca~inos por los cuales se pueden conducir las relacio

nes interpersonales, una de ellas es considerar que el paciente -

puede lograr lo que se propone, lo que equivaldría a tener una vi 

sión optimista de~ caso; otra es poner al paciente antes que a -

uno mismo, para que no sienta que se le hace culpable de la situ~ 

ción, sino·que es el medio el que provoca en él cierto tipo de -

reacciones ó respuestas. 

Se postulan varias técnicas por medio de las. cuales se puede sol,!¿_ 

cionar las dificultades del paciente, se exponen dos de éstas que 

aparte de' lo ya dicho con anterioridad se conside'ran relevantes: 

- Entrenamiento asertivo. Esta técnica consiste de una gran va

riedad de métodos para promover el cambio en la conducta del -

paciente. La persona a la cual se aplican estos métodos sufre 

de hlbitos inadaptativos de respuesta ansiosa en sus relaciones 

interpersonales y la evocación de esa ansiedad inhibe la expre

sión de los sentimientos apropiados y la ejecución de actos adaP-_ 

tativos. Las intervenciones del terapista estln encaminadas a 

aumentar el impulso para provocar la aparición de estas rcspues-
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t¡1s inhibidas, con 1¡¡ esperanza de cilda vez· que surja una de es

tas respuestas ~e inhib'l recíproca"·cnte la ansiedad, de tal forma 

que exista un cierto gl'udo de ~ebil itílmiento en el h5bito de res 

puesta ansiosa 

Usualmente la ansiedad interpersonal y la "ina.dccuación funcio

nal" estl limitada a la presencia de ~ateg6r,as particulares de 

personas ó situaciones. Existe una falta de integridad. en la -

expresión de sentimientos y emociones básicas, mientras que un 

individuo normal puede variar su conducta de acuerdo a las cir

cunstanciás y sus demandas, una persona plagada de ansiedades -

interpersonales no puede comportarse de una forma asertiva aún· 

·cuando lo necesiten. Aunque la clase más común de respuestas 

asertivas en la acción terapéutica es la expresión de enojo y 

resentimiento, ~l término "conducta a~ertiva" se usa para cubrir 

todas las expresiones sociales aceptables de.sentimiento. Cuando 

la ansiedad inhibe la conducta nec'esaria para las relaciones in

terpersonales surgen consecuencias indeseables, sus impulsos no 

expresado·s, reverberan dentro de él y mientras no se expresen -

no podrá sentif.se tranquilo ni actuar en fonna adecuada a lu si

.tuación que se presenta. En muchos casos, estos estados persis

tentes producen s,ntomas somlticos e incluso cambios patológicos 

en órganos predispuestos como por ejemplo asm~. migraña y ulcera 

e11tre otras cosas. 



G~se~;':i~i¡ación Sistemátiéa. Esta tÉcnica es útil en el rv.-;:;_i_ 

cie~:: :: hábitos neuróticos, utilizando un estado fisiolóJi:o 

inct7:~:~~le con la ansiedad, que inhibe la respuc~l~ ansiosa a 

un e¡:•7~1~ que lo evoca debilmente hasta que el ~sticulo pier

de ~-=r ccYC;:ileto su capacidad de evocar an;iedad. Después, e:;ti_ 

mulc; -gs fuertes son introducidos y tratados similarmente. Es

ta tÉ:r.ica utiliza sistemáticamente la relajación como estado -

inhibitorio de ansiedad y es a través de ésta que se ejerce con 

trol directo sobre los hábitos neuróticos. 

La t€:nica de desensibilización sistemática tiene sus raiccs -

fonnales en el laboratorio experimental. Las observaciones he-

chas con animales, llevaron al autor (llolpe, 1966), a buscar -

métodos a través de los cuales los hábitos humanos neuróticos -

se pudieran romper en pequefias entidades, la técnica en sf sur

gió c!esp~és. La teoría del condiciondmiento requiere que para 

eliminar ó cambiar un hábito de reacción a un estím~lo, ese e~ 

tímulo debe estar presente en una situación de contr.icondicio

namiento; este ocurre a través de actos asertivos y afectan los 

. hábitos de respuesta ansiosa a los estímulos que están presen

tes. 

Caracterfsticas del Orientador 

El_ pa~el del orientador en el proceso de orientación psicológica 

es ~e suma i~;~rtancia, ya que es fil quien gula al clie~te a encontrar 
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las soluciones a su prohlc.ílática. Por esta razón,' lo:; 01·ientadores de

ben ser especializ.;éos, ya que están en sus manos el bienestar de otros, 

pai-a lo cual hay ~ue tomar en· r.onsideración ciertos aspectos como son -

la edad y el sexo éel orier.tedor, su personalidad, así como su orienta

ción teórica, esto con la finalidad de cumplir con el propósito de la -

orientaéión psicológio:a. 

La importancia de lo dicho anteriormente se aprecia en la.s investi 

gaciones realizadas sobre estos aspectos y que sugieren que es necesa-

ria aún m5s investigación en este campo para subsanar algunas de las d.!!_ 

ficiencias y limitaciones de las que se hablarán mis adelante. 

Hahn & Malcolm (1955) menciona que el patrón básico del orientador 

debe considerar Jos siguientes aspectos: 

a). Su estatus como practicante de Ja psicología; . 

b). su trabajo es con clientes de rango "normal"; 

. c). su orientación teórica y énfasis deben estar b.asadas en las 

características del cliente y en su realización personal. 

Proponen también un segundo componente del patrón básico del orie!l 

tador~ siendo su meta prevenir dificultades futuras para el ientes que -

·no ·est5n en extremo perturbados, cumplen así con la fUnción preventiva 
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que deserr,peña la· orientación psicológico. 

Huy ciertas caracteristfcas c¡uc aunque no son ú11icas al orientador, 

si son comunes entre los orientadores eficaces. La Asociación para 

Orientadores en Educación y Supervisión, (1964) sugieren que los orien

tadores deben tener seis cualidades básicas; 

l. Creer en cada i_ndividuo. 

2. Estar d_e acuerdo con los valores humanos individuales. 

3, Estar alerta al mundo. 

4, Tener un criterio ab.ierto~ 

5. Desear 11n entendimiento del ser. 

6, Alcanzar un cierto nivel profesional. 

A continuación se descri_birán los diferentes aspectos de la perso

nalidad del orientador, que de acuerdo con DeBlassie (:J.968) son: 

al. Espontaneidad: ser capaz de responder en el momento a la situación 

que se está presentando. 
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b}. Fl~xibilidad: un alto grado d~ seguridad personal y conocimiento d~ 

que n~ hay derecho a todos los orientadores para orientar a todo 

tipo de personas. 

c}. Concentración: poder enfocar exactamente el "aquí y el ahora" de la 

situación. 

d}. Apertura: habilidad para oir y aceptar valores de otro sin necesi

dad de distorsionar éstas para conocer sus propias necesidades. 

e). Estabilidad· emocional: habilidad para entender y comprender a fon

do al otro sin involucrarse. 

f}.· Creencia en la habilidad de la gente para camb·iar: creer que todos 

pueden cambiar con un poco de ayuda. 

g}. Interés en la gente. 

n). Verdadera responsabilidad. 

i). Conocimientos acerca de diferentes teorías ·o puntos de vista exis

tentes para pro~over el buen funcionamiento de la gente. 

Debe enfatizarse que el orientador.debe estar bien preparado en -

ciencias conductuales y tener las hab~lidades en comunfcación que le -
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permitan ayudar al cliente a identificar, explorar y discutir las dife

rentes opcioi"1es que se le presentan. Es también esencia.l que el orien

tador tenga expllcit~~ente definida una teorla de orientación y fil~so

fla de vida. No hay duda de que esta filosofla ó su concepto acerca de 

la naturaleza del hon1bre tiene una gran influencia en el proceso de 

orientación. 

El orientador efectivo se caracteriza también como un individuo -

que proyecta una actit~d positiva al cliente independientemente de su -

grUpo socioeconómico, étnico, religioso o cultural. Proyect~ una acti

tud de ser genuino, incondicional, congruente y empático con el cliente. 

A pesar de la creencia de que los orientadores frecuentemente de

blan utilizar un estilo de respuesta reflexivo, donde el cliente percj_ 

ba que se está realmente pensando ·en lo que se expone, Bruch (1979) -

ha encontrado que no existen diferencias en la efectividad o preferen

cia por un estilo de respuesta reflexivo más que para otras fonnas de 

respuesta. 

Goldschmitt, Tipton & Wiggins (1981) investigaron la5 actividades 

·profesionales de miembros de la Orientación Psicológica de la Asocia

ción Americana de Psicologfa (APA). La muestra fUé con 700 miembros 

de la división 17, la cual está c~opuesta por los miembros de la aso

ciación, e:;pecializados en orientación psicológica. Los partk.ipantes 
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se perci_b'ian a sí mismos coc10 más i11volucrad0s en a.ctividades profes ion~ 

les asociadas ton éxito a corto plazo, metas dir€ctas de la orientación 

psicológica y programas de desarrollo y menos involucrados con la inves 

tigación y el trabajo como para profesionales. A pesar d0 las diferen

cias en percepción, surgió un punto de interés co:nún en el que se indi

caba la definitiva aplicación de la psicología en esta especialidad. 

Existían opiniones diversas sobre el balance que debía existir en

tre la conducta y las actitudes en el desarrollo del orientador. Hirsch 

& Stone (1982) pa.ra examinar la relación entre actitudes y ejecución, -

tomó a 37 voluntarios que recibieron entrenamiento breve en dos habil i-

. dades: 

a). La interpretación y reflejo de sentimientos, y· 

b). Dirección de entrevistas con clientes también entrenados. 

Los orientadores con actitudes positivas hacia el uso de reflejo 

de sentimientos producen una mejora significativa en sus clientes. Los 

resultados sugieren que cuando los orientadores son relativamente efic~ 

ces en el uso de esta habilidad, se asocia la cualidad de la interpret~ 

ción con las actitudes que empieza a tener el cliente ante sus dificul

tades, 



Corey (1979) afi1111a que la penonálidud del orientador es el i:'ec;.; 

así como el obstáculo para lograr car.1bios en los clientes. El' conocer 

grandes técnicas, teorías y ~étodos de entrevista entre otras cosas, -

~o es c.l todo de un buen orientador sino que se debe unir a la capaci

dad de ser un agente terapéutico para si mismo. El orientador debe es 

tar pendiente de las dimensiones de su personalidad, en cuanto éstas -

afectan su desempeño en la relación con el cliente. 

Autenticidad del Orientador 

Parece que·si el orientador. adopta un. rol, desempeiia el rol espe

·rado, hace lo que un orientador debe hacer e implementa mecánicamente 

técnicas, se puede esperar no sólo que el cliente no mejore consider! 

blemente sino que su capacidad o posibilidad de cambio se vea impedi

da. La fUente de apertura personal del cliente se encuentra en una -

relación autética con un orientador, que es una persona que tiene se~ 

timientos y creencias, que está dispuesto a compartir sus reacciones 

con el cliente según sean ó no apropiadas para la relación. El orie~ 

tador no es solo un mero reflectqr de los s'entimientos, es simplemente 

un observador que hacer interpretaciones objetivas y evaluaciones. 

Los orientudores deben servir como modelos, si manifiestan una -

conducta incongruente no pueden esperar un cambio real y adaptativo -

por parte de los clientes. 
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Corey (1979) describió una serie de características átiles para d,!O 

teminar cuando la apertt1ra es facilit~tiva. Primero, separando lo: 

sentimientos persistente·s que una conducta relacionada en la presente -

situación; es importante revelar los sentimientos; segundo, es importa_!! 

te distinguir entre lo que es realmente dicho por el cliente y lo que -

el orientador experimenta al respecto; tercero, no perder la capacidad 

de hablar sobre uno mismo, expresando en la orientación lo que se está 

sintiendo y cuanto, guardando privacia en aspectos personales, recor

dar que se es una. persona con derecho a la privacidad y que ésta no -

afectará la apertura percibida por el cliente. 

Personalidad del Orientador 

Propueso Corey (1979) que los orientadores como personas terapéu

ticas deben poseer una serie de cualidades y características para ser 

eficaces. 

- Tomar ideas y técnicas de otros terapéutas pero no imitar mee! 

nicamente otros estilos. 

- Tener auto-respeto y auto-apreciación. 

- Ser capaces de reconocer y aceptar su propio poder, capaces de 

sentirse có~odos con los demás y permitir a los otros tratar 

con ellos. 

- Ser capaces d~ tener una empatía no posesiva, escuchar y dejar 

ii en libertad al cliente. 



Ser activos, vivir la vida en plenitud. • 

- Ser capa¿es de dar y recibir araor. 

ól. 

Las características personales y la conducta del orientador esti~ 

relacionadas íntimamente con la formación de relaciones significativas 

que per·•ílitirin qup el cliente avance. Los atributc•s personales del te

ra~éuta son el factor más importante que determinan una terapia efecti

va. 

A continuación se mencionan una serie de caracterlsticas persona

les que representan el ideal al que todos los terapéutas·deben alcan

zar (Carey, 1979) 

- Buena voluntad: los orientadores eficaces deben tener un interés 

genuino en el bienestar de los otros mostrar su respeto, valores 

y confiaTiza. 

- Habilidad de hacerse presentes para otros: por medio de la habi

lidad para estar emocionalmente presente, es decir, la habilidad 

y disposición para estar con el cliente y experimentar su sufri

miento y alegría. El estar en contacto con las emociones del -

el iente permite al orientador ser compasivo y empático. 

Reconocimiento y aceptación de hilber encontrado su camino: los -

orientadores eficaces luchan por desarrollar estilos que sean ex 

presiones de su propia personalidad. 
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Deseo óc ser vulnérables y ti:;,,,;,. riesg0': idealmente, los orien

tadores e_iemp 1 ifi can en su fonna de vidJ e 1 tipo de apertura que 

desean p;·o,"over en SLlS clientes. 

- Aprecio y respeto personal: los orientadores serán más eficaces 

si sienten que son triunfadores. Deben tener un fUerte sentido 

de aprecio personal que les permita relacionarse con otros a 

través de fuerzas no de debilidades. 

Deseo de s~rvir como modeios a sus clientes: una de las mejores 

fonnas de enseñar a·los otros es con el ejemplo. Si realmente -

el orientador valora el tomar riesgos, la apertura, la honesti' 

.dad, la auto-examinación, deben exhibir algunas de estas cuali 

dades en su propia vida. 

Deseo de arriesgar el cometer errores y aceptar haberlos carnet.!_ 

do: los orientadores eficaces alca~zarán poco si pocas veces 

arriesgan equivocarse ya que a través de éstos aprenderán mucho. 

- Orientación al cremicnto: el orientador eficaz se mantiene abie.::_ 

to a la posibilidad de ampliar sus horizontes en vez de creer -

que se ha 11 egado a 1 a meta. Se compromenten a una continua bús 

queda de autenticidad, apreciando sus limitaciones, fuerzas, te

mores y vulnerabilidad para facilitar un entendimiento con los -

clientes. 
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El o,rientador como profesional 
0

debe cuidar cic:rtos aspectos de su 

propia personalidad para establecer una relación terap(·utica eficaz con 

el fin de alcanzar los objetivos de la orientación psicológica. Alsunos 

de estos aspectos son: 

- Ansiedad: muchos orientadores sufren de ansiedad soure su tr<:uE_ 

jo, particularmente si tienen poca o ninguna experfoncia co;;10 -

orientadores. Es posible que se vuelvan tan ansiosos qu.e no -

puedan trabajar efectivamente. La ansiedad se puede alimentar 

en si misma', y aunque pueda congelar al orientador a la inacti 

vidad, cier.to grado de ansiedad es esperable. ·La experiencia de 

ansiedad sufrida por el orientador lleva a una honestidad milyor 

por par:te de éste. Los estudiantes tienen el valor para abrir

se con el orientador, frecuentemente descubren que no están so

los y que aquellos que parecen muy confiados también tienen du

das sobre sus capacidades como orientadores. 

- La espera de resultados inmediatos: muchos orientadores pr:nci

~iantes se decepcionan cuando no observan resultados positivos 

inmediatos en sus clientes. Estos orientadores podrían estar 

asumiendo que su rol es resolver todos los problemas de los -

clientes. El hecho es que generalmente no se tienen ganancias 

inmediatas. Es más común para los el ientes expresar un aumen

to en ansiedad al inicio de la. sesión y al final reportar las 

ganancias. 



- Demanda de perfección: ~;uchos orientadores se apesadumbran con 

la creencia de que deben ser perfectos, que siempre deben ener 

la respuesta adecuada, que nunca deben cometer errores y qre d_!!. 

ben t¡ner la habilidad para solucionar cualquier yroblema que -

se presente. Sin embargo, el hecho es que todos cometen e TO-

res y que es difícil concebir una relación terapéutica gen ina 

con tal situación. 

Uno de los puntos básicos que conciernen a la orientación ps coló 

gica es la significancia que tiene el orientador como persona en a r~ 

lación terapéuti~a. 

Los orientadores pueden adquirir un extenso r.úmero de conoci ;ien-

tos y practica en orientación pero a cada sesión también. están el os -

presentes como personas, con sus cualidades humanas y las experie1cias 

de su vida que los tían moldeado. Si los ori.entadores son capaces de -

promover el en.riquecimiento de la vida de sus clien.tes, ellos taml ién 

deben lograr el enriquecimiento de sus vidas y estar alerta ante .ual

quier impedimento para su crecimiento. 

Rogers (citado en Corey, 1979) afirma que las actitudes y se1 ti

mientos del terapéuta son más importantes que las técnicas y orie11ta

ción teóricas. Enlista tres características personales que son cave 

para su relación terapéutica positiva: 

1). Ccingruenci a o genu iJli dad; 



2). interés positivo e incondicional para con e1 ºcliente; 

3).. entendimiento e1~r.ático acertado. 

E.5. 

Si la terapéuta crea un el ima de aceptación y comprensión, los -

clientes: 

- experimentarán y comprenderán aspectos de ellos mismos que esta 

ban reprimidos, 

- integrarán diferentes aspectos y podrán fUncionar más efectiva

mente, 

trabajaráñ hacia la transformación de su ~ida hacia el camino 

que desean, 

- serán.más autosuficientes y aumentarán la confianza en sí mis-

mos, 

·buscarán una evaluación interna, 

- aceptarán y entenderán mejor a otros, 

- estarán más abiertos a nuevas experiencias. 

Para Rogers, la contribución más significativa del terapéuta al -

cambio en los clientes son sus atributos personales y las relaciones -

de estos para establecer una relación positiva con sus clientes. 

Ellis (citado en Corey, 1979) sobre el rol del terapéuta en rela

ción al cambio en la personalidad del cliente y la interacción de es

tos afi_ rma que; 



Actualn;~nte, la terapia efectiva, que busca un cambio 
básico ·en la p:rsonalidad puede reali'zarse sin una r~ 

]ación fonnal entre el cliente y el terapéuta. Puede 
realizarse por correspondencia, por lecturas, graba
ciones y audiovisuales sin qu~ el cliente tenga con
tacto con el terapéuta. ( 
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Los orientadores existencial - humanista; enfatizan el encuentro 

persona - persona en la terapia. La terapia se enfoca como una tra

vesía compartida donde el terapéuta y el cliente luchan por encontrar 

la.autenticidad. 

Bugen (citado en Corey 1979) considera que la apertura del tera

peuta a sus propias experiencias es la llave necesaria para el esta

blecimiento de una ·relación auténtica cori el cliente. Los escritores 

gestaltistas disminuyen la importancia del terap¿uta co1no perscna. 

Solo se enfati~a el uso de técnicas, pero diéen que aunque ésta pueden· 

ser útiles, también pueden ser obstáculo para el establecimiento de 

una relación satisfactoria entre el cliente/terapéuta. 

Los terapéutas conductuales sostienen que el establecimiento de -

una buena relación interpersonal es una parte esencial del proceso te

rapéutico. Aún cuando estos escritores están de acuerdo con los fact~ 

res tales como empatía, autenticidad, y comprensión son necesarios pa

ra un cambio conductual, afirman que no son suficientes. Además de 

estas características personales, las habilidades y crnnpetencias del -

·) Corey, Scheider y Callarwn. l'rofessional ;rnd ethical 

Jssues in Couseling and Psychotherapy. Brooks/Cole, 1979 



terapéuti: son crHicJs para la detcrminaciéi11 cfo m~tas adecuadas y c;J 

alcance de éstas. 

G7. 

Goldstein (1973), dice que ya que los tcrapét1tas no pueden impo

ner las técnicas de condicionamiento en los clientes a menos que éstos 

estén motivados al cambio y deseosos de cooperar, las técnicas solo se 

usan efectivamente dentro del contexto de la relación terapéuta/clien

te. 

Bandura (1969) sostiene. que mucho de los aprendizajes que ocurren 

en los clientes .están basados en la imitación de modelos provistas por 

el terapéuta durante las sesiones. Los clientes ven al tcrapéuta como 

pe~sona, y digno .de imitar, por lo cual es un modelo significativo ~a

ra el cliente. 

Glasser (1965) afinna que el rol del térapéuta de la realidad es 

involucrarse con los el ientes y obligarlos a enfrentar su realidad, 

esto permitirá que se establezca una terapia efectiva. 

El punto·de vista existencial - humanista dice que la tarea prin

cipal del terapista es tratar de entender al cliente como un ser y co

mo un .ser en el mundo. Como no hay un único metodo existencial sino -

muchos acercamientos, se han dado algunos comunes deno~inadores en las 

tareas y responsabilidades del tcrapéut~. Buhler y Allcn (1972) dicen 



c;ue la psicoter,1pia humenista enfoca relacic11cs más hum~nas, más que un 

sist.t.:.,1j de· t¿cnicJs, dicr:1~ qv~ t>l ro1 del t.::ru~Jistil seriíl: 

- aceptar la importancia del enfoque persona - perscr.a; 

- agrad•'ccr el rol d~ responsabilidad que le corresponde como te- · 

rapista; 

- recon~cer la mutualidad en la relación terapéutica; 

- esperar y creer en la orientación de crecimiento personal; 

- aceptar la idea de que el terapista se involucra con toda su per 

sona; 

- aceptar que las decisiones finales son del cliente; 

- saber que el terap·~úta servirá. como modelo por su estilo de viaa; 

- dar libertad al cliente de expresar sus ideas, metas y valores; 

- trabajar para disminuir la dependencia del cliente e incrementar 

su libertad. 

May (1961) ve las tareas del terapeuta como ayudar a los clientes 

a aceptar como son, lo que valen y su situación en el mundo. Frankl 

(1969) describe el rol del teraµéuta como aquel que ve más alla de lo 

que ven sus ojos y que trata de maximizar todas las potencialidades 

del homb"re. 

El punto de vista centrado en el cliente dice que el rol del terA 

péuta tiene sus raice5 en las formas de ser y actitudes de cada tera

p~uta, no en la implementación de ticnlcas dc~ignadas a que el "clien-



te haga algo". Se ha visto que las actitudes del teraroista 1.1ás que su 

conocimiento, teorlas o ticnicas, son los que inician el cambio en la 

personal ldad del el lente. Básicamente, la persona del teraplsta es un 

jnstrumento del cambio. La función del terapfiuta es establecer un el! 

ma terapéutico que facilite el crecimiento del cliente a lo largo del 

proceso. Se debe crear una r€lación de ayuda donde el cliente pueda -

t~ner la experiencia de la libertad necesaria para explorar áreas de -

su vida que le han producido desacuerdos consigo mismo, asi será cada 

vez menos defensivo y más abierto a posibilidades para ubicarse en el 

mundo. 

No se debe percibir al cliente de forma pre concebida en ciertas 

categorlas, el terapéuta lo debe tratar de acuerdo a cada momento de -

su experiencia. 

