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INTRODUCCION ¢
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¢

Dumnlc mis de 50 afos los clinicos han utilizado lu téenica del dibujo proyectivo Casa
Arbol-Persona (H-T-P por sus siglas en inglés) pars obtener informacidn acerca do Ja manea
cnquel u_nngnggytduo experimenta su yo en relacidn con Jos demis y con su amhicnie Eanitun. §
Como todas tus técnicas de su tipo, ¢} H-T-P _'-\_L)],U;LLLRNWCLUOB de elementos de Lo personali

dad y drcas de conflicto en ef entomo u.r.;p«.unm permiticndo identificartus pars su valosaciin y ¢

conel pmpdstio de compartirfas para asi cst.nblu.c.r una mmunu.umn ur.xp\.um “ L’ s,

DESCRIPCION GENERAL

El H-T-P s¢ disefié para incluir un minimo de dos pasos. El primero ey no verbal, creativo y
muy poca estructurado. En ¢él. sc le solicita al individuo que dibuje libremente una casa, un
arbol y una persona. §E<puuk pedir el dibujo adicional de una persona del sexo apuesto al
del dibujo reatizada primero por el sujcto. El scgundo Puso, un interrogatono esbructuradeo,
incluye ung seric de preguntas acerca de lus asociaciones del sujeto con aspecios de cirda
dlbU}O El entrevistador podri continuar entonces con un tercer y cuarto pasos. En el te feero,
¢l sujeto dibuja nucvamente una casa. un drbol y una persona (0 dos) osa v l}ilil.lﬂdn
ldpices de colores. Como un cuarto paso, el entrevistador hace preguntas de seguinticnto
acerca de estos dibujos a color. Dependiendo del niimero de pasos gue se mncluyan, ol
proceso puedé tomar de 30 minutos a una hora y media. Posteriormente, s evalian hos
dibujos buscando signos de posible psicopatologia basdndose en cl contenido. fas caracte
risticas de! dibujo como cl tamafio. la ubicacidn y ka presencia o ausencis de purtes especifi
cas y las respucstas del individuo durante ¢l interrogatorio.

La edicién actual del H-T-P, Manual y Guia para la Interpretacion. ha sido revisada
sustancialmente. Al mismo tiempo que sc ha tratado de preservar Ja riguess clinica de fos
primeros manuales de John Buck. ef material se ha consolidado y reorganizado para mcjorir
et acceso a Jos conceptos clinicos interpretativos gencraimente accptados. Los dibujos de
muestra se relucionan dircctumente con los rasgos discutidos en ¢l capitulo sobre fa Inter-
pretacién {capitulo 3). En esta version s agregd material sobre fa diferencia entre Tos dibujos
hechos por niftos y los hechos por aduftos, asi como un resumen de Ly investigacion con
dibujos de nifios maltratados.

\maamaaanmnmamn‘---
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Ademis del nuevo Manual, sc encuentean disponibles fa Forma revisada para cl dibujo
del H-T-P' y ¢l nucvo Follcto para la interpretacién del H-T-P2 También existe una forma
separada para el dibujo de la persona. Este follcto de interpretacién del dibujo de la persona’
pucde utilizarse para el dibujo de la persona del sexo opucsto. Consta de una forma
desprendible para el dibujo, cl interrogatorio posterior y una lista para la interpretacion
idéntica a las que sc encucntgan cn el Folleto para la interpretacién del H-T-P, pero que
Ginicamente incluye los reactivos que sc refieren al dibujo de la persona. Una mucstra dc cada
forma se encuentra cn el capitulo 2 de este Manual. El Folleto para la interpretacién del H-T-P
incluye una seccién de Interrogatorio para cada dibujo, que sugiere preguntas y provee
espacio para registrar las respuestas del sujcto y cualquier observacién significativa sobre
«u conducta. Después del Interrogatorio posterior, se encucntra fa Lista dc conceptos para
la interpretacién que permite fa referencia inmediata a los conceptos interpretativos para
cada dibujo. Tanto los usuarios experimentados como los nucvos encontgardn convenicnte
osta lista. Los rasgos interpretativos del Follcto sc encucntran en el indice al final de este
Manual para su ficil referencia. Este nuevo Folleto para la interpretacién permite que toda la
informacién escncial de cada sesion de dibujo se registre y conscrve de manera integrada.

PROPOSITOS Y APUCACIONES CUNICAS

El dibujo proyectivo ticne un lugar en diversas areas de la actividad clinica. La tarca puede
considerarse como una mucstra inicial de la conducta que _permite al clinico valorar las
reacciones del individuo frente a una situacién poco cstructurada. Un indicador importante
acerca del prandstico s 1a habilidad del cliente y del Cmgé?ﬂﬁpﬂmmwdy
articular cxperigncias bajg gstas circunstancias. El dibujo proyectivo también alicnta ¢l esta-
blecimicnto del interés, la comodidad y 1a confianza entre entrevistador y clicnte.

Para propésitos de diagndstico, el H-T-P proporciona informacién que, una vez relacio-
nada con otros instrumentos de valoracién y de entrevista, puede revelar los conflictos y
preacupaciones generales del individuo, asi como aspectos especificos del ambiente que
encucntra problemdticos. Durante la terapia, los dibujos proycctivos pueden reflcjar cam-
bios gencrales en ¢l estado psicoldgico del individuo.

PRINCIPIOS PARR SU USO

Poblacién. EI H-T-P puede utilizarse mejor con individuos mayores de ocho aiios. Se emplea
mis comdnmente con nifios y las difcrencias en las caracteristicas entre nifios y adultos han
sido identificadas (capitulo 4). La naturaleza atractiva del dibujo lo conviertc en un instru-
mento adecuado para su empleo en cualquier situacion en la que la comunicacidn verbal
directa acerca de material conflictivo no sea posible debido