El punto ·de vista de los terapéutas de la Gestalt enfoca al tera

péuta en los sentimientos del cliente, mensajes corporales y el momen

to presente. El orientador evade intelectualizaciones abastractas, 

diagnóstico, interpretaciones y yerbalizac'iones excesivas. Lo que de:

be hacer es proveer el clima donde el cliente enfrente su propio proc~ 

. so de desarrollo y vea mas claramente como deben ser sus cambios momen 

to a momento. El orientador debe aprender del cliente y de ahí partir 

a tratar de enfrentarle en lo que dice y en como actúa para ver que es 

lo que realmente quiere expresar. 
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El análisis transaccional está'designado para' lograr "insight" 

emocional e intelectual, pero el enfoqu¿ está refe:rido a los aspectos 

racionales, el rol del terapista es dar atención a lo~ aspectos didác

ticos y emocionales. Se 1e ha visto como maestro, entrenador y con un 

fuerte énfasis en el a~1bi ente. Como maestro exp 1 i ca conceptos ta 1 es -

co1;10 el análisis estructura, análisis transaccional, análisis manuscri 

to y análisis de juego. El orientador asisfe al cliente en descubrir 

las condiciones desventajosas del pasado bajo las cuales tomó pecisio

nes tempranas, adoptó planes de vida y desarrolló estrategias para re-. 

lacionarse, mismas que en el presente quisiera reconsiderar. El orie!.!_ 

tador ayuda al cliente a tener más información realista y encontrar a.!. 

ternativas para vivir de una forma autónoma. 

El orientador conductual debe asumir un rol activo y directivo, -

generalmente funciona .como un introductor y experto en diagnosticar una 

conducta poco o mal adaptada y en prescribir proced)mientos curativos 

que pennitan expresar o realizar nuevas conductas. Se le ha asignado 

el rol de reforzador básicarr.ente social. Otra función importante es -

hacer conduCtas adaptativas ya que el cliente buscará aprender de lo -

que ve que hace el orientador. 

El propósito central del punto de vista racional - emotivo es ay!!_ 

dar al cliente a liberarse de ideas ilógicas y aprender a sustituirlas 

por.ideas lógicas. El objetivo es lograr que el cliente internalice -

una filosofía de vida racional, ya que ha intcrnalizado und serie de -

cr~encias do~n~ticas, irracionales y supersticiosas provenientes de 



71. 

sus pad,:es y de la cultura. La terapia racionill en.oliva es un procesu 

edúcativo y la tarea principal del -.ricntador es enseñar al clie:nte 

formas de un mejor entendimfonto propio y maneras Je cambiar. Se ha -

dado una serie de aspectos de lo que el asesor d12be hacer, estos son: 

- enfrentar al cliente con algu~as ideas irracionales básicas que 

motiven mucha de su conducta; 

- lograr que el cliente realice sus ideas; 

- demostrar .al clie.nte 1a naturaleza ilógica de sus pensamientos; 

- usar un a~álisis lógico para minimizar las creencias irraciona-

les de los clientes; 

- demostrar que estas creencias son inoperativas y co;,10 pueden 

manifestarse en disturbios futuros emocionales y cor.ductuales, 

- manejar el absurdo y el humor para enfrentar al el iente con su 

·pensamiento irracíonal; 

- explicar que estas ideas pueden suplantarse por ideas más raci.2_ 

nales que están empiricamente comprobadas, y 

- enseñar al cliente como aplicar el conocimiento científico al -

pensamiento de forma que puedan observar y minimizar ideas irr~ 

dona les presentes o futuras y deducciones ilógicas que le hacen 

sentir y comportarse de fonna autodestructiva. 

El trabajo básico del orientador desde el punto de vista de la te

rapia de la realidad· es lograr involucrarse con el el iente y entonces 
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encarJr la realidad. Cu1ndo el ter?pista confronta a los clientes se 

les f~rz,~ a dc~idir si tr·1•:r o no l« responsabilidad de sus' vidas. El 

tcropista no liJrc juicio" ce vJlo1· y d~cisioncs de los clientes, ya -

que esto alejoría la respcnsabilidad que les toca. La tarea del orien 

tador es servir como un~ suía para ayudar a los clientes a que de una 

manera real is ta valoren su propia condu~ta. Otra función ililportante 

del orientador es poner linitcs incluyendo aquellos en la sesión te

rapéutica y aquellos de la vida del individuo. 

La mayoría de los autores concuérdan en la importancia del sexo -

del orientador para la efectividad de la terapia, En la orientación -

psicológica, es especialmente importante ya q.ue debe existir una cier

ta identificación entre orientador y cliente, En cuanto al rol sexual 

Mezydlo & Betz (1980) han.visto que algunas personas que asisten a la 

orientación perciben al orientador con aquellas características tradi

cionales al rol sexual al que pertenecen. Los roles sexuales estereo

tipados son definidos co:no creencias acerca de las diferentes· caracte

rísticas de hombre y mujeres. Estos estereotipos tienden a resumir -

las car~teristicas culturalmente aceptadas para hombres y mujeres. 

Estas expectativas cultura les dan un esquema general de conducta y ac

titudes que si son discrerantes a las necesidades y valores personales 

pueden crear conflictos intc:rnos y ansiedad. Aún cuando estos confli!'._ 

tos han sido lreas potenciales de problemas para el cliente, los cam

bios sociales, más notalilemente el movimiento femenino en cuanto a la 
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liberación, han creado mayor ambiguedad respecto a la naturaleza de las 

normas culturales particulares en lo que respecta a las expectativas de 

la mujer. Por esto ayudar a los clientes a clarificar o conocer cuáles 

son sus expectativas acerca del orientador contribuirá a que la orient2_ 

ción psicológica se desarrolle y llegue a alcanzar las metas propuestas. 

Se había encontrado que los clientes de ambos sexos, tendían a vol 

ver a la segunda sesión cuando la inicial había sido conducida por una

orientadora y cuando su proceso de orientación iba a ser dirigido por -

una mujer. Epperson (1981) intentó replicar y extender este estudio. -

Examinó la relación del sexo del orientador, sexo del cliente y expe- -

riencia del orientador para que aumentara o no la tasa de regreso del -

cliente a la siguiente sesi6n. Los resultados indican que los orienta

dores hombres tenían más altas tasas de regreso entre sus clientes que

lab orientadores fl.!mcninas, independientemente del nivel de experiencia, 

sexo del cliente y problema del cliente. 

llighlen & Russel (1980) realizaron un estudio donde ochenta y cu~ 

tro mujeres universitarias completaron dos veces un cuestionario con -

el fin de corroborar la similitud o diferencia de sus roles sexuales -

reales e ideales. También dieron puntuación a un grupo de mujeres y -

hombres orientadores, así como descripciones representando femineidad, 

masculinidad, preferencia de orientador y deseos de apertura. Las mu

jeres orientadoras alcanzaron las tasas más altas entre las mujeres -

que contestaron el cuestionario. Lo cual parece indicar que hay una -

mayor preferencia por los orientadores mujeres en el caso de clientes

mujercs. 
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R(•dolfu (19~3) habla so!.r~ la:, i111~stigacio1H'S m5s recientes 

ucerca de la iniport¡inci.1 del sexo del orientador s0b1·e la tenninación 

pre~atura de la orientación por parte del cliente hJn tendido a ser -

discrcp;1ntes. Este p1·oyc·cto inr~sti9a la i11fluencia c!~l sexo y el nj_ 

ve! de experiencia del orientador y terrnimciones prcr.1aturas del pro

ceso de orientación. Las variables ad:·1inistrativas resultaron ser el 

principal factor de ter.ninación p1·er.1atura, éstds son: duración de la 

entrevista inicial, lapso de tiempo que ocurre entre la sesión lni- -

cial y el comienzo de la orientación, lapso de tiempo que ocurre en

tre sesión y sesión. Sugieren ~ue las investigaciones posteriores 

que se rcaliceh,. deberán observar. cuál es la natural~za ·y función del 

contacto inicial de taf forma que no existan terminaciones prer.1aturas. 

Simono & Waehowiack (1980} hicieron un estudio donde se recopiló 

información de directores de setenta y cuatro Centros de Orientación 
0

Psicológica donde observaron que aquellos que llegan a ser directores, 

llegan a este puesto alrededor de los 30 años. El promedio de edad de 

los directores encontrado en esos centros fué de 42 años y parece no -

'diferir significativan:ente del pcomedio general de edad de los psicól.2_ 

gos que ejercen y que es de 39.7 años (Harwath & Shelton, 1976). 

La relación entre seres hllmanos IJ.J sién regulad'• cicsde el inicio 

de la historia por una serie de principios o normas que rijan su con-
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ducta. En la relación orientador - cliente esto vien~ a ser un asp~:to 

de vital lmportancl~, ya que así se podr5 establecer u~ crltci"io (·bjct_!. 

vo de los derecl~s y obligaciones de cada uno de lo~ participantes ~2 -

dicha relación. 

Branmer y Shostron (1968) al hablar sobre la fitica, hacen una r~vi 

sión de los estatutos de la APA (Asociación Psicológica t:nericana), en

contrando que en uno de sus apartados "Estándares Etipos de la Pslcolo 

. gía", menciona que: 

El val.ar de una profesióri es medido por su cont~lbución 
al beneficio del hombre. La orientación psicoló~ica -
psicoterapéutica siendo un servicio de bienestar se en

.frenta con los problemas éticos. La presencia de un c§. 
digo bien definido y tradición de práctiéa ética es una 
marca de distinción para la profesión:' (s ) 

Los códigos reflejan valores sociales y profeslon3les de un punto 

particular en el tiempo y uno puede esperar que cambien a través de los 

,días. Los códigos son sólo guias y no substituto para los juicios dis

ciplinados de la conciencia moral y social de las que lo practican. La 

sección l dei código ético de la A P A, hablan de las interacci0nes de 

los clientes y cubre aspectos de confidencialidad, responsabiliddd, com 

petencia y bienestar del cliente. (Apéndice 1). 

('5) Bramner y Shostron. Therapeutic Psychology. Prentice Hall 

196B. 
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La 1\ P A (l~íi7) tia d~s~n·olJa,:o una lisL<i ~e diccinue~e principio;. 

csµ~clficos que Sf' .J;:ilic.ar1 J urü~ntc~::..:·c; y psic0~rrupéutas. E1Jlos 

principios abarcan las siguientes fircas: responsabilidad, tomprtencia, 

estándares legales y morales, m1la re~rcsentación, estatutos públicos, 

confidencialidad, bienestar del cliente, relación tcrapéutA - cliente, 

serv.icios impersonales, ª"ur.cio de servicios, relaciones intcrpersonc.

les, remuneración, seguridad en evaluación, inter·prctación de evalua

ciones, publicación de evaluaciones, precauciones de investigación, 

crédito de publicación, responsabilidad en la organización, activida

des promociona les. En general, la primera respon;abi lidao del orienl2_ 

dar es para el cliente, pero tiene otras responsabilidades que serían 

relativas a los clientes de la agencia a la que pertenecen, a la prof~ 

sión, a·la sociedad y a ellos mismos. (ver Apéndice 1). La A P 1\ est~ 

blece que el psicólogo debe terminar la relación clínica o de consult~ 

cuando es razonablemente claro para él que el cliente no se está bene

ficiando de ésta. 

En cuanto al uso de drogas Carey (1977) afirma que un lineamiento 

general de guia para el uso de drogas aceptadas para propósitos teraré!!. 

ticos es adecuado a los intereses del cliente y no para hacer al clien· 

te más tolerable para el orientador. Cuando se usan drogas se debe co;:i_ 

tar con la asesoría de un médico y también de la aprobación del perso

nal de la agencia y del cliente. 

El terapfiuta debe rcconc:cr cuales son sus treos d[bilcs y cuales 

son sus limitaciones persona 1 es y /o profes i ona 1 es. Los tcrilpi s tus é ti -
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cos no emplean diagnó:;ticos y trHai;1ic11tos que estiin fuera d~l cntrcn.Q_ 

miento que recibieron, no aceptJn ci ientcs CÚ.)'O funcionamfonto pe1->onal 

seria afectado a menos que estfn calificadvs para hace~ este trabajo. 

De.ntro de la rclaC:ión cliente - orientador, la 1\ P A (1967) espe

cifica que: El psicóloao debe informar a probable cliente de los aspeE_ 

tos iraportantes, de la 1~lación potenci~l que puede afectar la decisión 

del clier.te para entrar en la relación. Parece ser que hay ciertos faE_ 

tares que afectan la decisión de entrar en la relación, como podría ser 

·el grabar entrevistas ¡ior grabadora o video - grabadora. Esto se puede 

eliminar evitando estos factores si son aversivos o no deseables por el 

el iente. 

En cuanto a la confidencialidad, es ~bligación del orientador defi

nir los parámetros que se prometerán a los clientes, ya que aunque gene

ralmente se re.conoce el valor de la confidencialidad absoluta, esta no 

siempre se puede dar. La A P A reconoce un principio general que dice: 

"la información recibida en confidencia es revelada solamente después 

·de una cuidadosa deliberación y cuando hay claro e inminente peligro -

para o un individuo o para la sociedad, y entonces solo para trabajado

res profesiona 1 es apropiados o autoridad es púb 1 icas". 

Corey (1977) habla de las responsabilidades éticas del terapéuta 

en los siguientes términos: 

- Bienestar del cliente: esta es una de las responsabilidades 
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~entra 1 es· de 1 ter a Í"~u t~, ya .qu~ neci:s Ha c-s ti• r senu i nor..cnte 
interes>do en el bienP.star del cliente. Implica que una r~ 
lación tera¡.¡éutica debe nlilntenc1se tanto con10 el cliente es 
ti beneficiándose de l~ orientación. 

- Referir al cliente: Los terapéutas tienen lar.1bién la respo~ 
sabilidad de saber cuando y como referir a ~os clientes la 
terapeuta o la fuente n1ás adecuada. Es crucial para los -
profesionales conocer cuales son sus límites de su cor.ipete~ 

cia y el referir a los clientes a otros profesionales cuan
do el trabajo con ellos está más allá del entrenamiento re
cibido o existen factores personales que podrán interferir 
con una r~lación fructífera. 

·En cuanto a la ética en la competencia profesional del terapéuta, 

la.dificultad de este aspecto estriba en cómo determinar si un terapé.!!_ 

ta ¡;?S competente o no para llevar a cabo ciertas fUnciones terapéuti

cas. Los códigos profesionales de ética sólo proveen lineamientos ge

nerales con respecto a la competencia. Otro protilema es el criterio -

a utilizar para evaluar la competencia. Los certificados y diplomas -

no. son necesariainente el. criterio adecuado para establecer el grado de 

competencia. Otra consideración es que la mayoría de los certificados 

son genéricos en su naturaleza, es decir que no especifican el tipo de 

clientes o probler.1as para los que el licenciado está capacitado, ni in 

dica las t~cnlcas con las que esti preparado. 

La €tica en la confidencialidad radica en la premisa de que los -

clientes que asisten a orientación e·stán involucrados en una profunda 

.reldción profesional y tienen el derecho de esperar que aquello que se 

discute es priv~do. 



La mayoría de las organizacio~~s prof~~iohal~s esp~ciflcan que es 

la rc:;ponsabilidad del tera 1~6uta guard~1· la infon~'«:i5n de un clirnte 

e infonn~r al cliente sobre l.os limites de la confidencialidad. Ya 

que &sta Gltima no es absoluta, es necesario determinar bajo qus cir

cunstancias no p0ede ser mantenida. Estas circunstancias no están de

finidas claran:entc, por lo cual cada terilpét1ta deh~ actuar en alsunas 

ocasiones de acuerdo a su juicio profe~iona]. 

La responsabilidad en la terapia est5 de acuerdo a la orientación 

teórica por la cual se incline el terapéuta. Así, existen teorías que 

enfatizan li re~ponsabilidad del terapéuta comó son: 

el punto de vista conductual: afirma que muchos terapéuta:; 
. conductistas enfatizan el rol del terapéuta en estructurar 

las sesiones de tal forma que el cliente experimente éxito 
desde la primera sesión. 

el punto de vista racional - emotivo: afirma que la psico
terapia es un proceso educativo donde el terapéuta enseña 
al cliente las formas para que cambie y se comprenda. El -
terapéuta es por lo tanto quien asume una gran parte de di 
rigir la sesión. 

Las teorías que enfatizan la responsabilidad del cliente son: 

- el punto de vista centrado en el .el lente: se cree que el 
cliente es el respo11sal>le de .dirigir la sesión. Los clien 
tes deben utilizar la relación terap~utica para explorar 
áreas que son significativas par·a ellos, por lo cual ellos 
son los.que deciden cuáles son estas lreas y el camino a 
st:gui r. 

MB D 
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- el puntci de vista experienci,11: se asume que la n;3yoría de 
las personds se vuelven p1.ci<•11tes por su falta de deseo p_~ 

ra aceptar la respansabi 1 iúad de sus vidas. En vez de ap_o_ 
yarse en si ~!ismos, buscan fuentes externas de opoyo. 

uu. 

las dimensiones de la resransabilidad del terapfuta son variables 

y se afiri~a que hace bien en enfrentar al el iente con el problema de 

la resp~nsabil idad durante la sesión inicial, ·para que así comience a 

pensar su parte dentro de la terapia. lo ideal sería que los cliEntes 

intentaran desde el in.icio asu;nir la mayor responsabilidad posible, ya 

que deciden qué es lo que esperan de la terapia y qué están dispuestos 

a realizar para· alcanz.ar lo que ·esperan. "Algunas de las responsabili

dades que deben tener los terapéutas para con sus clientes son: estar 

emocionalmente presentes para el cliente, mantenerse atentos y con -

energías, tratar sólo aquel número de clientes que puedan manejar efeE_ 

tivamente, ser honestos con los clientes, rehusar aceptar clientes que. 

personal o profesionalmente no están capacitados para orientar. 

Caract~rísticas del Sliente 

Se le llama cliente a aquella persona que solicita ayuda profesiQ_ 

nal, con el fin de encontrar solución a su problemática específica. Es 

el que provee al centro de sus fUnciones, ya que de acuerdo a los pro

blemas que surjan será el tipo de servicios que se pr~sten en el cen

tro. El cliente que asiste a orientación psicológica por su propia vo 
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luntad es usual~e~te un indiiiduo q~e está ansioso acerca de una gran 

variedad de situílciones tales co~10 cursos escol3rE5, trabajo, rel¿ciP. 

nos interperso:1ales, ad~~taci6n al medio ambiente o ~uto-imSge~ defi

cic11te . 

. Para p~der detectar lrts necesida¿cs de los cstudi3ntes en los 

que se refiere a los Centros de Orientación Psicológica, Carney t. Sa

vitz (1979) pidieron a los alumnos que estimaran catorce áreas de pr.Q. 

ble:r.as que fueran comunes a todos los estudiantes y que indicaran 

cual sería la probabilidad de que ellos refirieran a los estudiantes 

al departamento de orientación para !.Juscar ayuda a esos problemas. -

Se encontraron algunas diferencias a lo espe1·ado ya que los alumnos 

dijeron que recurrirían al departamento de orientación para problemas 

financieros y de planeación de carrera principalment~. Carney, Sa

vi tz & Weiscott (1980) extienden su investigación en esta materia y 

realizan una investigació~ con el fin de ver las intenciones de Jos -

estudiantes para utilizar los programas de un centro de orientación. 

Los resultados indican que los estudiantes utilizan los programas con 

más regularidad y mayor satisfacción que los estudiantes de 1960. 

Los estudiantes están más inclinados a participar en los talleres que 

los ayuden a planear su carrera, problemas fir.ancicros y académicos, 

así como proble:nas de relaciones profesionales y personales. 

Por ~lro lado, se vi6 que habla diferencias en cuanto a la impor

tancin que se le daba a los prnblemas por parle de los orientadores y 
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de los estudiuntes. Pa1~ esto, Henggeler, Sallis 1 Cooper (1960) dic

rO!'\ un cuesti0Mrio a profesionales y¿¡ es_tudiant2s de salud mental 

donde preguntal:an ¡•l pe~o que le d:i\J:•n a diferrntes problc:~·as ele salud 

mental .. Compararon las_ puntuaciones obtenidas y se encontró que había 

diferencias grupales muy marcadas. Les estudiantes dabun bá~icarnente 

mayor importanr.ia al uso de droga;, ~licntras que los prof2sionales re

velaron que los problemas de neurosis eran los.más importanlcs. 

Anlstlewiez (1979~ hizo un estudio donde los estudiantes que re

querían orientación personal o psicoterapia de un Centro de Orientación 

Psicológica, siervieron corno sujetos para ver el grado de stress aso

tiado con los síntomas presentados. los puntajes derivados de la esca 

la se organizaron en nueve dimensiones de síntomas y tres índices glo

bales de patología. Esta escala era la SCL-90 "An Outpatient Psychia

trlc Rating Scale". Es un reporte.clínico personal de síntomas, orie~ 

tado hacia la conducta sintomática de individuos que están buscando -

servicios psicológicos. Algunas de las dimensiones o síntomas que mi

de son: sensitividad interpersonal, depresión, ansiedad. Esta escala 

fué elegida por la variedad de sí.ntomas o dimensiones que abarca. Los 

resultados de es te estudio sug 1 eren que no hay diferencias entre 1 os -

-estudiantes que utilizan la orientación psicológica y el centro de sa

lud mental, independientemente de que se ha supuesto que el porcentaje 

primordial de uso del centro es para problemas educacionales y/o voca-
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P~recr ~er que estcs factc:·(s tienen t111 cic1·to grado de impo1·t~11-

cia en el pr~ccso de oricntaciér.. ::J se h~ lié0ldo a un anierJo en el 

hecho de svber qué tánto los c::.tereotiµos se;.:u~lcs así cc:·1c1 sus rC$pt>S_ 

tivos roles afectan la relación orie•:tador - cliente, dentro del Cen

tro de Orientaci~1 Psicológica. 

A este respecto Cow~n (1974), hizo un estudio para ver la rela

ción de la edad, el sexo, y el tipo de problema presentado por el 

cliente en una agencia de salud mental. Lo que se encontró revela 

diferencias para los el ienles del car.1pus y las agencias comunitarias 

de salud mental . Las mujeres tienen más contacto con las agencias de 

salud que los hombres. ~o se presentó relación consistente entre -

edad y sexo del cliente en el par cliente - terapiuta, sin embargo, -

respecto a sexo y problema presentado por el cliente si hubo diferen

cias que variaban entre las diferentes agencias. Los resultados indi 

can que hay diferencias entre d1tos para los pacientes del exterior -

de la comunidad universitaria. Esto indica que ~ara ~uc c1ista una -

optimización de los servicios que presta un centro de orientación psi 

cológic•, ~stos deben dirigirse primordialmente a los estudiantes uni 

vcrsitarios ya que los problemas que estos tienen son ~uy dis~niles a 

los del resto de la co"1uniC:ad. 

Shylman y Bel> (1979), hicforon un estuclio varñ vc1· y exami110r 1-i 
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gimensión a la cual el sexo del cliente y el problema presentado estaba 

relacionado al sexo del orientador a quien el cliente era ref crido para 

la orientación psicológica individual. Los datos se tomaron de clientes 

de 142 centros, que habían sido atendidos por un Orientador y después -

referidos a orientación psicológica individual. Los resultados indican 

una predominancia de ref crencias del mismo sexo de acuerdo al sexo del 

cliente, sexo del orientador y/o problema del cliente. Mientras la en

trada de orientadores y clientes fuera del mismo sexo mayor era la ten

dencia de hacer referencias al mismo sexo. Los resultados sugieren que 

el sexo es un factor sobresaliente en la asignación de clientes a orie~ 

tadores. Posteriormente extendieron su estudio con la finalidad de oh-

servar la relación entre el sexo del cliente, el sexo del orientador, -

la sesión inicial y nivel de experiencia además del sexo del orientador 

al que iba a ser referido posteriormente y el efecto de la tasa de re

greso de cuando se refiere a otro orientador. Los sujetos fueron los-

clientes del éen~ro de orientación psicol6gica observados desde el ini

cio y luego referidas para tener orientación psicol6gica individual. 

Los resultados indican que los clientes de ambos sexos tenían menos pr~ 

habilidad de regresar a la orientación psicológica cuando habhn sido -

entrevistados inicialmente por orientadores hombres q~e cuan~o lo cran

por mujeres. También se vió que los clientes referidos por un hombre -

hacia otro orientador hombre tenían menor probabilidad de regresar que

aquéllas que eran atendidas o referidas a orientadores mujeres. No se

encontró relación significativa entre la tasa de regreso y el nivel dc

experiencia del orientador o la decisión de mantener la misma relación 



desde el principio contra ser refe.,·ido. Este estudio corrob0ra lo ~n

~0otrodo pr Co\·:~n (19i4) en Pl sentido ele l,1 ir.:r,ort;;ncia del seso ~el 

cliente y el tipo de problc"1·1s p-cs~ntcdJs pJrJ el ac•2l.uado apro•:c:·ii¿¡

miento del proceso de orientación psicoló~ici\, Un centro de ori~nta

ción psicológica que se encuentra ubicado en una universidad trabaja -

bás i carnen t<= con jóvenes, excerc i ón lwcha cuando e 1 cer1 tro tan,bi én ~ri !!_ 

da servicios a personRs ajenas a la comunidad universitaria. Es impo_r:. 

tante considerar el factor de edad porque se cree que no pued~ ser -

igual una persona que ha tenido un cierto cúmulo de experiencias uni

versitarias, que una qu~ acaba de ingresar a la universidad y que sus 

expectativas respecto a su nuevo estilo de vida son nuy elevadas, es -

decir su motivación es alta, as, como su deseo de superarse y sus am

biciones. Subrayando lo anterior, se cree que la edad del cliente re

flejará el tipo de problemas que se presenten, ya que por ejemplo, un 

estudiante que se encuentre recien incorporado a la vida universitaria 

podrla presentar problemas en las áreas de hlbitos de estudio, elec

ción de planes y programas, problemas de ajuste y relaciones sociales 

y 'elección de carrera entre otros. Por el contrario un estudiante que 

está por egresar, sus inquietudes se dirigirán hacia la búsqueda de un 

trabajo o su desarrollo como profesionista y establecimiento de rela

ción de pareja entre otras cosas. 

Borrego, Chavey y Titley (1932) examinaron los aspectos de los 

Anglo-americanos antes de graduarse, disposición a la apertura y a la 
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percepción del orientador. También se exñminó el sexo del sujelú como 

una variable de influencia. Las técnicas de entrevista erapleadas fue

ron ~01~dec1:riento, apertura y reflexión. llo se enconlr·aron diferencias 

entre las t~cnicas de intervención, las mujeres se abrlan menos que -

los hombres en el cuestionario. de apertura y no hubo diferencias ~lni 

cas en c~anlo al deseo de apertura. 

Se considera que un aspecto importante que ayudará al proceso de 

nrientación psicológic~ es la personalidad del cliente. La disposición 

de· éste para continuar el proceso, la tolerancia a la frustración y la 

paciencia son factores que pennitirán que -la orientación psicológica -

~umpla con sus funciorws lo más fácilmente posible para su propio bienes 

tar. 

Un aspecto de la personalidad es la tolerancia a la ambiguedad; r§_ 

firiéndose a ~sto, Helibrun, en 1982, utilizó el modelo de catarsis co

mo predictor de la terminación o continuación del proceso ~e orienta

ción de mujeres considerando la tolerancia a la ambi9uedad y los indi

ces de responsabilidad a la orie11tación. De acuerdo al r.1odelo, las mu

jeres que experimentan alivio mediante la catarsis por el simple hecho 

-de presentar sus problemas al orientador soportaría~ mejor la toleran

cia a la ambiguedad ya que áejan en el proceso de orientación sin reso.!_ 

ver algunas de las dificultades que acompañan los procesos personales. 

Se encü11Lró que a mayor. tolerunciil a la ambiguedad de clientes n1ujeres 

dejarán la orientación sin mejorar enonnementc. 
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[11 lo rcf~r'.er:té a ¡cst,, se haoL1rá del proceso misi;io de la oricnt~ 

ció~ psicolósic.i, del¡; iiil~r<:cción de_l cliente y el orientador para -

lograr lus meta5 que se prepone la 01·icntación y alcanzar la satisfas. 

ci6n de ambas p~r:ics. 

Parece ser que hay varios factores que se deben considerar en la 

dinS~ica orientador - cliente, a continuación se mencionarin algunos -

de estos haciendo énfasis en la apertura del cliente, y las expectati

vas de la orient<ición psicológica ya que parecen ser dos de los facto

res relevantes. 

Bosmajian y Mattson (1980) investigaron la utilidad de algunas V!}_ 

rlables utilizadas en in?estigaciones para discriminar entre los estu

diantes que buscan ayuda en un centro de orientación_ y aquéllos que lo 

hacen. Las tres variables estudiadas fueron: otras alternativas de -

ayuda posibles, utilidad de la orientación, y grado de patología perci_ 

bida por el que busca la ayuda. Estos índices mostraron diferencias 

entre sujetos que piden ayuda y los que no, concluyendo que los prime

ros no encuentran otros mfdios de ayuda y ven a la orientación psicol§. 

glca como de gran utilidad para su problemática, pero parecen no pre

sentar patología sino desajustes dentro del rango noni1al. 



Se cbserv6 que los clientes, lrecuente~ente ulilizJban "clav~s 

conductuales" que son los si5nificados o inLcrprctJcioncs que d!n les 

estudiantes pua inferir qué.es lo que los oricnt¡,dorc, i¡uic-ren sisn.!_ 

ficar con palabras, gestos o exclamaci.ones esrecificas. Elliot (1979) 

quiso observar esta relación, es decir las for~as particulares de e~

presión de un orientador y comJ les clientes intentan hacer inferd;

cias mediantes istas claves conductuales. Se utilizaron descripcio

nes de las percepciones del cliente en respuestas específicas de ay!:!_ 

da. Independientemente de las conductas de ayuda ta les cor:io agrade

cimiento, reflexión, interpretai::ión, pregunta y apertura se usaron -

para predecir como el cliente percibía las intenciones de los orienl~ 

dores, es decir, calificaban al orientador en términos de tranquil i-

zante, que cpmunica si entendió el mensaje, guía ó que da explicación 

al cliente. Los resultados indican que las preguntas por parte del -
orientador fueron los mejores predictores de las percepciones del 

cliente. 

·Me Carty (1979) expuso a 120 sujetos (estudiantes sin graduar) 

escuchar uno de ocho audiocassetes de una e·ntrevi sta de orientación -

psicológica entre un orientador experimentado hombre o mujer y un 

cliente homb.reor.1ujer seg:in el sexo del cliente. La mitad de los suj_g_ 

tos oyeron un cassete que contenía la exposición de la arcrtura del 

orientador y la otra mitad escuchó la exposición del desc·nvolvimier1to 

del orientador. A través de todos los g·rupos las exposiciones de los 
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orientadúrcs ~!·~sc:1•/,1·~:1 tos co11t-::n"\i!ll significfltivi!menle r.:Js prt.:guntas y 

mayor poq;cnt~jc en c:.;¡.r.ricnciil a\roclibilithd y credibi.lidad. No hubo 

del oric11L.~d~r. y se>:o.dC!l el :r.1~e:; no hu~o efectos principal e:; tanto 

para sc~o ~el orirnt2dor o se>.tJ dL•l clientE:. Concluyendü así que lo 

que parece se;· r"ás i'.lpCortar;tc es que el orient~dor se vea intere~ado -

en su el irnte y der.1ostrándole ct1c10 preguntas constantes, indepcndient.c_ 

mente del sexo. De la misma fot'ílla, Meara, Pcpisky, Shanon y Murray -

(1931) utilizando extr~ctos de dos periódicos diferentes de entrevista 

ps.icológica compararon el lenguaje del orientador y del cliente con el 

fin de determinar si la relación entre el habla del orientador y el 

c 1 i ente favorecí a la interacción. Se encontró que 1 os orientadores d.i_ 

ferlan en el uso de frases a definir diferentes aspectos; sin embargo 

se encontró que el lenguaje del cliente durante )a entrevista era más 

consistente. Lo anterior parece i.ndicar que la problemática presenta

da por los el icntes. tiende a ser expresada de una forma más o menos r~ 

petitiva, y que esto no parece determinar la intención orientador -

cliente. 

Habble, t/oble y Ro~insosn (1981) investigaron los efectos del con 

tacto físico del orientador hacia el clierilc y los .tipos de respuestas 

de estos. Los resultados del estudio indican que los orientadores íuE_ 

ron percibidos significativanre11le corno más ex;iertos cuJndo mostraban -

cierto contacto físico con los clientes que cuando 110 lo lracía1i. Est.c 



estudio tiene serias implicacicncs al proceso de orienticif:. r:ic01¿;! 

ca y se mezcla con la ética en algunos aspectos. 

El. estilo CDJnDscit;vo se ha examinado a~?lia~cnte p1rqu~ es~~ -

aspecto de la personalidad que puede influir en el proceso ~e oricr:•

ción psicológica. Fry y Charran en 1980 examinaron los efoctc.s del e_s_ 

tilo cognoscitivo del orientador y el cliente; aparearon los sujttos 

por estilo cognoscitivo y se les aplicaron pruebas en dos dimensiones 

cognoscitivas, una de ~~las fué pensaniento holístico contn pcnsai.1ic~ 

to seria 1 y la otra depende ne i a contra independencia de ca~1po. Se oE_ 

servó que a mayór semejanza de los estilos cognosc il i vos del orienta

dor y el cliente, se logra o alcanza la maxir.1ización de la compatibi

lidad entre éstos. 

El reporte de Yul-Lee, Hallberg !\Janes (1960) evalúan la preferc~ 

cia del sexo del orientador y el tipo de probler.ia aunque el factor pri!!_ 

cipal fuera la credibilidad percibida del orie~tador con el problema -

del el iente. Se observó preferencia marcada por el sexo del orientador 

y el tipo de problema (los probler.ias que se les prcsentabJn eran voca

cionales y de trato con niños), aunque no existieron difercnciJs signj_ 

ficativas en la credibilidad del orientador sin importancia del sexo y 

del tipo de problema. 

Siegel {1930) hace. un estudio con el pro:iósito de exa"?inar los -

efe e tos de: 
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a). Evidencia objetiva de entreno1'r,iento esµc·:idÍ izado o e:;pericr·: i;i; 

b). Conductas no verbales expertas 

c) Sexo del cliente de su percepción de la credibilid:rl del ori~~t3 

dor. 

De acuerdo a los resultados ot.tenidos parece ser que el orienta

dor que escoge no mostrar títulos, diplomas y en genera.l signos de ex

periencia previos o conductas no verbales expertas, puede estar per- -

diendo efectividad en el trato con sus el ientes independiente del ser.o 

de istos. Sin lbs dos •spectos· antes mencionados el orientador debe 

establecer su credibilidad profesional por medio de otros signos o a~ 

pectas; debido a lo anterior se recomienda que para ahorrar tiempo al 

orientador y dinero al cliente se debe mostrar la evidencia de expe

riencia que se posea. 

Carey en 1977, hizo un estudio para ver la relación entre orien

tador y el cliente de acuerdo a diferentes marcos teóricos, apoyando 

asi la idea de que la relación orientador - cliente variaria de acuer 

do a la orientación psicológica que se escoja; 

a). Punto de vista psicoanalftico: la relación se conceptualiza en 

el proceso de transferencia, la cual permite al cliente, atri

buir al orientador "asuntos no te11ninJdos". El cliente puede 

ver al analista co~o una. figura de.autoridad que castiga, de-



l,Jt', 

manda y controla. Purde ocurrir la contra transferencia y es cua.!'_ 

do el analista desarrolla distorciones con el cliente debido a sus 

propios conflictos; esta debe evitarsr al máximo, ya que detiene 

el proceso de la terapia. Como resultado de la relación terap~u

tica el cliente adquiere "insight" a sus aspectos psicodinámicos 

inconscientes. 

b). Punto de vista existencial - humanista: La relación terapcutica 

es muy importante ~ara este enfoque; el énfasis está en el en

cuentro hombre - hombre. El contenido de las sesiones se basa en 

las experiencias del el tente· y partiendo de este pui1to no es ne

cesario seguir una serie de pasos o técnicas. El orientador in

vita al cliente a desarrollar una conducta auténtica, será capaz 

también de ser transparente cuando sea adecu~do en la relación y 

su sentido de humanidad será un estímulo para el cliente para e_!l 

carar su realidad. El enfoque principal está en centrar todo el 

proceso de orientación en la problemática específica del cliente. 

c). Punto de vis ta centrado en e.l e 1 i ente. Rogers pos tu 1 ó que un -

cambio de personalidad significativo y positivo no ocurre m5s que 

dentro de una inter-relación. Se mencionan 6 condiciones neces2_ 

rias y suficientes para logi·ar un cambio de personalidad: 

- uos personas están en contacto psicológico; 



La pri.mera, c;u& podemos ll~mar el clü:nte, ~e e~· 

cuentra en un estodo de incongruencia que lo 

hace vulrrerablc y ansioso. 

- la segunda persona, el orientador; es congrue!)_ 

te e integrado en la relación. 

- El orientador tiene aceptación incondicional 

del cliente, 

- El orientador tiene un entendimiento empá~ico 

del el iente y trata de transmitirle este sen

timiento; 

La comunicación se logra con la comunicación 

de entendimiento y aceptación incondicional. 

dl; Pun.to de. vista gestáltiCo: Debe ser una relación persona - persona• 

en~r.e el orienta.dor y el cliente. Las .experiencias, información y 

percepciones del orientador dan la base donde el cliente enfrenta 

su persona en el proceso de terapiá. Es importante que el orien-

. tador enfrente sus propias percepciones y experiencias del momen

:to cuando se encuentra con un cliente en el "aqui y el ahora". 
, . . . 

El terapista deb~ buscar dar retroaÚmentación contfoua. 

e). ·Punto.de vista del .análisis transaccional. Esté tipo de análisis 

es una fonua contraactual de terapia. Un contrato aquí implica -

que la persona _cambiará, el .coritrato debe ser específico clarame~ 

te definido y exp11estó brevemente; no se pennite que el cliente 



pongu li:ctas timbi~uas co;no sería 11quiero ser feliz 11
• Si lll cliente 

no tiene por cualq:iier razón clarai;;ente la h1cta a l.a ctwl no quie

re llegar se establece·,; 1,,etas de! corto plazo. El cor.troto irirl ica 

una responsabilidad conjunta, es una relaci6~ de colegas, activa 

donde el el iente co1;oc0 los tfr11dnos d~l análisis transaccional y 

así se habla al misn,o nivel. 

f). Punto de vista de la terapia conductual. Es básico establecer -

una relación persqnal. Antes de que ocurra la intervención tera

péutica, el orientador debe establecer una atmósfera de veracidad 

demostrandó que entiende y acepta al el iente, que es un trabajo -

conjunto y que tiene las armas necesarias para lograr la ayuda d~ 

seada por el cliente. 

g). Punto de vista racior.al emotivo. Una relación personal, calurosa 

y/o profunda no es condición suficiente ni necesaria para el tra

tamiento. Sin embargo se cree que un buen "raport" entre el 

cliente y el orientador es altamente deseable. La transferencia 

se considera un aspecto si yn i f i cante en e 1 proceso. Se enfatiza 

Ja impol"tancia del orientador coma modelo de los clientes, mos

trando sier.1pre tolerancia y aceptación incondicional como ser hum.!!_ 

no. 

h). Punto de vista de la terapia de la realidad. Antes de que se ini-



cie la orientación debe habu ya un irwolücra1ai~11b entre cliu:t¡· 

y orienta.dor. El el ientc necesita saber que el t•rirntado1· se 

preocupa por él y que lo acepta y trata de ayudar en ubicar s~'s -

necesidades en el mundo real. El orientador debe uostrorse afr..:

tuoso y con grandes esperanzas en la capacidad del cliente par& 

desarrollar una identidad. Siempre debe haber un; planeación :·e~ 

lizada por las dos partes, una vez que se han visto cuales son -

los juicios de valor adecuados se implc~entan en la vida diaria -

del cliente logranrlo la responsabilidad de éste sin aceptar excu

sas. 

Stokes, Fuehrer &. Childs, (1980) utilizaron hombres y mujeres y -

les pid5eron que reportaran su deseo de apertura sobre catol'ce temas -

frente a tres personas: un extraño, un conocido o un amigo intimo. 

Los datos muestran una interacción entre el sujeto y la persona objcti_ 

vo, demostrando que los hombres son más capaces de abrirse a los extr!'._ 

ños y conocidos que las mujeres, pero que las mujeres se abren más fá

cilmente que los hombres a los amigos íntimos. Los resultados sugie

ren una tendencia de los hombres a evadir intimidad emocional entre -

ellos. 

Highlen & Johnston (1979) exanrinaron algunas variables siluacion~ 

les relacionadas con la apertura afectiva de un grupo de amigos y el -

nivel de intimidad alcanzado. Se observaron los tonos para expresar -
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afecto asi c1,:i,ci la ar1sic~:a.d y actitude:s hacia la expresiün c:e scntfriit'~ 

tos. La ape1·tura afe~tiva es más fácil de ser expresado por las muje

res que por los ho;.1brcs y Jos suje~os prefiC<r.cn responder a ser los· 

.iuiciadorcs d0 la plática. La r.1ayo1 ansiedad fué al iniciar la expn:.

sión de los sentimientos {ya fueran positivos o negativo~). Al par~cer 

la situació11 específica, es decfr, el contexto facilita o no la apertu

ra afectiva de los sujetos. 

De Forest & Stone en 19d0 investigaron la reciprocidad en un con

texto de orientación psicológica, apareando los sexos y utilizando el 

paradigma de ."juego de roles" (role play). Los pJrticipantes cambiaban 

aperturas propias escritas cvn un orientador· al cual no veían y el cual 

categorizaba los niveles bajo, medio y alto de intimidad, independicnl! 

mente del tema. Los resultados indican un fuerte soporte para el efec

to de reciprocidad e indican que los que están más dispuestos a abrirse 

son los hombres. Cohen (1981) concordó con este autor, ya que en su -

investigación quiso determinar los efectos del sexo del cliente y sexo 

del orientador, así come el rol sexual en la rc1Jción estublecida du

rante la orientación. Se uti 1 ,zaron 35 hombres y 3~ mujeres estudian

tes en entrevistas simuladas de orientación. Los resultados indican 

que los hombres estuvieron mis satisfechos que las mujeres con el pro

ceso de orientación, así como tuvfrron una mayor facilidad eje apertura 

con orientadores mujeres. Las mujeres a 1 parecer obtuvieron resulta

dos contrarios a los de los hombres. 
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Scbel ~ O'Dri~n (1979), hicieron u11 estlijir. con el pr0¡.lsito cic 

investigJr las diferencias en t:x!)ectat iva5 para resullocios e~ positi

vos y en a que 11 as ~ua cuota d} 1 argo p l.~ za en eo. tL:d i a11 tes que no te

nían experiencia er. orirntació~ psicoléi9icd person~l. Se usaron tres 

fornras u orientaciones teóricas: analítica, conductual y g(s!iÍltica. 

Se encontró que los clientes inexpertos no p1·escr.taron diferen

cias significativas en expectativas por resultados positivos a la 

orientación psicológica. 

Corey en su estudio ya reportado con anterioridad de 1979, com

para las expectativas de los el iente.s según diferent¡·s marcos teóri

cos: 

a). Punto de vista psicoanalítica. El cliente debe estar dispuesto 

a un proceso de terapia de largo plazo. Generalmente va a ter!!_ 

pia varias veces a la semana por un periodo de tres a cinco aoos. 

El cliente se compromete a pagar su cuota, llegar a tiempo a las 

sesiones y hacer todo lo que est~ de su parte. 'No debe cambiar 

su estilo de vida durante el periodo de análisis. 

b). Punto de vista Existencial - humanista. Los clientes son capact• 

de vivir subjetivamente sus percepciones de su mulido. Están actj_ 

vos en el proceso terapéutico, así ver.in cuáles son realmente sus 



miedos, c_ulpas y ansiedades, por esto sus experien:i~s p~·dríen s¡,r 

de miedo, felicidad, exitnci6n entre &llas. 

e). Punto de vista ce11trddo en el clirnte. La percerción y actitwj -

del cliente hacia la terapia es lo que determinada el cambio te

rapéutico. Si el orientador crea un clima de exploración de uno 

mismo, entonces el clientE tiene la oportunidad de explorar su; -

sentimientos, muchos de los cuales püeden ser negados por su seg.!'_ 

ridad fuera de la. terapia. El cliente acudiría a la orient~ciór1 

porque nota incongruencia entre su percepción de si mismo y la -

realidad, esto es .• estará c"onsciente 'de que hay un problema y que 

quiere cambiar. 

d). Punto de vista Gestáltico. Los clientes en. la experiencia tera

péutica deciden por ellos mismos que es lo que qtderen y cómo lo 

quieren. Los clientes deben ser confrontados con qué tanto cam~ici 

quiere, y esta es una responsabilidad primordial en la ter.apia. 

e). Punto de vista del análisis· transaccional. Un p1·errequisito b.h.i_ 

copara ser un cliente del análisis transaccional, es la capaci

dad de entender y aceptar el ·contrato terapéutjco. El cliente • 

sabe que el orientador no se puede inmiscuir en áreas que no le 

han sido permitidas, y que cuando llegue a los objetivos deseados 

la relación se termina, y solo empieza cuando él lo desea. El -

cliente debe querer ser activo en el proceso. 
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del tier.;po el el iente aso;::ia un rol p~>ivo éste J~bc tenc1· inform2_ 

ción sobre l;.' técnicas. t~nip?uticas c¡11e se estdn c:;;pleJndo. El 

cliente es el foco de atención del¡¡ t~rapia y s·e l(! va cxplica_ll 

do paso a pase todo 1 o qu~ se va lwcicndo. El c 1 ierite toma par-

te activa en la dct~rmii1Jcién de met~s, debe tener lct motivación 

para cambiar y debe estar dispuesto a cooperar en las actividades 

terapéuticas. E<; un procedimiento de ensayo y error. 

g). Punto de vista racional - ·emotivo. El rol del cliente es como el 

de un estud-iante, la orientación es vista como un proceso reeduc!!_ 

tivo donde aprende a como aplicar el pensamiento lógico a la solu 

ción de_ problemas. El proceso terapéutico se enfoca en la e:xpe

riencia presente del cliente y enfoca su habilidad para cambiar 

patrones de pensamiento y emoción que ha adquirido con anteriorj_ 

dad. 

h). Punto de vista de la tercpia de la realidad. Los clientes para 

ésta son aquellos descritos como el responsable. Aún cuando su 

conducta es inadecuada, no realista e irresponsable trata de cu

brir sus necesidades bSsicas de ser amado y amar y de sentirse -

Gtil. Su c6nducta es un intento de ganar un sentido de identidad, 

aún cuando ésta pueda ser errónea. Este enfoque es para aquellos 

que no han aprendido o han perdido la habilidad de vivir vidas 

responsables. 
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Junes & Sniitil (19d3) hicieron ur.a investigaciér. conde a los estu

diantes en busca de oricnt<•ción psicclógica se les preguntó ;,ntes de -

entrar a orientación, q'.•e indicarao el número ci~ sesiones q:;e ellos E.'.":_ 

timaban y esperaban que durara el proceso de orient&ción psicológica 

para resolve,. sus problc.nas. Después de la sesión inicial los orient~ 

dor(?s que veían a los clientes fueron requeridos para que estimaran el 

tiempo c3lculado de duración de Ja orientación. El resultado de Este 

estudio encontró que existen grandes discrepancias entre las expectat.!_ 

vas de los clientes y orientadores. Sin excepción los clientes que e!l 

traban a oriéntación estimaron un número menor de sesiones nece~arias. 

Del material expuesto con anterioridad se desprendE~ ciertas con

clusiones acerca de la dinámica entre el orientador y el cliente. A Pt 

sar de que son varios los estudios que buscan definir la iriportancia 

del sexo en esta relación, ~o parece haber algún resultado definitivo, 

por Jo que se establece ~J hecho de que parece ser una variable de in

fluencia que dependerá de cada caso especifico. En cuanto al ~ipo de 

lenguaje por parte del orientador parece ser que las preguntas por Pª!. 

te de éste mejoran el desarrollo de la relación considerablemente, así 

como también lo hace el que ambos, orientador y cliente, tengan estilos 

cognoscitivos semejantes. 

Parece ser que la evidencia de experiencia por parte del orier1tJ

dor favorece· la apertura de los clien·tes quienes esperan el trato de -
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sus pr0L>le"1as dec1tro d.;l 1\11·'.~J normal. El contatt0 físico es ta::1bién 

a.pare:ite1,1~nte <1c!ec11ado en esta dir.5mica, sin cr.1b~rgo d~ben tener sicr.1-

pre pre;ente la ética profc~ional. 

En cuu.to a 1 t fompo de dura e Ión del tratamiento parece hab;;r una 

concordancia tanto de parte del orientador como del cliente en cuanto 

a que sea de corto plazo, lo cual unido a lo expuesto por las difere.'l. 

tes orientaciones teóricas, parece llevar a tres estilos de 9ricnta

ción: conductual, racional .emotiva y existencial - hua1anista. 
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Cualquier centro que fu11cione con aportacio:·1es ccor.ór.icas y esté 

organizado en jerarquías, requiere de un <iepartar.:ento admini~trativo 

el cual regule las actividades del centro, lo que justifica la exis

tencia y necesidad de esta área en un centro de orientación ps.icoló

gica, aquí se considerararán aspectos tales como una adecuada descriE_ 

· ción de ·puestos, 
0

la contratación del personal necesario, el diseño -

de operaciones, la ubicación física del centro y la descripción y es

. tructuración de los servicios que se prestan. 

Descripción de Puestos 

Las funciones del personal del centro de orientación psicológica 

deben estar delimitadas en un organigrama que se acompaña de un~ ade

cuada descripción de puestos. (Apendice 2). De acuerdo a Reyes Ponce 

(1966), este proceso incluye varios pasos a· considerar: 

a). ·Descripción del puesto; 

b). Alcances del puesto: 

c). Requerimientos de conocimientos y habilidades 

d). Otros aspectos sujetos a las características del centro. 
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RJ?les ¿ Do~ning (l~~l), co~~uerd~n con el Eulor anterior y en~dcn 

que a esta"descripción s~ le debe ~nir una dcsLrip:ión fun~ional del -

puesto antes d~ hacer el reclutar~itnt(J, así co·.:o un deli!llad~ an51 is is 

de las características. ;:>rcfesionalcs que requi2re el pu2slc. 

La experiencia indicu que la efectividad e imágen de una organizE_ 

ción dc,pende de los miembros que la componen, es .por esto que se cons.! 

dera importante que un Centro de Orientación Psicológica, donue la 

principal preocupación es ayudar al hombre, el personal sea seleccion.e_ 

do adecuadar.1ente para cu111plir con los objetivos planteados. 

Simono y IJachowiack (1980), hicieron un estudio con el fin de re

portar los resultados obtenidos de una inv~stigación hecha con los df

rectores de 74 Centros de·Orientación Psicológica a los cuales se les 

hicieron preguntas de reconocimiento que recogen información de la co!!! 

posición del centro y su personal, sus razones para escoger o abando

nar la carrera en un centro de estos y las alternatlvas de carreras a 

escoger. Los resultados sugieren que los Centros de Orientación Psic~ 

lógica e~tán generalmente compuestos por psicólogos jóvenes que son -

atraldos a esas posiciones por la oportunidad de orientar, aconsejar, 

por la flexibilidad de actividades y oporluhidad de desempefiarse en un 



puesto aradémico. La principal ra~ón para <>h,,rdonor e:l pt:0sto, es dc

ci~, las alternativas que les surgen para ESCOJU son: posición de tic!'.! 

po completo acadér.1ica1"rntc, y· pr.ícticd privadó p~ra cc1~lr0s r.i5s grar;d0s 

o más pequeños respectivar.:ente. Los avances económicos ~e los centros 

se deben to,•;r en cuenta dentro de los aspect'JS administrativos. tn -

este estudio se dice que el 50i de los centros tienen posiciones ad~i

nistrativas además del director, pero sólo ~l 60~ de €stos cuentan con 

beneficios financieros adicionales. 

Garn.iz, Gelwick, Lamb y colaboradores en J9a3, presentaron algunas 

consideraciones acerca del personal de servicies de orientación psicol§. 

· gic.a; los aspectos que exponen se encuentran organizad0s dentro de las 

siguientes categorías o subdivisiones: 

a). Personal profesfonal 

b). Status del staff profesional 

c). Cualificación y competencia del director 

d): Responsabi 1 id ad 

e). Cualificación y competencia del personal profesional 

f). . Tareas 

g). . Personal de apoyo 

h). Tamaño del persona 1 

i). Compensación. 
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a). Personal rr(lfesi~~al: La funci0n r:c·l oricntaC:ür es realizuda por 

profesinnale> de disci¡·linas co·;o psicología <::ducativa, psicolo

gia clinl:a, orient•(idn rsico!6gica, servicios personales de -

orientación, pslquialría y tr,1~ajo soci¡;l, con apropiado entren~ 

miento y exp~rienct;. NEnciona que los servicios que proveen -

1 o; mismos e; turl i a 11 i•: s oc ben SEr supcrvi sados adccuadamcn te por 

miembros profesiori.1les del centro de orientación, estos a su vez 

deben tener asistencia en el uso adecuado de sustancias farn~co

lógicas y ta~:bién aprovecha1·se de servicios de especial is tas pa

ra asistencia en manejo de e.asas, desarrollo de prograr.1as y eva

luación. 

b). Status del Staff Profesional: Menciona únicamente que los miem

bros del personal profesionales con grado académico, o su equiv~ 

lente deben tener todas las responsabilidades, privilegios y de

rechos de' cualquier facultad. 

e). Cualificación y Co111petencia del Director: Este debe tener doct!>_ 

rado en orientación psicológica, psicología educativa o clínica. 

Menciona que debe presentarse evidencia de orientación supervis~ 

da y experiencia en terapia con estudiantes universitarios¡ tam

bién que es deseable que el director tenga por lo menos tres aílos 

de experierociil como miembro del personal universitario o admini s

trodor en un3 univcrsidüd o centro de servicios de orfontaéión 

psicológica. 



d). Responsabilidad del Director: Esto se rdier~ a sus ca~,¡.c.~. ¡11·ir.cj_ 

pales dé acción, los cuales serían: 

- Administración total y coo1·dincción d~l 

centro y actividld?s relacionadas con 13 

orientaci6n. Desarrolla e implc~cntd 

las políticas y filosofías de la orient!I_ 

ción. 

- Coordinación, selección, entrenamiento, 

supe
0

rvisión y evaluación del personal 

profesional y )lliembros del centro. 

- Preparación y administración del presu

puesto y elaboración de reportes ar.uales. 

Proveer a los estudianies información 

sobre los servicios que presta el centro. 

e). Cualificación y Competencia del Pt!rsonal Profesional: El requer.!_ 

miento mínimo para un miembro del personal profesion1l es de mes 

tria en un área relevante a la orientación psicológica, también de 

be presentar experiencia supervisada en orienta~ión, cursos a?ro

piados y entrenamiento en evaluación psicológica, tu;rias dC> pu· 

sonalidad, psicopatología, desarrollo hur.iano, y twl"Í.<s del ~¡Té;~ 

dizaje; conocimiento del desarrollo de progrJmss, as~~orla - alca~ 

ce, y teorías del desarrollo de adolescentes y aoullos; fin,,li;;é'"t;.· 
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personJlcs efectivas y prccur;::· ln commiración con ll!lil :implia g~ 

universidad. 

f). ,Tareas del Personal rrcfesional: Para esto sc propone tres áreas 

básicair.entc: 

1.- Orientación psicológica y otros servicios profesionales, como 

serian supervisión, administración y ev6luación. 

2.- Funciones aparte de la orientación asignadas de acuerdo a los 

inter;~ses del person<:l, políticas del centro y necesidades ei 

pecíficas. Como serían cursos de capacitación y entrenamiento 

supervisado entre otras cosas. 

3.- Especialistas; asesores empleados en programas específicos 

para realizar actividades que requieran de cierto nivel de 

preparación, ent~enamiento y capacidad. 

g). Personal de Apoyo: El orientador no puede traaajar solo, por lo 

que necesita de person·ll como e;npleados técnicos que deben estar 

entrenados para ayudar en algunas ocasiones, empleados que tratan 

directamente con los estudiantes y que son la primera impresión 

que estos reciben del centro. 
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h). C3ntidad do Personal: Es un f¿ct0r criticc on detc-~in~r las h~~i 

1 ida des neGesarias paro a 1ca1:2ar le~ obj~t i rn~. Sc• re:c:.:1fonda <;ci~ 

la proporción entre pc:·sor.al profc;fonal y G~ apúJ'O c;"bo ~staülc

ccrse y revisarse ccntínu.imentc dcp~r.diendo ce les c:~,::andas, y n!:_ 

cesidades de la ccmunidild univcr~it·1ria. El person:>l técnico y 

.de apoyo dcb¡, ser adecuado para <so.1r.iir respor,sabil id"d~s secreta

ría les y ·de recepción nE:ccsari3s ¡:ara el funciona".i~nto efectivo 

de un centro. Debe haber como mínimo un mic;r,bro dE: apoyo de tiee, 

po completo para cubrir de planta las necesiiJadcs de ~~cr·etariaco 

y recepción. 

i). Compfmsación: Lo referente a los salarios que debe estar establ,t 

cido en relación a las tareas a desempeñar, y de acuerdo con otros 

parámetros o criterios específicos de caoa institución. 

Maples y Oowning (19:Ú), mencionan en su artículo una solución P!! 

ra el acercamiento sistem5tico para la búsqueda y selección de orient~ 

dores. Los pasos del procedimiento y criterio para el recluta .• 1iento y 

selección de orientadores son: 

a). Aprobación por parle de los superiores. 

b). Selección de los mie:;1bros, que a su vez selcccionar.:in al personol 

en base a: 
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- Conocer el criterio de lo instiluci6r 

- Conocer la$ necesidades del puesto. 

- lnvolucración previa en los prog1·ar,1as del centro. 

- Conocimiento de las limitaciones . 

. e). Determinar los objetivos: 

- lQu& queremos que la persona haga? 

- lCuál debe ser su experiencia? 

- lCúmpl~ con los requisitos? 

- lTiene desfros de aprender? 

- Habilidades de comunicación, técnicas, 

resolución de problemas, es decir, .que 

sepa sobre su área. 

- Características importantes del candidato. 

- Currículum. 

d). Reclutamiento: 



e}. Selección: 

Co:i;o conseguir a la persor,J 

- Co~o contactarla 

- Quien la contratilrá 

- Definición de las caractef•sticas conductuales 

deseadas: 

mental, física, profesional, persondl y 

socialmente 

determinar las preguntas apropiadas µara 

los finalistas 

resultados de la entrévista 

- Examinar los datos relevantes 

verificar los datos hasta lo posible 

presentar los candidatos 

hacer cita con el candidato 

En el apéndice dos se presenta un esquema de la información 

ant.es mencionada. 

Diseño de Operaciones 

Un centro de orientación psicológica debe contar con un presupueJ._ 
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to para e 1 des<1rro11 o de sus ac ti vi ca des, con e 1 objeto de dese1:1pcii~r 

adecuada~cnle sus funciones. Estu objetivo se puede alcanzar mediante 

actividades inherentes al centro, que le prop01-done un.; r~ruun<:raci&n 

económica, o bien, m::;dian~e una cuota adicional a los estudiantes o -

por medio de un presupuesto fijo que deterr.iin<:rá el dep<>rtJr.ienlo ad'i1j_ 

nistratlvo de cada universidad. 

Es importante considerar la. local1zación física que ocupa el ce!!_ 

tro en una univ'ersidad, factores· como la lejanía o cer¿anía del cen

tro de los lugares o edifici.os más concurridos de la universidad y el 

aspecto· f\sico del centro afectarán el uso o desuso de los serviciGs 

que se prestan. 

Oetting, Ivey y Weigcl (1981) mencionan de que una consideración 

primordial de los estudios informales ha sido que la distribución de 

las facultades dentro del campus universitario tienen mucho que ver 

con la clientela que asiste al centro. Por lo tanto, todos los es

fuerzos deben tratar de locali.zar el centro en un lugar accesible a 

todos los estudiantes. Muchos directores de centros concuerdan en que 

asociar las oficinas administrativas con las del centro no es ideal ya 

que los alumnos titubean y piensan que podr(an tener problemas disci

plinarios o académicos, 



La· ubicación de un c.lificio de <il•y1na facul c
0

2d es r:1rno:; proble~.á

tico aunque puede existir exceso de circulación y ruido y ruede crear 

confusión. Los directores d~ los centrns taml:i01i hJn e>:pres~do cier

tas reservas ac¡,rca de la cercanfo dd centro con departamrntos psic.2_ 

16gicos o educacionales. Esa ubicaciór, podría increr.«entar la co;mmi

cación e identificit.rla a lo:, miembros del centro con la facult~d y p~

rece ser que la asociación con la facultad de psicología puede crear 

una imílgen que aleja a los alumnos o busquen ayuda en problemas de tj_ 

po más profundo o grave. 

En la referencia antes mencionada se habla t¡¡mbién de la importa~ 

cia del planteamiento de los espacios, mencionan qile la oficinil de 

orientación ·psicológica debe tener en cuenta cuatro aspectos importan

tes: privacía, tamaño, aislamiento y ventilación. En cuanto a la pri

Nacía es esencial que la oficina donde se da la orientación, dé al 

cliente un sentimiento claro de que lo suyo es completamente respetado. 

Los directivos del centro deben tener oficinas privadas, se les.debe -

poder llamar para servicios de emergencia, consultar a padres y ayudar 

·a orientadores con problemas específicos. En cuanto al tar.1año, se ve 

que·este requisito pa.sa a un segundo plano cuando es alegre, luminosa 

y confortable, aunque'se toma como requisito minir.10 cie tar.1afia el que 

sean de siete por ocho pies; este espacio no es grande pero es suficien 

te para la cabida de un escritorio, librero, n1csa pequeña, y tres si

llas confortables. Si el cuarto no. tiene ventanas debe ser más grande. 
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En cuan to al a is l cnii e11 to de sc1n idos se v~ que es 1•no de los mayoi·es pr.Q_ 

blemas de las facilidudes de los servicios de orientar.ión. Ocb,,n util.i. 

zarse nwteriales tales como cortinu~ y alfombras que sen aislant(S de -

sonido5" En cuanto a la ventilación se ha visto que e; un factor irr.po.!:, 

tante particularmente con estudiontes ansiorns. 

Otro aspecto importante es el salón para orientación en grupos: y 

éste dependerá principalmente de las f1mcioncs que deba cumplir; en tp. 

· dos los centros aún en ·los más p~queños es recomendJ ble que se tenga -

ventilación, IT!esa granrle, varias ·sillas, y un closet co~ todo el mate

rial posible a utilizarse. 

Dependiendo de los programas del centro se debe planear un Jugar 

para aplicación y evaluación de pruebas individuales y grupales, seer~ 

tarias, sala d,e espera, una biblioteca pequeña, un almacén y baño; to-. 

do Jo anterior debe ser de acuerdo a las necesidades y posibilidades -

del centro en cuestión. 

Servicios gue se Pre_stan 

la orientación psicológica es responsable de proveer servicios -

clínico - educativos a clientes que se encuentran en dificultades den

tro del medio ambiente universitario o bien con dificultacies personales 
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que hilcen que su e;.;p¿f"icncia univcr5itaria sea ten>a. Gorni, Gelwid, 

LaMb y otros en 1933, hablan de las furciones y roles de lo~ servicio~ 

de e>ri~ntación ~';iculógica; dicen que la~ respr.r.sa!.>il idades p1·ofcsion2_ 

les de los servicios de orientación incluy~n: 

- Proveer la más alta calidad de orientación 

grupal e individual y servicios de terapia 

a estudiantes que tienen dificultades psico 

lógicas o conductuales. 

- Proveer programas enfocados al desarrollo de 

necesidades de Jos estudiantes para maximizar 

su potencial beneficiándose del medio ambie!)_ 

te académico. 

- Proveer servicios de asesoría a la comunidad 

univers.itaria en áreas emocionales, fisicas 

e intelectuales. 

- Proveer actividades de evaluación e investig!!_ 

ción para determinar la eficacia d~ 1os servi 

cios ofrecidos. 

También hablar de Jos servicios como subdividiáos en tres catego

rías, éstas son: servicios de desarrollo, prevención y remedio; servi

cios de·asesoría y una tercera que serla la investigación 
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a). Servicio; ue .:icsJri'üllo, p1'L~1·.<.Kió11 y rt:acui6. Ll rol en este se!:_ 

tidt' es ayud~r a lr.s esludi:>n~c; e11 gen21·al a maximizar su pole11-

cialicic;tl de crecimiento 'y obtener mayor beneficio de sus experie!~ 

cias a.:ilr~fo;icas. bs servic iOS de orie111.,1ción pl'OP.hlCVell este Cr~

cimicnlO ror medio de experie~cias y metas positivas y realistas, 

una adecuada elección de ocuµaciones, la habilidad de relaciopar

se s ignifi cat i va:"enle con 1 os otros y e 1 encontrar una forma de -

~ida adecuada y satisfactoria. Se debe identificar las babilida

dcs que necesitan los individuos o aquellas que necesitará en un 

futuro y proveer los medios para su adquisición. Finalmente debe 

. ayudar a los estudiantes a sobreponer problemas específicos pers~ 

nales y educacionoles para reri;cdiar deficiencias en habilidades -

acadf.r.licas. Para lograr la efectividad de estos tres servicios -

prop0ne actividades espcc,ficas: 

- Orientación individual y psicoterapia, en áreas 

de problemas educacionales, vocacionales, mari

tales, familiares y sociales. 

- Orientación grupal y terapia para ayudar a los 

clientes a establecer relaciones personales S!!, 

tisfactorias y ser más efecl ivo en áreas como 

relaciones interpersonales, habilidades de co

municación, tenia de qecisioncs y el estableci

miento de valores personales. 



- Aclministraci.Sn y uso éc prueba$ ¡1sicolégio: 

para qve el cliente 5E entiend¡¡ y putda to":·:r' 

decisiones. 

Servicios específicos a minorías étnic3s y 

cv ltura] c,s. 
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b). Servicios de asesoría, se refiere a una relación voluntaria entre· 

un profesional y un individuo, grupo o campus en el cual· el ase

sor provee ayuda al consultante o cliente a definir y reso1vcr un 

problema específico o potencial con un cliente o un sister.1a. 

e)°. Investigación; por medio de esto se b~sca ver la efccthida<.I d~i 

centro en cuestión, la mayor responsabilidad consiste en el r.:ant~ 

nimiento ético de estas prácticas, esto abarca tres aspectos: 

- Revisión periódica de los servicios de orienta 

ción psicológica . 

. - Los servicios de orientación psicológica deben 

contribuir con estudios sobre las caracteristj_ 

cas de los problemas y el progreso de ellos a 

través de la investigación - orientación. 

- Contribuir en alguna área de la psicología par 

medio de l~ investig~dón. 
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Una· vez revlscfos los aspectos· te6,-icos y realizadas las invcstig~ 

cienes que se han hecho al respecto de los diferentes aspect1Js que con

fonnnn un Centro de Orientación Psicológica, se expone una investiga- -

ción de dife1·entes centros de este tipo, para asi poder establecer una 

co:nparación y dar una conclusión de la relación existente entr<) lo te~ 

rico y lo practico. 



Jlé.. 

Muchas universidades han establecido en su plantel un c~ntro ele -

orientación psicológica con la finalidad de prc:star servicios a los e~ 

tudiantes. Por es ta razón, se consideró importante establecer co;::uni

cación personal con Universidades M~xicanas que tuvieran este servicio, 

así como con Universidades de los Estados Unidcs, la, cuales fueron 

elegidas al azar, con el fin de recabar información sobre el funciona

miento de dicho's centr.os. 

Universidad Iberoamericana, México, O. F. El Centro de Orienta-

ción Psicológica de esta Universidad surgió dadas las necesidades de la 

comunidad universitaria, detectadas tanto por la directiva de la insti-

. tución como por el departamento de psicología. El fin del centro es -

orientar a la comunidad respecta· a problemas de índole situacio11al que 

les impiden tener un funcionamiento óptimo en diferentes áreas. Esta 

se lleva a cabo por media de cinco progr~mus los cuales a su vez con

tienen diferentes servicios, estos son: 

- Programa referido al personal universitaria y a la 

cr.imunid~d cxti:r1;d del plantel. 



- Prog;\;•:n de atención e. alumnos donde se incluyen 

prin:iplment2 Jspectos de h5hitos de ~studio, 

oric1.t;;ciún voc¿;cional (independiente cie lcJs ser. 

vici_os vocacionalns r•ura la admisión a la univcr_ 

sidad), orientación laboral o hacia el trabajo -

extra - escolar y desarrollo personal entre otras 

cosas. 

- Programa referido hacia adolescentes, el cual es 

en su mayoría diri:;¡ido a la comunidad exte,..na -

que requiere de estos servicios, se ~frece orie~ 

tación vocacional, solución a problemas de tipo 

conductual, búsq!lcda de ióen~idad ocupacio~a 1 y 

.talleres para elevación de autoestima. 

- Programa referido a adulto> y ·familias: los se_i: 

vicios en este programa varían de acuerdo a las 

necesidades presentadas. 

- Programa referido a niños con problemas de apre~ 

dizaje, el cu~l varia dado la falta constante de 

personal capacitado. 

l u. 

Todos estos programas se hacen por medici de orientación grupal e 

individual, talleres grupales y teráµia de aprendizaje dependiendo del 

caso. 
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Es·tc cc11tro CU•;11ta cr_;,, perso:·.'3] relacior<:c'" 
0

direct·'.:~rite con lo -

psicología, so11: 11 psüól~gos re~ibidos y r.on po~grado, 2 pe•jagogos, 

l psiquiatra, l psico~1·:t1·.:: y. l ¡;a~ent0 ue psicología, 1<: orien~11eil5n 

teórica de estos Vilrfo er.tre ps·icc1anülistas, bicenergéficc.s, conduc-

tualcs y co~noscitivis',1.s. El org~nigran1a ~cneral de·1 centro es el 

siguiente: 

Dirección de Centros 

Directores Centro 
de Orientación 

Psi_colégic:a 

2 3 4 5 

E1 personal no es exclusivo de cada prograr.1il, sino c¡ue participan 

en varios según la especialidad. 

La confidencialiciad se consideril básica, se fijan cuotas dependie.':!. 

do de las caracteristicas del solicitante. 

El edificio o ubicación física del centro se encu<:ntra junto con 

los dem&s centros de servicios qJe ~frece la universid~d. 



- Dentro d·:.: este ~¡.Jrtñdo de i·:l!x ico, ca.b·~ 1.1zncionJr que C'Xisten 

otros Ctnlros d~ J,·ientación Psicol6gica, ~ero por causas que 

110 SP cc.r.0ct:n 1 no se pen1dtiC liace1· un¿¡ inv,.~sl:.igaciün de su -

func i on'1'·'i en to. 

Co )1~~ of lli 11 iam é~J:~.Y.!2:.9.f_nJ..a_. - Los administradores de es te 

colegio, reportan tener un Centro de Servicios Psicológicos (C.S.P.) -

que ofrer.e asistencia profesional a aquellos estudiantes con problemas 

psicológicos, problemas de relaciones sociales y de entendimiento de -

~no mismo y de los demás. Estos servicios se ofrecen a los estudiantes 

a través de psicoterapia individual, psicoterapia grupal, pruebas de -

personalidad y de rendimirnto. Loz servicios se ofrecen a los estudia~ 

tes sin costo alguno. El personal del centro incluye tanto a hombres 

como a mujeres de medio tiempo o de tiempo completo, los cuales son ps.i_ 

cólogos clínicos. Todos están entrenados y tienen gran experiencia en 

trabajar con los problemas de los estudiantes. Los miembros del pers~ 

nal, trabajan con los clientes, ya sea individual, grupal, de pareja o 

familiarmente, dependic-ndo de las necesidades de cada caso. 

Afirman que la terapia es más efectiva cuando el cliente puede -

dirigirse honesta y direclar.1ente con el psicólogo y tiene co11fianza en· 

la natur¡¡leza confidencial de la relación. Para asegurar esto, no se 
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da nin3ur.a inforn.~ción al c~:ter·ior sobre el contacto del inciividJo CGn 

el ccr:tro, sólo s0 her-5 con el consentimiento escrito del client<:. De 

ninguna forma les rc;ultad,•s de la orie:nlaciór, o psicoterapia foro.:ar; -

.parte de sus calific1cioncs escolares y nunca se mand~n reportes a los 

parientes, aulorid:ci0s de la ~niversidad o posibles ~alrones de empre

sas que lo solicite a menos que el cliente lo pida. 

Los individuos deben de sentirse libres de consultar el centro al 

requerir· ayuda profesjonal paro orientarlos en sus problemas específi

cos, o problemas relacionados con sus actividades ó cursos, ya sea co

mo maestros, cómo estudiantes. 

El C.S.P. no es sólo para personas .con problemas o dificultad de 

ajustes con la vida universitaria. Todos los e~tudiantes, incluyendo 

aquellos con alto rendimiento aca.démico, encuentran frecuentemente be

neficios en i1 uso cie la orientación, como medio de incrementar y max,i 

rnizar sus potencialidades. 

Hay servicios que el centro no ofrece como son: 

Problemas médicos o prescripción de drogas. 

- Aprobación de horarios de clases o ayuda en la selección c!e 

cursos y m~terias, estos servicios los brinda la consultoría 

de la facultad.· 
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- .BclsJ ae·trcbujo, tra')ljos ·J~ ~;dio tiempo o en el vcr,rno. 

- Progra~:.s <le ren:ediuc ión o ccnccción en lectura, nmtcmá-

ticas, r~r!acciúu, ingl~s. 

So1.1thern _ _!]l_imis Uni.Y_I:'!'~ at Car_bomlal~.- El Centro de Orien

tación Psicológicil en esta universidad h~ existido desóe hace :JO aiios; 

Su función es ayudar a los i,studiantes a sacar mayor provechó de sus 

estudios por medio del conocimiento y resolución de sus problemas per

sonales. Esto se hace a través de orientación grupal e individual, 

así·como de "programas de alcance" o talleres. Este centro cuenta con 

profesionales en psícolo9ia y orientadores entrenados para oy11d¡¡r a 

los estudiantes a descubrfr formas de solucionar SijS prolilemas. Los -

serviéios son confidenciales y protegen la privacía del cliente. Este 

'ser1•icio está .abierto para los cstudiantes,'personal de la facultad, -

sus familias y sus esposas. 

Los servicios que se ofrecen sor.: 

a). Orientación psicológica, ya sea individual, de pareja, fami

liar y de grupos, es totalmente confidencial. Puede involu

crar una solución a corto plazo o una terapia más intensiva 

y larga. Define11 la orientación psicológica "como el proce

so d~ aprendiZaje donde el· orientador pu~de identificar las 

elecciones µosibles y mejorar su toma d~ decisiones". 



b), Pro~ra:nas de ~<esarrollo, for, una sEri~ cíe lallErc:;, grupos, 

scr.iir.arios diséñado~ coc,10 pro;¡réinas p1·ner.tivos de salud -

me1..tal para incrc;::entar hnbilidad~s, dar apoyo y solución 

de pro~lemas asad'miccs. 

Univet.~_.!.!i__of Okl_¡i_ho"'ª·- El Ct'ntro de Orientación Psicológico. ce 

esta ·univers iuad, presta se1·vicios a Jos estudiantes, miembros de la -

facultad y personal de Ja universidad. Los servicios dispoll"ibles son: 

a). Orientaci¿n individual y grupal acerca de: ansiedad, toma de 

decisiones, depresión, soledad, identidad sexual, relaciones 

interpersonales, decisión de carrera, problemas académicos, 

plan de vida, abuso/dependencia de químicos y problemas de 

·ajuste. 

b). Entrenamiento de habilidades y talleres de crecimiento perso

nal como son: comunicación de Ja pareja, ansiedad a pruebas, 

manejo personal, comunicación personal, transición, y grupos 

. de apoyo. 

El cent1·0 también ofrece orientación para ayudar a las personas a 

escoger una carrera y las materias a cursar. Da también orientación a 

la comunidad universitaria servicios para mejorar las relaciones labo

ra les, medio ambiente de trabajo, creación de grupos de trabajo. Se -
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arreglun scvil!arios. cri:~·tntros pe:n1 111Pjo1.--r oE:p3rta .. ;.:ntns, oficin,ls y 

~t·upos e:: la fiJcu1 i:· 1.:, rers0na l y es tudia,,~~-s ;;n lircus cc1;10 cori~~mira~ ~ 

ción, ir.ie11tifi..:ai:ié·: de, ~rCJS prct.l~i~d y cicsa:Tol1u de cari·0r.:t. 

Bra,J_l~y_.!l_niv_::.!:_i·l\~:., __ Ll.12.!:·_~i_:o.- La 01·irntaci6ri p;ic0lógica rn 8S- · 

ta u~ivcrshiad, los orientadore'. profesionales y pe1·so11c1l d~ apoyo, 

ayudan a los estudian:.~s que tier.~11 preocupociones p~rson.iles, i11ter

personale:;, vocacionales o de estudio. Los estudiantes aprenden a ser 

más asertivos, mejores en toma de decision~~ .. mH relajados en ex~men¿s 

y otras habilidades personales y oe aprendizaje. Las visitas son con

fidenciales y los servicios son gratis. Las ~reas en las que se divi

den los servicios son: 

l. lntelectual/Académico.- Se tratan aspectos con;o: manejo de 

tiempo, ansiedad ante las pruebas, desarrollo de habilida

des de concentración, aprendizaje, reducción de ansiedad 

al hablar en público. 

11. Valores/Creencias.- Solución de problemas, clarificación y 

resolución de problemas internos, desarrollo de una filoso

. fía de vido. 

111. Vocacional/Planeación de Carrera.- Intereses ocupacionales, 

persona 1 es, habilidad es "y caree terí s ti ca s pe ,·so na les, sel ec 

ción de rL'Cursos, dcsanollo de n;etas a corto y largo plazo. 
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IV .. lnterp~~sonal/Sn~ial.- lnicia~is~. ~enl~hinient~. de>arrolln 

y ter.Jinación de amistades, asertivic~d, deserr~llc• de ha~ili 

dadc.-s de llder, re~olución <le problu.i:¡s, sexualid:1J hu.11ar1a. 

V. Personal.- Elaliordción cie confianza y auto - i:.E;~n positiv;, 

manejo cie senLi"dentos y pensómientc>, moti\•acién y tG.11a de: -

dccisio~es; uso y abuso de drogas. 

VI. Físicos.- Proble.~:as que interfieren con el buen r.1antenimient0 

de la salud, manejo de peso. 

University of Southern _Missi2_!?.if~PJ .. - El 'laboratorio de orient<'ción 

psicológica es un centro de entrenamiento que provee ol"ier.tación y se1·

vicios psicológicos al público. Los servicios disponibles son: orient~ 

ción individual, orientación familiar y marital, grupal, asesoría a ni

ños. Los principales asuntos que se tratan son: 

- Dificultades personales como depresión, ansiedad, inhabilidad 

en toma _de decisiones. 

-·Falta de habilidades como asertividad y comunicílción inlerp~r_ 

sonal. 

- Exploración de carrera y orientación vocacional. 

- Problemas de ajuste familiar y ma~ital. 



- Entren;w1iento de habilidades· a padres. 

Abuso de sustancias: alcohol, drogas, comida, cigarro. 

- Salud: manejo de stress, entrenamiento de biofcedback, 

control do hábitos, quejas y adherencias a trat~mien

tos médicos. 

Educación comunitaria: asesoría y talleres para profe

sionales, internos, para la prevención e intervención. 

- Manejo psicoeducacional: tal como habilidades para es

tudiar, ansiedad a pruebas, manejo de conducta en cla-

ses. 

127. 

Los orientadores del laboratorio de orientación psicológica, son 

miembros de la facultad y estudiantes graduados en el departamento de 

orientación psicológica u eduación de orientadores. 

University of California, Berkeley.- El centro de orientación -

ps.icológica provee tres programils principales al servicio de los estu

diantes: orientación individual, orientación grupal y programas de al-

Realizaron un estudio sobre la utilización del centro por los es

tudiantes en 1978 e indicaron que el 24% había utílizaúo el centro. 

los resultados sobre .la efectividad de los estudiantes que habían reci 



bido oricntacián, en ccmparación con los r1uc no lo habían rcci~ido fue 

ron reportados por Frank ¡, Kirk (1975). Los pri"•eros se.graduaron con 

un promedio más alto (a partir del prC;1r,edio al inicio) que los seyun

dos. Estas difercndas no pudieron se1· explicadas en términos de liabi 

lidades iniciales acadé"1icas, tipos de intereses o variables de algún 

tipo. El hecho de haber recibido orientación fue la única variable -

asociada con esta diferencia. 

University of California, Davis.- El centro ele orientación psicQ_ 

lógica ofrece _orientación profesional a través de servicios psicológi

cos. Los orientadores .ayudan a 1 os es tudi ¿ntcs con problemas persona

l es, de relaciones interpersonales y aspectos que surg~n de la elección 

de carrera o clarificación de metas indiv.iduales o grupales. Proponen 

que para lograr lo anterior es necesaria una atmósfera de comprensión 

y confidencia~idad. 

El centro ofrece orientación individual, y/o grupal, pruebas de -

.orientación vocacional, ¡¡ruel>as de personalidad, información acerca de 

admisiones en los diferentes niveles profesionales. El centro ayuda -

también a aquellos alumnos qu~ desean participar en diferentes progra

mas educativos. 

El centro está constituido por psicólogos y orientadores que dan 

servicio directamente a los estudiantes, el sistc;;rn de cntradil de les 



! i. ~J • 

estudic.nlcs t-5 por ~nt1·\ld~ direcu:. ·al centro o por ci!~s realizi'dí's t~ 

lcf6nica:c~n~e. 

El centro de orier1taciór. s·: ;ubdividc e11 otros cuatro ca1·,1¡_.,,, que 

s~ l la;;i~n "La Case" (7he House), el Pro9rc11:1~ dr Oportunidad Educ.iciC\

nal Acci&n Mirmativc d<l Estudi<>:1te (EOP/SA1\) y el Progr,ma de Em·i

quecimiento Especial (STEP}. 

La Casa es ~n centro que funciona las 24 horas. Estudiantes vo

luntarios son entrenados para dar orientación, apoyo, clarificación de 

dudas e infor111ac'ión. También se ofrecen talleres y ¡;rupos de apoyo. -

Los servicios son co~fidenciales. 

El EOP/SAA es una oficina iniportante del centro y cuya finalidad 

~s asistir a los estudiantes con su ajuste académico, social y personal 

respecto de la universidad; recolectar y asimilar infonnación acerca de 

las necesidades de los estudiantes. El i:OP/SAA ofrece ayuda para pro

biemas acadé:.1icos. La tutoría C$ i.ndívidLJal, con énfasis en los obje

tivos del curso que se está llevando. r;o obstante, ta111bié11 se trabaja 

en hábitos de estudio y tareas de aprendizaje. El personal de este -

programa está compuesto por estudfontes seleccionados cuidadosar.iente -

tanto por su conocimiento del contenido d~l curso coino por su sensibi

lidad para las necesidades de los dem.ís estudiantes. 
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El depart.¡:nento 5TEí' es un progr.1"1ª que. se inicia en vcr¡ino y Cú!:_ 

tinGa durante el primer ano acadEmico, dando treb,jc preparatorio y e! 

sarrcllo de tareas acadérnicas. Ayuda a los alur.mcs en su ada¡itación a 

la vida universitaria. 

\iestfield 5tate Colle.\!~· Massachus1:tts.- El personal ocl depart~ 

mºento de servicios psicológicos posee grados doctorales en orientación 

o en psicología clínica, se dedican solo a dar terapias dejando a un -

lado actividades de ens~fianza. También cuentan con dos estudiantes de 

maestría por afio, los cuales dan sesiones de orientación psicológica. 

Los servicios son sin costo alguno, confidenciales y no existen -

preferericias a grupos, es para todos los estudiantes. Algunos de los 

servicios que prestan son terapia grupal, familiar, asesoría personal 

enfocándose principalmente en los aspectos emociona 1 es de las neces id~. 

des de los estudiantes. 

Su fonna de distribución de información consiste en n'andar una 

carta personal cada semestre a todos los estudiantes ofrccie~do sus ser 

vicios y dando pláticas en las diferentes escuelas. Calculan que más 

de 3,000 estudiantes que hay, aproximadamente un 25~ acude a este ser

vicio y un s;; pasan a tera~ias más profundas. 
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Unive1~v_oJ_J~i_sconsin S~ru_t..0:!_iJ!cor;.s.!!.~·- El centro de oricntc

ción psicológica ofrece la oportunidnd para hablar con un psicólogo -

orientador cuundo el esludianle presenta probl0.nas en su desen1µL'iio co

mo estudim1tc universitario, algur0s d~ estos aspectos s6n: cambios en 

r~lacior.es interpersonales, dcsar·,.Jllo de pli111 de carru«i, conflictos 

con la autoridad, c!esarrollo in,;;¿durn de lJ scxuulidild, cie 1·.resi6n, ir.1-

provisación de tareas de ap1·endizaje y falta de aniigos eritre otras co

sas. 

Los servicios que se ofrecen son de diferentes tipos dependiendo 

de· la personalidad del cliente y dz su tipo de personulidad y dificul

tad, Algunos de estos servicio~ son: servicios de evaluación, donde -

e 1 propósito· es crear una mejor autoim5gen, obtener crt~dito acadGmico 

y· lograr ·admisión en grados superiores. Otro servicio es el laborato

rio de retroalimentación que es para solucionar tanto problemas emoci~ 

nales como académicos, un progrania para el desarrollo del "yo" para e.!2 

contrar a las necesidades e intereses de cada persona. 

El personal del centro está constituido por psicólogos de medio -

tiempo los cuales se dedican tdmbi~n a la enseiianza dentro de otras 

áreas. Este servicio es sin costo, confidencial y volunt~rio. 

Universitl:'.._of Im1a, Iowa.- Su cent.ro fué establecido en 19<i7, 

principalmente para responder a las necesidarles educilcionales y vocaci.'2_ 
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nales de los estudiantes, a trJv[s d:;l tie,;:~o l;an ocu .. riJc ca;::nio~ en 

los servicios que se ofrecen en liase a los combios en el ~:edio l::1iv~rs_i_ 

tario y las necesidd2s qu!! de <!ií surgen. 

Actual;;:entc el centro orienta a los Estudiantes c·n asµectoo. p~rs2_ · 

nale&, vocacionales y acad~micos, ayudindoles a clarificar y ~nle~der 

mejor sus sentimien€os, valores y estilos de vida. Por este proceso -

los estudiantes pueden responsabilizarse más de sus prorias vidas y e1 

coger con mayor efectividad sus metas. 

El centro está compuesto por psicólogos entrenados profesionalr.1e!!_ 

te y orientadores, los cuales poseen un doctorado en orkntación psi:si_ 

lógica y son miembros de la A P A. Todas lus entrevistas son confide.fl 

ciales, gratis, de carácter voluntario. El nümern de sesiones es de

terminado mutuamente por el estudiante y los niicmbrns del personal, g~ 

neralmente son de 6 a 10 sesiones, con 45 n1inutos de duración. 

Algunos de los se1·vicios que se prestan son: psicoterapia indivi

dual y/o de parejas, evaluación por medio de pruebas psicológicas, ex

ploración de carreras, terapias específicas de manejo de ansiedad, prQ_ 

gramas de estudio y desempeño en relaciones interpersonales. 

Tcxa~& M Unive1~U;y_,__1_exa1.- Desüe 1960 ha habido un centro de· 

orientación psicológica que ayuda a lcis estudiantes con tareas de lect!:'_ 
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r/l y estudio, en c~co8er St\1C:l1 acadéi!lico para sclccc:ionar un áreri de e~. 

rrera. Este centre> ad1:iinistra varios tipos de pruebas (indivicii.:¡;lrs y 

grupales), realiza investigaciones y prov~e a los estudiantes de una -

biblioteca con informació11 educacional y ocupacional. En 1974 se creó 

un segundo cent ro 11 amJdo "SHv i c i o de Orientación Persona 1" para dar 

orientación persono] - social, mati·imonial y de pareja y la intervrn

ción de crisis/emergen.:ia. El vicepresidente de servicios a los estu

diantes interesó personalmente a los miembros del d~partamento admini~ 

trativo de la untl'crsida.d y se logró un financiamiento para este servi 

cio. 

Organizacionalnente, el d;rector del centro se reporta con el vi

cepresidente· de asuntos académicos y el director de los servicios per

sonales de orientación reporta al vicepresidente de servicios a los es 

tudianfes. En 1982 se unieron los dos departamentos foiinando lo que -

ahora es el "Servicio de Orientación Psicológica a los Estudiantes". 

Se considera dentro del área o división de servicios a estudiantes y -

no del área de asuntos académicos. 

Los servicios que se prestan son los siguientes: 

a). Asistencia para tareíls de estudie, resolución y efectiva de 

exámenes y nianejo de tiempo. 
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b). Planl9omientc ecucacio11al, para esrqger el 9radu acadfr .. i~o 

y/o planear estudios de postgrado. 

c). Orientación psicológica de carrera: rnnocer cuáles son los 

intereses, habilidades, pe1·sonalidad y valores individuales 

para lograr satisfacer los planes vocacionales. 

d). Orientación psicológica personal - social, habltr de si mis 

mo con respetto a los demás. 

e). Orientación psicológica matrimonial o de parejas. 

f). Orientación psicológica en sexualided humanJ: provee a hom

bres y. mujere.s informaCión y oportunidad de hablar acerca 

de la sexualidad y su desarrollo. 

g). Orientación psicológica ante crisis. 

h). Orientación psicológica grupal: es para favor~cer el creci

miento personal, exploración de carrera y otros tópicos in

teresantes para los alumnos. 

i). Interpretación de pruebas de intereses, personalidad y habj_ 

lidad con el fin de ori¡>ntar en una carrera y en su desarro 

11 o persona 1 . 

j). Biblioteca y cassettes. 

k). fuentes de referencia: los orienladores pueden referir a los 

estudiantes a otros servicios especializados. 
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LJs citas pu'.:Jr·n ~cr pc1·sGnales o r:·.1r vfo tcl0fé,11ica, acuctier.do al 

ed]fic io donde ~e encu~ntra loca lizJc~ el centro. 

Sólo se da il;istencia a los estud·i.-:ntc~. ya que las nor1;:a; disci

plinarias y legales de la universidad n[) per"1itc11 é.sistir a míe.obras -

de las facultades. las sesiones son limitadas en.cuanto a duración, -

no dan psicoterapia intensiva o de larga ténuino. Cada orientddor res· 

peta la confidencialidad de lo dicho por su client0s. 

Hest Georgi~J0_l_~~·ollto.!.1._, Ceor~;- El centro de desar1·E_ 

llo para el estudiante ofrece orientacién psicológica individual y gr,!!. 

pal con servicios educacionales, orientación psicológico personal y de 

carrera. Además este centro _ofrece asesoría en el aprendizaje, orien

tación vocacional y proble:,1a de pareja. 

También da orientación psicológica cm11putarizada, esto es dos co~ 

pu~adoras llamadas CASSI Y SJGI. CASSI ha sido diseHsda para ayudar -

con ló ejecución escolar de1<1ostrando en qué difieren los estudiantes -

a_nte una buena y mala ejecución y hablando acerca de técnica~ de estu

dio que especialistas educacionales han encontrado que son m5s efecti

vas. 1\lgunas de las lecciones que se ofrecen sen: introducción a ta

reas de aprendizaje, motivación y neccsicl¡,d de logro, adr,1inistración -

del tiempo, la torna efectiva de notas, rducción de tensiór1 prnvocada 

por exámenes. Se calcula para cada lt:c<:ión mcdin iiora y si se tienen 



dudas se aclaran con el orientador entargcdo. 

El sistena SJGJ es un sisten:a disé~iJdO ~""ª "Y"ª~r en la planeo· 

ción de carrera. SJGI respcn,1e como un i11divi~-in y permite d~cidir e-· 

los valores más importontes, sugieren carreras e¡ue vayan d\> a:t1erdo c:·1. 

esos. valores y conipal'a carr•·ras del mis<:Jo tipo o .írea. Tan:bifn da li

neamientos para prepararse a entrar en diferentes carreras. 

El personal del centro se compone de un psicólcgo edt•cacional c011 

maestría y doctorado en orientación psicológica que es el director;¡ 5 

psicólogos graduados de diferentes áreas pero cursando algún tipo de -

grado mayor en orientación psicológica quienEs s¡, encargan de dar los 

servicios, un administrador y dos secretarias. 

St. Lawrente University, Canton, Nel'/ York._- El centro de servi

cios de orientación psicológica cuenta con un personal de diferentes .. 

orientaciones teóricas, que busca ayudar al estudiante a encontrar se 

·lución a la situación que le impide funcionar "nol'malnientc". 

Los servicios que se prestan pueden ser individuales o srupalcs. 

Algunos de estos son, relaciones interpersonales, planeación de carr~1·a, 

grupos de apoyo a ho.nosexuales, talleres de tral•aj(J de orir.ntación voc,' .. 

cional, casos de divorcio, dietas. 
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El der3rt¡1r1crnto e~ indq.endier.te de las escm:das y de otras 6rcJs 

de se.lud den:ro de lo uni\'crsidad. 

La.confidenciJlid~d se consid.~a hisica y los servicios son sin -

co~to alglmo. 

~tate University o_L!i_e:> York~t:_Albany.- .La estructura adminis

trativa para el Centro de Servicios Psicológicos fué e1npezado en 1978; 

al principio tanto el d.epa1·tamento de orientación vocacional como el 

de ·desarrollo del estudiante tenían sus servicios por separado desde -

la dirección has'ta la ubicación física del centro. La universidad de

seó tener estos dos deral'tamentos juntos, integrando los dos programas. 

Por esto los directores de ambos centro5 accedieron a que un mismo di

rector se quedara a trabajar el tiempo completo en el nuevo centro y -

esto logró da1· una im5gen de mayor importancia a los servicios que se 

prestaban. Lo siguiente c¡ue hicieron fué contratar psicólogos que fu! 

ran familiares al ambiente universitario y que conocieran las bases de 

los dos programas. 

La orientación te6rica es variada, entre orientador cognoscitiva, 

racional - crnot iva y condL1ctual. También se fonnó u.n comité organiza

do1·, donde se encontraba el .director riel centro, los dos directores de 

las escuelas de educación, un miembro de la facultad, y una persona en 

cargada de la ad~linistra.ción. 



Lil.mar .. !ra de r1·01wvcr la asi~·tencia de los estuc;cutes al centro 

es. por JT,~dio de fol lC!tos de t¡,do t i~o y d~ avisos continuos en to~os 

los edif·icios de la u1iiversida~. Los servicios que se: üfrec~n c:;.tfo 

dirigidos tanto para jóvenes cu~o para los niílos qut prEsEntan una va

riedad de problcmJs psicológicos. Sólo la gcr.te qur. 11cce;ita de r.;;~i 

cae ión previa no es aceptada. •:o se: cuenta con un rs i qui a tra ya q~e 

se piensa que esto~isminuirfa la asistencia de personas con problemas 

menos severos. Si se presenta ~n caso de psiquiatria la universidad -

tiene doctor¿s por fuera que los ay.idan ccn estos casos. Las personas 

que prestan sus servicios están cursando el doctorado en Orientocién -

Psicológica y tr·abajan 20 horas a la semana. 

Se pide una ~uota a los estudiantes que hacen uso del centro y la 

razón _Principal para ello es que la universidad no ·cuenta con los me-

~ios necesarios para poder hacer de esto un servicio gratuito. La ce_!! 

fidencialidad es básica y no puede: romperse a menos que sea caso de -

suicidio o de intento de lastimar a terceras personas. 

Q.~_!:g_ia State Universit.l.!...\JE.!!'SE.0JY.J:laz~ Atlanta2_G~ia.- Su 

objetivo primordial es dar servicios y progr~r.1as para las necesidaJ~s 

personáles y de desarrollo de los estudiantes. Además da servicios r~ 

medfoles para estudiantes en crisis; el programa está claramente orien 

tado a dar servicios preventivos y de emergencia. El centro ta,nbién -

da asistencia.a la facultad, adclinistración y staff, en desarrollar -

sus procesos de aprendizaje, por medio de cursos y/o asesorfa personal. 



Lo~ s0rvicios r;:;~ se pt·c~tan y qu 1~ il su vez luego se subdividt:n 

en diferentes árc:.s son: orie11tación psicol6gica, recursos de aprc11di

zaje, investigación y evaluaciones person.11cs, desarrollo de ca1-rc1·a, 

educación psicológica y ¡wáctica interna. Se enfatiz~n dos aspecto~. -

que son la absoluta confidenciíllidad y el que no hay cuota, se do el -

servicio con presentar la credencial de la univcr~id~J. 

Indiana State linjversity: Terre f/aut_c..J.1!.dian_¡¡_.- El propósito del 

·centro de orientación psicológica es dar soporte, áninio y ayuda a los 

estudian trs en. áreas tal es como ai:adémi ca, vocaci 011a l , s.oci al y de crE_ 

cimiento personal. Todos los programas ya sean rer.1ediales o óe desa-

rrollo pE>1·siguen este objetivo. 

los servicios que se prestan pueden ser individuales, de pareja -

y/o grupales. Se ofrecen también talleres y seminarios de corto plazo .. 

Los aspectos que se tratan son r.>:ploración de carrera, planteaniiento de 

vida, entrenamiento conductual asertivo, ejercicios para la toma de de

.cisiones, adqdnistración de la conducta de comer, cm11unicación en la -

pareja, exploración del rol sexua1, entrenamiento de relajación y con

sulta de una extensa biblioteca. 

Aspectos de confidencialidad y de servicios gratuitos se conside

ran de importancia primordial. 



TI!~- Un iver,s i-~~:._QJ_JG~!.~:_::.:_~_!..~:.:i'~!'~~- l~.?.!.~~:. ~. - El ct:ntn' tL· or i en t~ 

ción psicológica se establc¡-iii antes d!' l9•i5 po.- h> r.iw el ri·i~·ertc.r dj_ 

ce no poder expliCJr c6r.1:i SQ fundó el ccr,trn. El stdf est1 cc;<•puesto 

de un director, de cuatro c:octores ea psicología y un psicon."tr·ista, -

estos dos últi1i10S wm~¡¡rtc1~ un 50X de sv tiem~o con el departt•,1ento 

acadé<:1íco de las escuelas de cdc1cació:1; cuentan ta;1·bíén con tres seer_!: 

tarias. 

Algunos de los servicio> de>l centro son de tipo individual y otros 

grupales en aspectos tales ccor.10 exp101·oción de carrera, plancación y -

toma di;> decisione~, sen.timientns, relaciones inte>rpersonalcs, hábitos 

de estudio y eva ll•ar.iones psicológicas. 

La infonnación debe considerarse co~o confidencial, Ja asistencia 

voluntaria y no es necesario ningún tipo dC' cuota. 

Una vez realizada la revisión anterior se denota Ja importancia de 

la existencia de un centro de servicios psicológicos dentro de una uni

versidad, ya que es en esta epoca, cuando los jóvenes se enfrentarán a 

una toma de decisiones sobre la mejo1· fon113 de vida que les ayude a de

sarrollar habilidades personales, sociales, y cull~rales en una fonna 

más amplia de coc,10 lo habian t:stado haciendo. 



El aun:ento e-n lct p~bli . .:-:ié·; <1 rCsé.r c:e la disr.!
0

inuci6n en el número 

de nacinientos, los ca•'ibi0~. scciales, la mecanización del tr~bajo y d.<::_ 

sarr·ollv tecnolósico continuo; las ccndiciones illt~rn.:cional~s inesta

bles, las fluctuacfon<'S econé>"'licas, c¡,ílit.ios en los valores y enlamo-

ral y ln estruct·Jt"a ccupa-:ic,n;:] altet·ada son algunos de los factores -

que prec~upan al jov~n que asiste a la univcrsidnd. Esto llev~ al es

tudiante a estar preparado tanto física como intelectualmente par·a po-

der enfrentar con el cambio y la rapidez con que este se produ~c. Los 

adolescentes y jó~cnes son testigos de los acelerados cambios que afeE_ 

tan sus oportunidndes y alternativas, la comprensión de ellos mismos.

y de la sociedad y su habilidad para to,;,ar di:;cisiones que resulten en 

estados de vida satisfactorivs y con contriburiones a la cultura . 

. Existe una conciencia real para muchos individuos dentrn de la -

educación superior, estudiantes, administradores, miembros de faculta

des y personal universitario que deben tratar directamente con el im-

pácto de estas condiciones. La indecisión ocupacional, los planes ed~ 

cacionales apropiados, el aurnenlo en el divorcio y_ las dificultades en 

ajuste emocional que resultan en un rendimiento académico pobre y otras 

. r11uchas manifestaciones son experiencia didria ele educadores y estudian-

tes. 

Los proble1;ias, presic.nes y ansiedades experin:entadas por un gran 

número de estudiantes no debe sorprender si se consideren los proble1,,as 
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que enfrentan los adultos no profe;ionist~s en la luc:,¡. por suí,~rorsc: 

en los ámbitos ocupacionales. 

Huchos de 105 estudiantes reflejan conf.isión e ir.cHtid~ .. :br;, so~we 

su futuro,. su vocación, su rol co~'.o ciudadanos y su 1·01 cQ:r10 indil'·i-

duos.er. una sociedad caótica, es esta at":ósfera de incertidtrnbre que -

lleva a los estudiantes a necesitar de servicios p:;icol6gicos de 01·ie.']_ 

tación. La necesidad de estos servicios entre los estudiantes univer

sitarios es mayor que en otros segmentos de la polilac ié\:i. Son un gr~µo 

selecto, pero la naturaleza de esa selección asegura que están dhpi,r,s

tos a una serie de conflictos intrapersonales, y socio - culturales. 

Tambiln, debido a sus experiencias y ~dad, son más flexibles y abier

tos al cambio, y por lo tanto más sensibles a recibir la orientación. 

Su potencial como líderes también los hace. un grupo de influencia en -

cualquier campo de la sociedad. 

Los tipos de servicios que se prestan son variados e involucran -

una gama de actividades designadas para ayudar a los estudiantes a de 

sarrollar sus potencialidades. Especfficamente los céntros proveen 

servicios de evaluación, de información de todo tipo, programas educa

cionales; de orientación psicológica, siendo ésta últimJ la actividad 

fundamental; tradicionalmente los servicios se dividen en tres grandes 

áreas que son educacional, vocacional y personal - e;r.ccional - social. 

De acuerdo a Farnsl'1orth (1966) la necesidad para servicios psicológicos 



en estlls. áreas se obs!?rVJ en los cJ¿,10s rlescri!.Gs u· cont.inu::,cfrín: 

De cada 10,000 estud11nlcs univcrsit~rias: 

l 000 pre~cn tan confl i e tos emoc i on,1 les di \'(<rsos 

300-,ICO presentan ser.tiniicntos de de~resión severos 

100-200 presentan apatla e inhabilid3d de organizarse 

20-50 presentan dificultad en el control de imrulsos 

15-20 requieren tratamiento en hospit?les psiquiatricos 

5-20 preser1tan intentos de suicidio 

1-3 logran suicidarse 

De acuerdo a la infoi·mación. obtenida de los Estados Unidos, respeE_ 

to a sus universidades se puede observar que de acuerdo con las catego

rías mencionadas anteriormente, se pueden realizar di fe rentes subdivi

siones y que la importancia que se le da a cada una de éstas varía de -

universidad en universidad, sin er;ibargo existe mucha similitud en el ti_ 

pode servicios. qu'e prestan. (Apéndice 3 y 4) . 

. Dentro del área vo.cacional donde entrarfon las subdivisiones de: 

l. Orientación vocacional, 

. 2, ·Desarrollo de metas ocupacionales, 

3 •. Evaluaciones de personalidad, 
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4. Rendi~ienlo aca~imico, 

o. Orientación a paraprofcsionales. 

Se· observa que las· primeras cuatro tienen un alto porcentaje de 

ocurrencia mientras GUe la orientación a paraprofesionales se limita 

a unas cuantas universidades. 

En el área educacional donde se prestan los servicios de: uesarr!!_ 

· l lo de habilidades, hátiitos de e$tudio, entrenamiento a padres, técni

cas de 1 ectura, matemáticas, eser.Hura, concentración, oratoria y uso 

de biblioteca; las que·más se imparten son las referentes a hábitos de 

estudio, las dem.:is varían e11 importancia. 

La tercera área personal - social - emocional, es la más amplia e 

incluye las si9uientes categorías: 

- problemas de adaptación 

- ajuste familiar 

ajuste matrimonial y/o de parejas 

comunicación interpersonal 

- relaciones sociales 

e habilidades de liderazgo 

- bisexualidad y homosexualidad 

- sexuálidad humana 

- abuso de s11stancias: 

. cigarro 



o lcoliol 

droga~ 

corniéa 

dir°icullad Pn €ol manejo de: 

strt-s~ 

crisis 

autoimágen y crecimfonto personal 

soledad 

toma de decisiones 

ansíe-d~d 

conducta en el salón de clases 

impulso~ 

depresión 

asertívidad 

tiempo 

sueño 

embarazo. 

Las más frecuentes y en las que se encuentra mayor símil itud entre 

las U'1iversídacles son: pam problemas de adaptación; ajuste matrimonial 

y/o de párejas, comunicación interpersonal, relaciones sociales; en -

cuanto al abuso de su~tancia~ la que más se da es dE• comida; dificultad 

en el r.1anejo d~ stress, autoimágen y crecimiento person11l, soledad, de

presión, ansiedad, toma de decisiones," y aserlivídad. Las dewás categQ_ 

1·iíls son rt1fi~ cspc~ific~s ~e cada universidad. 
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Por lil de'.icadez~ e· importa.1cia que para. los alumnos reviste tratar 

estos prolllemi\s conº"" pe1·sona ajena, el persor,al que brinda estos ser. 

vicios deben ser profesionales entr·er.~dos en esta especialidad, es de

cir, la. ori~ntación p~.icoJf.gica, así como ser personas sensitivas y prE_ 

fundamente t1uman1stas. El entrenamiento en estas áreas es absolutamen-

te esencial si la unive,·sidad está co~1prometida con los estudiantes pa

ra proveer se1·vicios de buena calidad a los estudiantes. 

La orientación ps1cológica necesaria en la actualidad, se remonta 

tan sólo a un par de df:cadas. Al principio estaba fuertemente vincu12_ 

da con la orientación vocacional; la cual se dedicaba a brindar a los -

·estudiantes orientación sobre la carrera a elegir o el trabajo adecuado 

según las habilidades individuales. Sin embargo, la orientación psico

lógica se interesa por el individuo como un todo; todos los aspectos de 

su vida y la interrelación del jnd.ividuo y la sociedad. Debido a la r.!:_ 

lativa novedad de la orientación psicológica, se ha observado la neces_i 

dad de educar al público sobre los servicios que se prestan para evitar 

los estereotipos que rodean la orientación psiculógica. 

Com<> se mencionó anterionuente, el propósito de la orientación ps,i 

· cológica es ayudar a un individuo con proble111as a resolverlos o aminorar. 

los con el máximo nivel de co11tr01. El proceso de orientación psicoló

gica está cw11ues to por trd baj adores profesionales, 1 os cual es se encar_ 

gan d.: brindur a los <:studidntcs atención a proole.nas de relaciones so

ciales, interpersonales, de rendimiento académico por merlio de terapia 
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individual, grupr.1, talléres y conforenr.ias .. 

Existen alguGO~ r•incipios ~isicos de la Drientac1ón psico16gica. 

Es importante mene ionar que el tipo de relaci6n que se eslablezca entre 

el orientador y el el irnte es la clave r11u-a lcigrar el éxito de la orle!]. 

tación psicológica. 

Otro factor importante, que no se debe olvidar es la confidcncialJ. 

,dad y privada de la 01·ie11tacíón psicológica, aunqur existen alyunos p~ 

rámetros en que ésta puede ser violada. Por ejemplo, cuar.do peligra la 

vida del cliente' ocie alguna otl'a persono, tonsentimiento del cliente, 

traspaso del cliente: a otra agencia. llo se debe olvidar que la orícnt! 

ción psicológica es voluntaria, es el clie.nle el que busca la orienta-

ción y la ayuda, ésta nunca debe imponerse, así como el cliente es li--

. bre de tenninar la orientación psicológica cuando desee.· 

Los servicios que se prestan en los Centros de Orientación Psicol~ 

gica son wuy variados, sin embilrgo, el común denominador de estos servj_ 

cios es el interés primordial por·comprender al hombre con sus debilid.?_ 

des, conflictos y defectos. Sin embargo, la información recolectada 

muestra una gran variedad de servicios pero, algunos de estos son muy -

específicos de cada universidad por lo que no serian aplicables. 

Se puede observar que los ser,·icios que se prc>tan tanto a nivel 

individual como grupal son similares, sin elilbargo, h'lY diferencias sus-



tanciale~ er1 el grado de privacía, C;onfidencfoÍi~ad e intir.1idód de la re 

lación te1·a¡;éutica que se alcanza e11 la orientación psicológica ir.fr~i

dual. 

Se mencionó anicrionn~nte alstinos de los canrbios qu~ actualr.:~ntt -

están expcrim2nlando los estudiantes, muchos de estos ca~~ios ajenos a 

su control. Algunos estudiantes reflejan corrfusión e incertidur.,::irc so

bre su futuro, su vocacién, su rol como ciudadanos y como individuos de 

una sociedad caótica; es esta atmósfera de incertidumbre que lleva a los 

estudiantes a necesitar servicio·s psicológicos. 

Un Centro de Orientación Psicológica de~e contar con varias ircas 

de trabdjo, e.ntre ellas: vocacional, educacional, personal - social - -

emocional y ayuda en el manejo de algunos problemas: Siendo más explí

citos, se sugieren los siguientes servicios. 

En el área de orientación vocacional (si la univer•idad no cuenta 

con esta área) órientación "estudios" vocacion3les, desarrollo de metas 

ocupacionales, evaluaciones de personalidad y de rendimiento acaciéoiico. 

El área eduacional brindaría los servicios de desürrollo de habilidades, 

hábitos de estudio, enÚenamiento a padres, técnicas de lectura, m<itc;n-ª. 

ticas y concentración. 

El área personal - social - emocional es la más amplia e incluye -



tres catcgorícs iniciuhs: probh:«cis de adap::~c~ió11 q,;r: in·1C1luc,-~ri~ ajJ~ 

te faniliar, Tiiatrfriainial y/o d~ p~1rejíl<o 1 Ctir\1riicüciGr1 intt:-q1::r~so~1t.1, re

laciones sociales, se:..ualiddd hu'""'"· La sc-¡;.11.Jil cal;,~ori; es abl.,_.,. Gl' 

sustancias, ya sean t:lcúhol, cig~rro, dro9us y cor.1ioíl. ·La icrce1<: cote 

goria es ayuda en el 1oancjo de stress, auto - im5gen :,· crecimiento ¡·;1·

sonal, soled,1ct, depresión, ansiedod, to~1a de d•.!cisioncs y asertivid~~. 

La ubicación fisica que ocupa el Centro ~entro de una universidad 

es de suma importancia. Como se mencionó antí:riormcnlc factores u.:.,J · .. 

la lejanía o cercanía del centro de los lugures o edificios más CC·••C<•··

rridos afectarán el uso o desuso de los servicios que se prestan. Al -

disefiar el Centro existen 4 aspectos important~s a considcr~r par~ al-

canzar la optimización de los servicios, este•~ son priv.icía, tan;~¡,,~, 

aislamiento y ventilación. 

El orientador debe ser psicólogo y practicante de la especiali~~d. 

debe considerar que su trabajo es con el ientes tle rango "r.ormal ". ls -

importante tomar este aspecto en cuenta ya que el giro q~e tome la oricn 

tación depende de las percepciones inicialc~ del oricntad~r sobre ti 

cliente. Se sugieren algunas característicJs del orientador que s.:.n r.15s 

bien sub~etivas y que podrán ser evaluadas única~1ente en los pará::idros 

establecidos por cada universidad. El orientador debe est<1r bien prépl

rado en ciencias conductuales y tener las habilidades en comunicación - . 
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que le ¡.cl'l:'·:t<.n :iyc.,~11· al clie11V· ~ idc,r,tificar, explorar y ,discutir las 

diferentes o~i11ion.:> r;u" se le pr«·,entan. E<. también esencial que el -

orientodor 1e1;9il tx;•lícitarr.entc c'~finida llf\?. t2oría de 01·il:ntación y f_i 

losofía ce vida. id9uno!; de las características más si~¡oii ficativ.-:s del 

na~.>il·idad pHil r,ace1 se preser.t.:s pord otros, reconoci.riiento y uce¡.tación, 

deseo de tomar ricssos, aprecio y respeto pPr;onal, deseo de servir co.i.o 

modelos ¡¡ sus cliente$, orientación al crecii.•icnto. El orientddor no~~ 

b8 olviC:a,· que se ce::.pron:<:te a una continua búsqueda de óutenticidad, -

apreciando sus limitaciones, fuerzas, elementos y vulnerabilidad para -

facilitar un entcndi~i~nto con los clientes. 

Los roles y funciones del orientador varían de acuerdo a diferentes 

orientaciones teóricas. Debido al proceso .de orientación psicológica en· 

sí y a sus características intrínsecas se observa que las orientaciones 

teóricas más factiblos a utilizar para alcanzar la meta son: la existe_ll 

cial - hur.ranística, el conductual y el racional - emotivo, son orienta

ciones r¡uc buscan ayuda al hor.ibrc y sus técnicas son cortas. Los probl_!; 

mas que presentan los estudiantes en orienli1eión psico.lógic~, como ya Sl' 

dijo son situacionales y necesitan generalmente una rápida solución, que 

otras te~apias con t~cnicas más prolongadas no podrían solucionar. 

El rol que asume el orientador existencial humanista es el de tra

tar de cntend~r al cliente co.~10 un ser y como un ser de la relación mun 



¡:.1. 

do, se c.nfoca a establece1· relacio%s r..Gs t.ur:ian:1s: El oriu.~c:rlor cor

ductual debe asumir un rol activo, directivo y deLe d~scubrlr solucio

nes a los probl~:r.as hu .. 1anos. · Oar pro·:c:dii:iicntos qt1c pr•rmi•.<.n·al clic!~ 

te expresar o realizar nuevas conducl~> adaptativ:~. El orientador r~ 

cionJl - emotivo busca ayudar al clitnte a liberarse de ideas il6gitas 

y aprender a sustituir ideas 16gicds en su lu~ar, es un p1·o~eso educa

tivo y la tarea principal del orientador es ensu·1:ir al cliente for..1as 

de un entendimiento propio. 

Parece ser que el rol sexua 1 del orientador y las percc:pcior,es de 

los clientes son ·factores importantes para la resolución de la orient,ci_ 

ci6n psicológica. Los resultados de las investigaciones al respecto -

son contradictorias por lo que se sugiere que existan orientadores de 

ambos sexos y que este factor se tome en cuenta, como posible agente -

d.e influencia en el pr_oceso de orientación, dejar.Jo que el el iente sea 

quien escoja. 

Un aspecto importante que ayudará al proceso de orientación psico

lógica· es la personalidad del cliente. La disposición de éste para co~ 

tinuar.el proceso, 1a tolerancia a la frustración y la paciencia, son -

factores qL1e pemitirán que la orientación ¡¡sicológica cu;;ipla con sus -

funciones lo más fácilmente posible para bienestar del el iente. 



152 

En cuanto al proceso orientador - cliente cabe mencionar que desde 

el punto de vista existencial - humanista, el énfasis está en el encucn 

tro hombre - hombre. El contenido de las sesiones se basa en las expe

riencias del cliente y de ahí se parte, no es necesario seguir una se-

rie de pasos o técnicas. El punto de vista racional emotivo enfatiza -

la importancia de un buen "rapport" entre el cliente y el orientador. -

Se enfatiza la importancia del orientador como modelo de los clientes -

mostrando siempre tolerancias y aceptación incondicional como ser huma

no. 

El enfoque conductual se basa en el entendimiento y comprensión de 

que todo es solucionable por medio de un reaprendizaje y por tanto tra

bajar en esto. 

Si se toma un caso potencial de un estudiante, por ejemplo: ansie

dad a los exámenes, se observará que: 

Desde el punto de vista existencial - humanista, el orientador de 

be realizar las preguntas existenciales, encontrarle un sentido a 

su ansiedad, trataría el tema de la seguridad, responsabilidad y 

la lucha interna por la superación. Todo con el fin de lograr que 

el cliente acepte sus percepciones, sen activo en el proceso y se

pa cuáles son las razones de su ansiedad~ 



Est~ riismo caso des<!t> el pu11t;i· ú·: vis la con~:;"ctual, utiliza;·ia ¡,,. 

gunas de lils t[·cnicas que µucérn ser c;;,µlcadas sister.:átic<••:rntr::; t.-vo

luar sus resultad,1s. Podría i.Jtili1.-.1· la modificociéin conduc1~al pora -

alcanzdr un cr..nliio en su vida, exti1•3ufr la con:Jucta no de$C·i!~3:; ale-.: 

zar la deseada. iambié11 la desensitiilización sincr.15tica dc,r,de el 

cliente aprend2 a relajarse ante la situación angustiosa y una vez lo-· 

grado esto p11éde acercarse poco a poco a la situación específica. 

El punto ue vista racional - emotivo buscaría reeducar al cliente 

para· suStituir la conducta no deseado ¡,or una conducta adaptativa. El 

cliente aprende a aplicar el pensamiento lógico e la solución de su -

· pr.ible0,a. Se busca cambiar patrones de pensamiento y emoción adquiri

dos· con anterioridad, es decir, se aprende a ver otros aspectos del 

problema. 

Debido a la importancia de la orientación psicológica en la actua

lidad, es de suma importancia que este servicio se brinde dentro de le> 

universidades. La fUnción preventiva a largo plazo sería beneficiosa -

para l'a sociedad donde se desenvolverán estos estudiantes, futuros pro

fesionjstas. 



Una ve~ Je~tacada la im?ortancia de brindar servicios da orienta-

ci6n psico16gica dentro de las universidades, se proceder¡ a describir 

el niod,,lo que S•~ considera óptimo para el adecu.aclo funcion·':1<lÍento de -

un nuevo centro, donde se planteará desde el ptmto de vista administr!!_ 

'tivo cuáles son los lineamientos base, los cuales ~e relacionan íntim.!!. 

mente con los aspectos psicológicos antcrior~ente expuestos, y que se . . 

refieren a característii:as entre ellcis y a las orientaciones tcóricils 

más adecuadas a la orie11taciún psicológica. 

El área administrativu tiene una función muy importante dentro dl• 

las operacione~ del centro. Esta área se encarga de regular las activj_ 

dades, satisfacer las necesidades económicas e incrementar los servicios 

q~e se prestan, optimizando el presupuesto y el flujo de operaciones. 

Para alcanzar este objetivo, es necesario plantear un organigrama 

y real izar u11a adecuada descripción de puestos. El organigrama que se 

plantea es el siguiente: (figura 1). 
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En éste St'. observa que a la c.ibezu del Ct·ntro est.í el Dírr·ctcr dr:l 

mismo. De acuerdo al autor Rey~s Ponte (19GG), sobr~ ll e1JbD•icl5n de 

una dbcrípción tie p~estos, h~y que con;;iderar la d~scripci¿n d<-1 pues

to, los alcances del puesto .v los requerimientos de conoci;:1ier.to• y húL_i_ 

lidados. Dado lo cual, el director del centro, miembro imporlaRte e in

dispensable, debe administrar y coordin<ir el Centro y las activida~es r~ 

laeionadas con la orientación. Desarrc•lla e imµlementa las pollticas .v 

filosofías de la orientación. Debe coordinar y e1•aluar al personal de -

su Centro, preparación y administración del presupue•to. El director -

del Centro deberá, preferentemente, tener doctorado o r.t3estría ~n orien

tación psico1ógic'a, psic.ologia el fnica o educativa y tener experiencia -

como miembro del persona 1 universitario o admini stracíor en una univers i

dad o cen'tro de serv_icios. 

Los demás miembros del personal, especialmente los orienLd<lOres d~ 

ben tener maestría o conocimientos relevantes a la orientación psicológi_ 

ca, así como presentar experiencia supervisada en orientación, entrena-

miento en evaluación psicológica, personalidad y desarrollo, así coino -

atributos persona1es que faciliten· las relaciones interpersonJles. 

El llamado personal de apoyo, son aquellos empleados técnicos, de

ben ser seleccionados con atención ya que r.1uchos d~ ellos serán la prim~ 

ra impresión de los alumnos al acercarse al Centro. 



Los e;:,j"lc ... idos dtpendit:n~cs del dirC'ctor dc·l áreu i1d1T.ir.i~.triltiv<i~ 

se C'nc.c:r9erfn ée lus funcil1n:..$ y r~ ~1~ri.:ii~11tc.s riclr;:inistr.:itivo:; del 

Centro, ade;.:li~ se cnct:t·~~r.5:1 de l\1 sclcc<..ió11 dr.i pcrson~l. Estü tr\1b:i 

jo debe ser cuidadoso Yª. que los cwir:nta:Jores, antes de ser incorpoi·a

dos al s istc;;~a debc;n h:i!,~r cumplido los rcquisHos necesarics, pertrr.~ 

cer o estar de acuerdo con las filosofías del centro, conocer los cri

ter:ios y limitaciones de la institución y crn;i1•lir con los con~cimientt•s 

y habilidades que se requieran pa1·a el desemr,eiio de su l abar. 

Se propone un área específica para la invc;tigación con el fin de 

que en su aspectd interno, se vea·cuinta gente solicita ~crvicio y por

q[1é, se evalua en talleres y cursos constanter:,,•nte de forro1a que los se.i.:. 

vicios que brinde el centro sean de la mejor calidJd y finalm~nte dar -

asesoría al personal que presta sus servicios. E~ su aspecto externo, 

. la investigación podría por medio d~ publicaciones contribuir al campo 

de la orientación psicológica. 

El administrador deberá er.rargarse también de optimizar el pres.u._ 

puesto con el fin de maximizar las funciones y s~rvicios del Centro. -

Quizá sea necesario co~rar cuotas a los alumnos, dependiendo de los se.t:_ 

vrcios a los que acudan y de sus posibilidades económicas. Dadas las -

c~racterísticas de personalidad de la población mexicana, se considHü 

que los estudiant~s scntir5n una mayor rcsponsaGilidad y cercanía con -

el Centro si pueden observar que coc;ieran con éste de alg1ma foni1a, por 



lo que t:5 ~:·Jsible quL· una cvcti;i ;:~1::·ente la 1.·:-1tivar.i61., r(:'>~CJ:1s~bili·:.j·J y 

ent..rcg~ d~l alumnad 1) (.\ lus SC:r\'icios de1 Centro. u: ... ~ for1.'dS t.l\.élfll:S 

p;ira la solución r~r.on511icu serí.:: por un lt:do cobrur ct.vv.s e11 lo::. cur5.:·3 

dü extensién y ascsofÍJ. y osí ger.r.rur dir.cru desde d(~:.tfo ael c~nt1~0; 

p)r otro lado pod1·;, f'l'Oponrrsc e la dir0cciÓI• generó 1 c'e la ur:iver;ic;d 

un au111ento leve en l~s colegiatL'l'cS que fuese destir.rlf10 al (entro ele - -

Orientación Psicológica. 

En cuanto a la ubic¡1ci6n física del Centro, es i:::portantc consid~

rar factores· como cercanía o lcjünía de éste a centres de reunión de los 

estudiantes o algunas facultades o centros ad:.1inistrctivos con los ~ue -

los estudiantes se puedan sentir identificados negativar.1ente. Cor.;0 ~o

drían ser por ejemplo la dirección acad~mica, la escuila de psicología o 

la cafetería. 

Se menciona también factores como la privacía, tam&ílo, aislamiento 

y ventilación. La privada es un factor de suma importancia, ya que pr2_ 

tege al alumno y asegura a €ste que la confidencialidad no sera violada. 

El tamaño, aunque no se especifio, debe srr suficient2mente am;ilio para 

crear un a:;ibiente agradable y confortable. Si el cu<:rto no tiene venta

nas, tendrá que ser más amplio. Se debe planear un lugar para la C'rien

tación grupal, asi como la aplicación de pruebas individuales y grupal e;.. 



En'c.u:1r.to a los sc1~vicius que se prestan a 1os tst.u·iir:nt 1~s, Sf: 1·:· 

cit~do que los Centros~~ Orientación Fsicolfiglca deben provc~r una alta 

calidad de orkritucién \:rupal e ir.dividu!il, sig1J;.:11do los es~ór,C:orcs f'.i 

cos de la profesión y la moral de la institución a la que ¡;trten~c.:. Pro 

vRC ta~biln, progra~as enfocJdos al desarrollo d~ 110ccsid~des de los es

tudiantes p:ira n·.aximizar su potenciül. Prvvee1· s.:-nicios de asesoría a 

la co111unidad universitariíl, así co~10 evaluación e investigoción consi.d•l

te sobre las necesidades e intereses de los estudiantes. 

Con el fin de corroborar los resultados anteriores y de sugerir -

servicios que realmente sean necesarios (tabla 1), se real izó una detec

t iói1 informal de necesi.dades acerca óe los servicios que podría brindar 

un centro de este tipo. Las encuestas (Apendice 5) (n=lOO) se repartie

rori a alu~nos de la Llniversidad Anlhuac escogidos al azar. Los resulta

dos se manejan a nivel de porcentajes y se encontró lo siguiente: 



!'f:lCJiiJ"A~f~J1E /\L~l·:r;:Js _ _Q~:::__J_.iQJ U\i f?.!!~9}_~~l~~P.0Ci !l!_QYL--5! 

p_l::_l_i~DE ESi.2f[l1_lf_lp_ 

lC ü. 

Respuest"s/100 

- Orientaci&n para dejar de abusar de: 

Dro~·ls 

Alcohol 

Cigan·os 

Comida 

Entrenaro1iento en el manejo de: 

5tress 

Depresión 

Ansiedad a los exámenes 
Proble;,1as de ajuste con pa1-eja 

Ansiedad en re l.aci ones socia 1 es 

Ansiedad en relaciones familiares 

- Ayuda en el manejo de: 

Ho1r.osexua 1 id ad 

Relaciones hetcrosexuJles 

Relaciones matrimoniales 

Relaciones faroii 1 ia1·es 

Dificulta des pe1·sona 1 es 

- Seminarios y talleres en: 

Ansiedad a los exámenes 

Dificultad con matemáticas 
Mejora1,iiento dP l;abilidades. 

J.lcjorami en to c!2 1 ertura 

44 
61 

77 

32 

63 

47 

70 
30 

42 

S2 

33 

39 

40 

3cl 

70 

~3 

47 

44 
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los servicios que P'l'l'Ct!rÍJn ;;,,!" rr.:ís sol iri !Jdos son: 01·ie:ntació11 

par¡¡ deja1· de abusar de el cigarro, [ntr«11J111ie1•;c1 c11 el r.101H.·jo de a11si.:

dad en los er.ám«nes y ay;1d:> M el r1Jnejo de dific1Jltodes pC'rsvnalcs. fn 

un nivel de interés r.1t:dio s<: encontró 01 ientación pora dejar de ilbusa1·· 

de drogas y alcohol, Entrcn: .. ,fonto f'li el ~1.:.nejo de stress y depresión, -

así cca;o cíe ansiedad de rr,l¡icion¡,s sociales y fü,iiliares .\' Sr1;1inarios y 

tallerr:s sobre el manejo de ansiedad en exiímenes, dificultad con las ml

tcm5 ti cas y cóa10 mejorar 1 as ha bil idadcs ele 1 ce turu. Fi nu 1 mente 1 os ser 

vicios que parecen ser menos solicitados son: Orientación para dejar C:e 

abusar de la cor.iida, entrenamiento en el 1ílanejo de pl'Dblemas de ajuste -

con la pareja y ffoalmente ayuda en el manejo de hon1osexualidad, rclaci.Q. 

nes heterosexuales y relaciones matrimoniJles. 



Estamos elaborando una investigación con el fí1: de crcJr un c~ntro 

de Orientación Psicológica, en el cual se busca prc;;t~r a los estudiante~ 

una serie de serviciós. A continuación se presentan algunos de estos, 

por favor indica con una palm.1a aquellos servicios que para tí serian -

ptiles o aqu6llos que u~ilizarias en caso necesario. 

- Orientación para dejar de 'abusar de: 

___ drogas 

.:__ __ cigarros 

alcohol 

comida 

- Entrenamiento en el manejo de: 

stress 

-.--depresión 

ansiedad a los exámenes 

problemas de ajuste con tu pareja 

ansiedad en relaciones sociales 

ansiedad en relaciones familiares o alguna dificultad en 

es ta área 

- Ayuda en el manejo de: 

homosexualidad 



rcl¿cion.:~. httl:!'osc1.ualcs 

relaciones 1,oatrir.1onia les 

r<?laciones fa:nil iarcs 

--·dificultades personales 

- Seminarios y tall~rcs sobre: 

ansiedad a los exámenes 

dificultad con las 111ater.1áticas. 

____ cc:no mejorar las hubilidades de lectura 
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r~ychologists réspcct the dignity and worth of Lhe individu<1l and 

strive for the prcscrvation and protection of fUndan1ental hur11an rights. 

They are comn1itled to increasing knm·1ledg.; of hur.nn behavior and of -

people's understanding of the,nsclves and others and to t.he utilintion 

· of such knowledge feor the prnnotion of hum~n welfare. \!hile p~rsuing 

thesc objectives, they makc· every effod te• protect ti1e 1·1el fare of tho

se who seek their services and of the resea1·ch partici;:3nts that riay be 

the object of study. They use their skills 011.ly for rurposes consistent 

with these values and do not knowingly pErmit their misuse by othcrs. -

While demanding for lhemselves freedom of inquiry and co:nunication, ps:t_ 

chologi s ts accept the r·esponsabi 1 i ty thi s treedom re qui res: comµetence, 

objectivity in the applicati011 of skills, and conccrn for thc best inte 

rcsts of clients, colleagues, students, r~se'arch participants, a:;d so

ciety. In the pursuit of thes2 ideals psychologist:; subscribe to pri)! 

ciples in thc follOl'iing arcas: l. Rcspons~bility. 

Moral and Legal Standards. 4. Public Slatr.,;~nts. 

2. Compclcncc. 3. 

5. Confide11tiality. 

6. llclfarc of thc Consumer. 7. Profes:.ion~l Relationships. B. Assrss 

ment Tcchniques. 9. Research llith H:..:;;an Participonts, and 10. Care -

and Use of Animals. 



i i"~ . 

Acc~ptílncc of 1;:2r.:~~rshi? in th[ /'J;· .•• 1·ica11 PsycLclo~ical l:s>ú:i<tio11 

co1~mits th~ membc1· to adl1e1·,··~cc to thcsc principl2s. 

Psychologi s ts coopera te 11ith duly ·cvr·s t it11tcd cú:;;1ii ltees of the -

Nnericcin Psych0lO!;iC<.l Asso~iat ion, i11 particulur, the Cc;r;nitlcc c111 Se.!_ 

cntific and Profcs~innal Etilics and Conducl, by rcs¡iondillg to im;uirics 

promplly and completely. Membcrs also rc~por.d prornptly and co1:·plelely 

to inquiries from duly constitutcd state association ethics comnittees 

and profossional ~tandards reviefl cormdttecs. 

In providing scrvices, psychologists maintain the highest standards 

of their profession. They accept responsibility fer thc consequences of 

their acts and make evc1·y efforl to ensure that then serviccs are uscd -

appropria te l_v. 

ª' As scientists, psychologists accept responsibility for the se.!_ 

ection of their research topies and the mcthods used in investigation, 

ana lys is, and report i ng. They p 1 an theil- rcsearch in 11ay to mirl imi ze -

the possibility that lheir findings will _be mislcading. lhey provide -

thorcugh discussion of the limitations.of their data, cspecially where 



lheir 1·;ad: C(•uches c:n sociul µol icy or mighl br cor:stru•c~ to the <l:;:d-

nir.nt Of pl}1~:.cr1s in :.pc:.ific agP., ~ex, C'thrdc, 5or.icec011c1;;¡;c, or othe::~ -

social groups. In pu:·-1 ishing 1·cp(.i·t.s Of the:ir ~1ork 1 tht-./ r1ever su~¡J·:;s 

disconffr;:.ing datd, anci tiwy ad:nm·iledge th0 Hhlence of altcrnHi•:fr -

hypothc-ses and cxplar:ation; of lheir findin9s. Psycholo~i:;ts take cr0~ 

í t on ly fo1· 1wrk th"Y havc uctua 1 ly dor.e. 

b. Psychologi sts clarify in adva11ce with all appropriate persons 

and agencfos the expectations for sh11vin9 and util izing research d,~~a. 

They a;·oid rclatio11ships that may limit their objcctivity or create ó 

conflict of in'tercst. Interfere1\ce with tbe milieu in 1~hich data are 

collectcd i:; ki=pt to a ¡;¡ínimum. 

c. Psychologists ha ve the responsibil ity tó. attempt to prevent dí2._ 

tcrtion, misuse, or supprcssíon or· µsychological findings by the instit

tíon or agency of which they are employees. 

d. /\s meinber of govermmental or other organízation3l bodies, psy

'chologísts remain accountablc as _individual& to the highesl standards of 

scholarshi¡; by presE:nting psychologícal informotion objectively, 

e. As teachers, psychologists recogníze lhe11 prin;ary oblígation to 

help othcrs acquire ~no1·1ledgeand sl:ill. They maintain hígh stancanis of 

scholarship by pr~sc,nting ps,ycholt13ical informatíon objr,clively; fully, 

ami accuro te ly. 
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f. ·As pract'i t ior1EH'S, psyL;:ü lVÓ b t!.. Lr1~~.,r thJl · th~~Y twar a !1,.-.c:vy ~.~ 

cia 1 respor,sibil i ty t.2¡;t1use thei r rec.om~·en::t,: ions iu1d profess iv110 l bCt

ions may R 1 ter the 1 i\•c:s of oúu·s. Thc:y ai·c ¡¡ 1 e•·t lo p0.rsono 1, soda 1, 

organtzatio"al, fin~n:ial, or polillcal situations and presures that 

might lcaJ misuse of their inflL~ncc. 

This versicm of the Ethiral Principlc-s of Psychologists (lorncrly . 

entitlcd Lthical Standards of Psychologisls) 1·1as adopted in thii f..:>erican 

Pshychological Assocfotion's Council of Rt:¡:>rcsentatives on January 24, -

1981. Tne revised Ethical P~inciplas contain both substantive and gra! 

matical changes in cach of the nine cthicill príndples constítutinJ the 

Ethical Standars of Psychologists previo11sly adopti:d t>y ti1c Council of 

Representatives in 1979, plus a ne11 tenth principle i::ntitled Care Md 

Use of Anir..als. lngufries conct!rning the Elhical Prittciples of PsychJ

logists should be addressed to the Administrative Officer for Ethic.s, -

hnerican Psychological t\ssociation, 1200 Seventecntl\ Street. IUi. Hashí_ 

ngton, o.e. 20036. 

Thesc revised Ethical Prínciples apply to psychologists, to students 

of psychology, and to others who do ~mrk of a psychological naturc undcr 

the supervisionof a psychologist. They are also intencll.'d for the guida

nce of nonmembcrs of the Association \·1ho are engagc·d i11 psychological r!:_ 

search ar prac ti ce. 



111. 

P.ny cc:aplaints of un1.)tt.ical ccwJ'.1ct fih:d ·ltfter Joo1.Jt.1~J' 2~, 1~~1. 

s ha 11 be govGri:cd t:y tí. ·is l s:n rui si o~. ll01·;f•1cr conduc t ( :·; co~1p ~ ; ~ :-.=·.J 

a!Jout after J~nuary 24, i9:;1, l•ut i-:i1ich occurred prior b tila!. daté, 

and (b) not considcr2d u:.~Li·iical ur.dcr thc 19:11 1·evisiun, shall r.ot b2 

dec,;:cd a violation of ctrdcal principlf!S. P.ny co1•-,plair1L pcnding as of 

January 24, J9el, sh<:ll ce govcrr.:d ~ither by t:w 1979 or ti:,· thc 19Jl -

vcrsion of the Ethical Principles, at the sour.d discretion of the Cc.i:~]. 

ttee on Scienlific and Profcssional Ethics a1;d Conduct. 

P R 1 N C l P L E 2 

The maint.:nancc of high standards of competr<nce is a r.:sponsibili

ty shared by all psychologists in the interest of the public and the pro 

fession as a 11hole. Psychologists recognile the boundaries of their co:n 

petence and the limitations of their techniqucs. They only provide ser

vices and only use techniques for 1;hich thcy are qualified hy training -

and experience. In those arcas in which reco<Jnized standars do not yct 

exist, p,sychologists ta~e l'lhatcver prccautions are ncc~ssary to protccl 

the welfare of thcir clients. They maintain kno1·11edge of current scié•n

tific and professional information related to the serviccs they r~nacr. 



i'. Psjd~~1a~i~ts t:Ccdr,•.te1_v 1·r¡irc5c~·11. their c:-.:-:\;.etcncc, c.lucJtion, 

traini;-::J, and t:1,pti·ienc(;. Thlly c1ni1:1 ¿i~, c·1idt.:r1c-:: of '.:':ucatir.:n; i quc::l i~·J 

catio~s Mly thcse de~rees obt-:dncd fro.: institutions accept,1bl¡, L111de.

the Syld\'!S a11d Rults of Cou:.ci l of the k.wrica11 Psychologica1 í,;sociat_~ 

on. 

b. As teachers, psycholigists pc1·form their duties on th:! basis of 

careful prepilration so thH their instruction is accu1·<1te, current. and 

schola1·ly. 

c. Psychologists recognize the nted for contin~ing education and 

are open to nevi pi-occdures and changes in expectations and va1ues over 

time. 

d. Psychologists recognize differenccs among p~ople, such as those 

that may be associated viith age, sex, socioeconomic, and ethnic backgrO·· 

unds. t.;hen necüssary, they obtain training, expc,rience, or counsel to 

assure cúirpetent sc1·vice of re$earch reliiting to such perscns. 

e. Psychologists responsible for declsions involving individuals 

or policies based on test results have an understanding of psychological 

or educational measurement, validation problems and test resenrch. 



f. Psycho·logists rEcognize that µc·1·so1F·l problc;ns <.r.d conflicl.s 

1.;,::,· inte1·ferE 1'11 lh p;·c·fessio1Hl cf;'"cctivcnes~.. P,ccordinjly, thcy rc

fr.iin fron1 un:lcrl3king ar.y activity in l'!hich llwir per>c>r,Jl problci;.s 

are lil:c.ly to kad to i11Jdf.quatc performance tw harm to a clienl, co

l1c0011e, stud~nt, or rcsearch plrlicipanl. 1f Pll9ilged in ~uch activi

ty dicn thcy beco¡·,;e ai·.;q·~ of thei1· ~ersonal prc•blnas, lh0y seel: co,np·> 

tcnt professional assistance to determine whcther they should suspcnd, 

tcrr.1inatc, or limit the scope of thcir professional and/or sc1entific 

ºactivitics. 

Psychologists moral and eth.ical standards of behavior are a persa~ 

al matter to the same degree as thcy are for any other citizen, exccpt 

as these may compromise the fulfillment of theil" professional responsi]! 

·ilities or reduce the publiL trust in psychology and psycholigists. Re

gardin their m·m behavior, psychologists are sensitivc to provailing C-2_ 

nununity standards and to the possible impact lhat confornii ty to or dcv.i_ 

ation from th~sc standards may have upon the qual iti of thcir perfon.iil!l_ 

ce as psychologists. Psychologists are als0 aviJre of the possihle im¡,

act of their public behavior upon the ability of collcagues to pp1·form 

their professio·~l dutie~. 
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a. As teachers, psychologists are aware of thc fact thdt their 

personal values may affect the select1.11 and presentation of instr·ucti~ 

nal materials. ~hen dealing with topies that may give offense they re

cognize and respect the diverse attitudes that students may have toward 

such materials. 

b. As employees or employers psycholo9ists do not engage in or -

condone practice~ that are inhumane or that result in il legal or injust.!_ 

fiable actions. Such practices incluede, but are not limited to, those 

based on considerations of race, handicap, age, gender, sexual prefere~ 

et, rellgion, or national origln in hiring, prr.niotion, or training. 

c. In thelr professional roles, psychologists avoid any action -

that wlll violate or diminish the legal and civil rights of < lients or 

of others who may be affected by their actiors. 

d. As practitioners and researchers, psychologists act ir. accord 

with Association standards and guidelines related to practice and to -

the conduct of research with human beings and animals. ln the ordinary 

course of events, psychologists adhere to relevant govennental laws and 

institutional regulations. When federal, state, provincial, organiza ti_ 

onal, or institutional laws, regulations, or practices are in conflict 

with Association standards and guidelines, psychologists make known the 

ir COfl'lllitment to Association standards and guidelines and, wherever po

ssible, work toward a resolution of the conflict. Both practitioners -
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and researchers are concerned wlth the develo¡:ment of su ch lega 1 and -

quasi-legal regulations as best serve the public interest, and they work 

toward changing exlsting regulatlons that are not beneficlal to the pu

bl ic interest. 

P R 1 N C l P l E 4 

PUBLIC STATEMENTS 

Publlc stttetnents, announcements of services, advertising, and pr2_ 

!llOtional activities of psychologists serve the purpose of helping the -
. . . 

. ¡Íubli~·.make infon1edpul9111ents and choices. Psychologl sts represent -

·~ccurately and objecttvely thelr professional qualifications, affi11a

tions, and functions, as well as those of the institutions or organiza

tions with which they or the statcments may be associated. In public -

statements providing psychological infonnation or professional opinions 

·or providing information about the availability of psychological produE_ 

ts, publications, and services, psychologists base their statements on 

scientifically acceptable psychological findings and techniques with f!!_ 

11 recogn1tion of the limits and lncertainties of such evidencc. 

a. When announcing or advertislng professional services, psycho12_ 

gists may 11st thefollowing information to describe the provider and s~ 

rvices provide~: name, highest relevant academic degree earned from a -

regionally accredited institution, date, type, and level of certificatj_ 
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on or heensure, dfplomte status. APA membership status, address, tel!'_ 

phone number, off!ce hours, a brlef llst!ng of the type of psy~hologi~_ 

al services offered, an 1pproprlate presertatir.>n of free infonnat ion, 

foreign languages spoken, and policy with re9ard to third-party payn1t·

nts. Add!tfonal relevant ar !mportant consumer infonnation may be inc

luded if not proh!bfted by othcr sect!ons of these !:thical Principies. 

b. ln announc!ng or advortlsfng the availability of psychologic

al pl"Oducts, publlcations, or·services, psychologists do not present -

tftelr aff111ation with any organization in a manner that falsely imp

lfes sponsorshlp or certfrtcatfon by that organization. In particular 
• 111 

and for example, psychologfsts do not state APA membership or fellow 
. ' - ',,¡ 

stetlis,fn 1_way to suggest that such status implies specialized profe~ 

sfonel competence or qualiffcatfons. Public statemenst incluúe, but -

are not limited to conmunication by means of periodical, book, list, -

directory, televis!on, radio, or motion picture. They do not contain 

(i) a false, fraudulent, misleading, deceptive, or unfait statement, 

(ii) a misinterpretation of factor a statement likely to mislead or 

deceive because in context it m0kes only a partial diselosure of relc

vant facts: (111) a testimonial from a patient regarding the quality -

of a psychologfsts services or products; (iv) a statement intenden or 

likely to create false or unjustffied expectations of lavorable results, 

(v) a statement implyfng unusual unique or one of a kind abilities, (vi) 

a statement In tendedor likely to appeal to a client's lears, anxieti

es or emotions, concern1ng the pcss1ble results of faiture to obte:r, -
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the offered serv ices, ( v f 1) a s tatw.ent concern in? the compara ti ve de~ 

fnability of offerec services, (vii¡} a statement of dlrect solicitat.~ 

on of individual clients. 

c. Psychologists do not compensate ar give anythi~g af value to 

a representatlve af the press, radio, television, or othcr COt!lllUnicat~ 

on cnedlum in antlcipation óf or 1n return for prafessional publicity in 

a news ltem. A paidadvertisement.Tiust be identified as such, unless it 

is apparent from the context that it is a paid advertiscment. lf com-

111.infcated to the public by us~ of radio ar television, and advertisem~ 

nt.1s prerecorded and appraved for broadeast by the psychologist, and 
41 

a recordlng of the actual transmission is retained by the psychologist. 

d. Announcements ar advert isements of "persona 1 growth groups", 

ehnics, and agencies 9ive a clear statement of purpose and a clear d~ 

scription of the experiences to be provided. The education, training, 

and experience of the staff members are appropriately specified. 

·e. Psychologists associated with the development or pramotion of 

psychological devices, books, or other products difered for coa111ercial 

sale ma~e reasonable efforts to ensure that announcements and advert i~ 

ments are presented in a professional, scientifically acceptable, and 

factually infonnative manner. 



f. Psychologists do not participate for personal g.dn in t00t11cr

cial announcemcflts or advert1semcnts recoorne11ding to the public the 

purchJsc ar use of proprietary or single-sourc~ vroducts or scrviccs -

wh~n thdt participation is based solely upon tl;e1r identificativ~ d'. 

psycholoqists. 

g. Psychologists.prescnt the science of psycholo~y and offcr 

their services, products, and publicatlons falrly and •ceurat~ly, .1voj_ 

ding misreprescntation through sensationalism, exa99eration, or super 

ficiality. Psychologists are guided by the prfmary ob11gatlon to dnd 

the public i.ndeveloping inforrned judgments opfnlons, and cholces . 
... 

h. As teachers, psychologists ensure that statl!lllenU in catalogs 

and course outlines are aceurate and not misleading, particulerly in -

terrnsof subject matter to be covered, bases for evaluating progress, -

ami the nature of course experiences. Announcements, brochurcs or ad

vertisements de>eribing workshops, scminars, or other e<.lucationa1 µro

grams accurately describe the audience for which the program is int~n

ded as well as eligibility requiremcnts, eduta.tional objectives, and -

naturc of the materials to be covered. Thesc announcenicnts also Jccu!: 

ately represent the education, training, and experience of the psycho

logists presenting the programs and any fees invclved. 

1. Public announcements or advertisem~nts soliciting rescarch 

participants in which clínica! serviccs or other professiunol scrvicus 
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are offercd as an fnduccmcnt llkl~e clear the natureof the services as 

well as the costs and other obligations to be ·.iccepteo by pJrticip<u.ts 

in the research. 

j. A pshichologiSt accepts thc obli9~tioi; to correct others who 

represent the psychologist's professional qualifications, or associa

tions wfth products or services, in a manner incompatible with thcsc 

gufdelines. 

k. Individual dfa9nostic and therapeutic services are providcd -

only In the context of a professional.psychological relationship. llhen 

personal advice is given by means of public lectures or demonstrations 

newspaper or magazine articlcs, radio or television programs, mail, or 

similar media, the psychologist utilizes the must current relevant data 

and exercises the highest level of professional judgments. 

i. Products that are described or presented by means of publ ic -

lectures or aemonstrations, newspaper or magazine articles, radio or -

television programs, or similar media meet same recognized standards -

as exist for products used in the context of a professional relation-· 

shfp. 
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Psychologists have a primary obligation to rcspect the confident~ 

al fty of infonnation obtened from persons in the course of their wor~ 

as psychologfsts. They repeat such infonnatfon to others only with the 

consent of the person or the person's legal representative, except in 

those unusual circumstances in which not to do so would result in clear 

dangcr to the person or to others. Where appropriate, psychologists -

infonn their clients of the legal lill\,\ts of confidentiality. 

a. lnfonnation obtained in clinical or consulting relationships, 

or evaluative ddta concerning childre~,students, employees, and others 

is discussed only for professional purposes and only with persons cle

arly concerned with the case. Written and oral reports present only -

data ge1111ane to the purpose of the evaluation, and every effort is ma

de to avoid undue invasion of privacy. 

b. Psychologists who present personal information obtained during 

the course of professional work in writings, lectures, or other public 

fonns either obtain adequate prior consent to do so or adequately dis

guise all identifying information. 

c. Psychologists make provisions for maintaining confidentiality 

in the storage and disposal of records. 
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o. When worling wlth mlnors or other persons who are unable t~ 

gíve voluntar,-. lnfcrmtd 'onsent, psycholo91sts tal.e spec>al caru tll 

protect these person~· best interests. 

P H 1 N C l P L E 6 

~ELFARE OF THE CONSUMER 

Psychologists respect the integrity and protect the welfare of the 

people and groups with WhO!ll they work. When conflicts of interest ari

se between clients and psycholog!sts tpploying institutfons, psycholog-

1sts clarlty the nature and directfon of their loyaltfes and responsl

bilities and keep a11 parties 1nformed of their comnutments. Psychol~ 

gists ful ly infonn consun1ers as to the purpose and ndture of an evalu~

tive, treatment, educational, or training procedure, and they freely 

acknowled9e that clients, students, or participants in research have 

freedom of choice with regard to participation. 

a. Psychologists are continua11y cognizant of their own needs 

and of their potentially influential position vis-a-vis persons such as 

clients, students, and subordinates. They avoid explaiting the trust 

and dependency of such person~. Psycholcgists make every effort to -

&vold dual relationships that could impair their professional judgment 

or increase the risk of exploitation. Examples of such dual relation

. ships inc lu<le, but are not 1 imited to reseMch wi th ilná trea tment of -

employees, students, supervisees clase friends, ur relatives. Sexual -

intim~ncies wlth clients are unethical. 
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b. When a psychologist agrees tu pro\'ide serviccs to a clH:r•t :t 

thE request of a thfrd party, the psych0-.0'.J'H as~umH lhe rtspvnsi~i-

1 ity of clarffying the nature of the relationsnips to lll parties con-

cerned. 

c. Where the demands of an organization reGuire ~sycholo~ists :o 

v1olate these Ethfcal Prfncfples, psychologistsclarify the nature or -

the confltct between the demands and these principies. They fnform -

ali partfes of psychologists' ethfcal responsibilities and take aprop~ 

late actfon • 

,, 
d. Psychologists make advance finacial arrangements that ¡ufeg!!_ 

ard the best interests of and are clearly understand by thefr clfents. 

They neither gfve nor recefve any remuneration for referring clfents 

for professional servfces. They contribute a portien of their seni

ces to work for which they receive little orno financia! return. 

e. Psychologists termínate a clinical or consulting relationship 

when it is reasonably clear that the consumer is not benefiting fr001 it. 

They offer to help the consumer locate alternative source of assistance. 

P R 1 N C l P l E 7 

PROFESSIONAL RELATIONSlllPS 

Psychologists act with due regard for the needs, special compete~ 



c1es, dnd obl i:¡dtions of thcir colleagues :o psy•holc.gy anú otr.er ; ":.f 

essio11s. T~ey respect t~e prerogatives .:n.1 ~!Jli.91tion~ of th: ;.,,: '.J_ 

tions or or<¡anizat1ons with 1th1ch these nticr colle~gues ~re as~:c1;-

ted. 

d. Psychologists understano the areas of ccinpetence of rfldt~·= -

professions. They make full use of all the professlonal, tcchnical, -

and adminfstrative resources that serve the best interests of consu:ners 

The absence of fonnal relationshlps 1t1th other profuslon~l wrlers 

does not relieve psychologists of the responslbllity of securlng for -

thelr client the best possible professional service, nor does lt reli~ 
M 

ve them of the obligatlon to exercise foresight, df ltgence, &nd tact -

in obtalning the complementary or alternctfve asstst1nce netded by clJ. 

ent. 

b. Psychologists know and take into account the traditfons and -

practices of other profess iona 1 groups with whom they work and cooper~_ 

te fully with such groups. lf a person is receiving similar services 

from another professional, psychologists do not offer their own servi

ces directly to such a person. lf a psychologist is contacted by a -

person who is already receiving similar services from another profe

ssional, the psychologist carefully considers that professional rela

tionshipand proceeds with caution and sensitivity to the therapeutic 

issues as well as the client's welfare. The psychologist discusses -

these issues with the client so as to minimize the risk of confusion 

and conflict. 



1 ·ir.i:clo1tsts who (--cnploy l". !.up~rv;se ctr:'!r prJfess1oni!1S :..r 

pr:..:·~~·,i ... ;.1l·. 111 tr~\ning accept fhl~ nbligali:.T :. facilit.Jlc tnc f\Jr-

tr<;-·· ~. 1 ,i11~.\tOndl de\·elopment Of th,\sc indivL!uJls. Thcy provi\.!l· .;;,..ir: 

e:- .:te ,.\din~ cor.tJitions, timely 1\·•aludtlori':i, ccnstructi"'e CO'•'>·JltJ

t::.~ .. a1"1 •'11.H.:rienc.e oportunities. 

d. 1'>ychologists do not exploH their professional r:lationships 

wi:..r c11~•1ts, supervisees, students l111ploytes, or research participants 

se.;. .. ,11.\ ,,,. other.1ise. Psycholo~ists must Jvoid or engage in sex 

ua.: nai·~·''uent. Se~ual narassmenl is defined as deliberate ar repeat

ec :.::xmtf't', gestures, or physical c~tacts of a sexual nature that 

ar= !Jnw>•'1ed by the recipient. 

r.-: . ; . ~, · 

·" rnnducting research in i11stitutions ar organizalions, PSYS. 

,ec11ce appropriate aulhorization to conduct such reseu.:il. -

.- .. :. ~··· .... 1re of their obligation•, to future research work~rs anden-

5_. ~ :/l.• ·ioq institutions receiv1• adequate infonnation abou: the re

s~.~-~n , . proper acknowledgment or their contributions. 

:or 

ublication credit is as~iqned to those who have contributeJ 

:ation in proportion to ll1t:ir professi·Jnal contributions. M¡¡_ 

Jut ions of a professiond 1 character 111Jde by several persons 

C·'·" .·1 project are rccognizetl hy joinL autl'ur~hip, with the indi-

, ·-.:.~el , . ''"1<le the principal cont1 ibution listei first. i·hnor contri

ª professional character •~d exten~ive clerical or similar 
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nonpruf.sstona 1 JSsistance may be ac•no~ledged In fuotnotes or in an t~ 

troductcry su1 ~t int, ,.i:~:no1oii~~d:;n~ent tt:fousn ')~ecifit citotions is made 

for un,it.blisl1t:: as,,e<1 as P"0i151lod r.1iJtcnJl lt1dt !ias dir.,ctly rnflue."_ 

ced the research 01· hrltir1g. Psychologists 11no coi:1pile and ,,dit mate

rial cf others for publicot10° publish ti.e m.it"rial in ti1e name of the 

originating group, if appropriate, w1th their own name appcar1ng as 

chair¡¡erson ar editor. All contributors are ta be acknowledyed and na

med. 

g. ~hen psychologists know of an ethtcal violation by another 

psychologist, and it seems appropria~. they informally attemp to res

olve the issue by bringing the behavior to the attention of the psycl12_ 

logist. lf the misconduct is of a minor nature and/or appears to be -

dueto lack of sensitivity, knowledge, or experience, such an informal 

solution is usually appropriate. Such informal corrective efforts are 

made with sensitivity to any rights to confioentiality involved. lf -

the violation aoes not seem amonable toan interna! solucion, or is of 

a more serions nature, psychologlsts bring it to the attention of the 

appropriate local, state, and/or national coim1ittee on professional 

ethics and conduct. 

P R l N C 1 P l E 8 

ASSESSMENT TECHtHQUES 

In the development, publication, and utilization of psychologic1· 
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oscstment techniques, ps_ychOlogists r.ial~ cvcry effort to proo:ote t11e 

welfan: and r.est interests of the client. Th~¡ guard against the mis~_ 

re of ass~ssment results. They respect the client's righ to know the 

rcsults. Thc¡ respeclthe ciient's right te. <now the results, the inte;. 

;irl!tdt icns mau~, and tne bases for then con e 1 us ior.s and rcco.ir.1endot 1ons 

Psychologists make evcry effort to maintain the S('Curity of tests and 

othcr essenssment tcchniqÚes within limits of legal mandates. They -

strive to ensure the appropriate use of assessment techniques by oth~rs. 

a. In using assessment techniqucs, psychologistsrcspect the right 

of clients to have full explanations ~f the nature and purpose of the 

thechniques in language the clients can understand, unless and explicit 

exception to this right has been agreed upon in advance. When the ex

planations are to be provided by others, psychologists establish proc~ 

dures far ensuring, the adequacy of these explanations. 

b. Psychologists responsible far the development and standardiz!!_ 

tion of psychological tests and other assessment techniques utilize es 

tablished scientific procedure~and observe tne relevant APA star.darcts. 

c. In reporting assessment results, psychologists indicate any -

reservations that exist regarding validity or reliability becausc of -

the nonns for the person tested. Psychologists drive to ensure that -

the results of assessments and their interpretations are not misured -

by others. 



d. ~sychologists recognlze tnat ¡,,~essment result~ may bcco;11c o? 

solete. They make cvery effort to avoid ~nd prevent the 111i~ure of ob

solete 1~casures. 

c. Psycholigsts offering scoring and intcrpretation service~ Jrc 

able to produce apµropriate evidence for the validity of the program~ 

and procedures used in arriving at interpretations. The public offc

rtng of an automated interpretation service is considered a professi~ 

nal - to - professional consultation. Psyctiologists make every effort 

to avoid misuse of assessment reports. 

4fJ 

f. Psychologists do not encurage or promote the use of psychol~ 

gical assessment techniques by inappropriately trainded or otherwise 

unqualified persons through teaching, sponsorship, or supervision. 

P R 1 N C l P L E 9 

RESEARCH WITH HUMAN PARTlCI~AilTS 

193. 

The decision to undertake research rests upon a considered judgment 

by the individual psychologist about how best to contribute to psycholo

gical science and human welfare. Having made the decision to conáuct r~ 

search, the psychologist considers alternative directions in which 1·e

search energies and resources might be in bested. On the basts of this 



r.onsideration, the psychologist corries out tne investigation "'t" ro2. 

pP.ct and concern ~or thc dignity and wclfar•! of the people wro ~artic1 

p1tv ana with cognizance of federal ana sta~e regulations and pro 1e\SI 

ondl standards gcverning the ~onduct of research with human plr~ici~an~~-

a. In planning a study, the investigator has the respor.sibi 1 i t, rn 

mJke a careful evaluation of its ethical acceptability. Tn tr,e ex~eot -

that the weighing of scientific and human values suggests a compromise -

of any principle. The investigator incurs a correspondingly serous obl i 
gation to seek ethical advice and to observe stringent safeguards to pr~ 

tect the rights of human participants., 

b. Considering whether a participant in a planned study will be a 

"subject risk" or a "subject at minimal risk'', according to recognized 

standards, is of primary ethical concern to the investigator. 

c. The investigator always retains the responsability far ensu''"'J 

ethical practice in research. The investigator {s also responsible f~r 

the ethical treatment of research participants by collaborators, ass::

tans, students, and employees, all of whom, howev~r incur similar ob: ,_ 

gations. 

d. Except in minimal-risk research, the invcstigator establ isl.•; 



comr,itn1ents included in thJt Jgreeincnt. Tnc 11.·1c>t1g"tor 111fon11" tnc 

participants of all aspects of tn• reseJrth tnat ~ignt reasonabl) b~ 

cxpcctP~ to fnfluencewíllir,3ness to portic1;,ote Jnd explains all •ith~1 r 

aspects of the research about which the participants inquire. f,illure 

to make full dfsclosure prior to obtaining infome•J cor1sent requ ir·r:~ 

add1tiona1 safeguards to µro\ect thc wclfarc and dignity of the n•se-

arch participants. Research witlr child•en or with participanl', w11o 

have 1mpa1nnents that would limit understanding and/o comnunic<1tton 

requires special safeguarding procedu~es. 

e. Hethodological requiremnts of a study rnay make the use ot con 

cealment in deception necessary. Before conducting such a study, the 

investigator has a special responsibility to (i) Jetermine wlwtlr,·r the 

use of such techniques is justified by the study's prospectiv~ sLienti 

fic, educational, or appliedvalue, (ii) determine whether alterr1,1live 

procedures are available that do not use concealn;ent or dcceptio11s; and 

(iii) ensure that the participants are provided with sutficient expla

nation as soon as possible. 

f. The investigator respects the individuJl's freedom to dc·cline 

to participate in orto withdraw from the research at any time. The _ 



obligation to¡:rotectthis frPedom re<;•Ji'e' carcful thought and con,ict~

ration when the iniestigator Is in a pos1tion of authority o• 1n'iJtn

ce over the partlcipant. Such positio••S ot aut11ority inclueJe, ~et -

are not l1mited to, sit11ation in which research p,·rtict~Hion 11 rcqu_1_ 

red as part of err.plo'('llent or in which tne participant is a ltuuent, 

client, or l'lllployee of the investigator. 

g. The investigator protects the p<rticlpant from physical and -

mental discomfort, harm, and danger that ·nJy arise from research pro

cedures. lf risks of such consequences exist, the investigator infonns 

the participant of that fact. Resean¡/¡ procedures 1 ikely to cause s~. 

rious or lasting hann to a participant are not used unless the failfu

re to use these procedures might expose the participant to risk of gr~ 

ater hann, ar unless the research has great potential benefit and fully 

infonned and voluntary consent is obtained from each participant. The 

participant should be infonned of procedures for contacting the inves!_ 

igator ~ithin a reasonable time period following participdtion should 

stress, potential hann, or related questions or concerns arise. 

h. After the data are collected, the investigator provides the -

participant with information auout the nature of the study and attempts 

to remove any misconceptions that may have arisen. Where scientific -

or humane values justify delaying or witht1olding this infonnation, the 

investigator incursa special responsibility to monitor the research -

and to ensure that there are no damaging consequences for the partici

pant. 



l ;¡;. 

i. W11cre .-~scarch procedure; result in unJesirabh co11scquenrns 

for the indiddua1 µarticipanl, the i~\est'ga\vr hJ'; the respvnsi~ili

ty to dNect and r~movc or correct these co11sequenc•~s. including 10119 

tenn effects. 

j. lnfonnation obtained about a research participant during the 

coursc of an investigation is confidential unless otherwise agreed u

pon in advance. When the possibillty exists that others may obtain -

access to such informatlon, this posibility, togethrr wlth the plans 

for protectlng confidentiality, is explained to the participant as 

p3rt of the procedure for obta ining in .. on11ed consent. 

P R I N C 1 P L E 10 

CARE ANO USE OF ANIMALS 

An investigator of animal behavior strivcs to advance understand

ing of basic behavioral principies and for to contribute to the improy_ 

ement of human health and welfan,, In seeking these ends, the investj_ 

gator ensures the welfare of animals and treats them humanely. Laws -

and regulations notwithstanding, and animal 's imnediate protection de

pends upon the scientist's own conscience. 

a. The acquisition care, use, and disposal of all animal are in 

compHance with current federal, state ar provincial, and local laws -

and regulatlons. 



198. 

b. A psycnologist trained in research mQthods and experienced in 

the care of laboratory animals closely supervises all procedures invol 

ving ani~als and is responsible fer ensuring appropriate (ansideration 

of their confort, health, and humane treatment. 

c. Psychologists ensure that all individuals using animal under 

their supervision havc received explicit instruction in experimental -

methods and in the care, maintenance, and handling of the species being 

used. Responsibilities and activities of individuals participating in 

a research project are consistent with their respective competencies. 

d. Pshycologists make every effort to minimize discomfort, ill

ness, and pain of animals. A procedure subjecting animals to pain, -

stress, or privation is used only when an alternative procedure is un~ 

vailable and the goal is justified by its prospective scientific, edu

cational, or applied value. Surgical procedures are performed under -

appropriate anesthesia; techniques to avoid infection and minimize pain 

are followed during and after surgery. 

e. When it is appropriate that the animal's life be terminated, 

it is done rapidly and painlessly. 
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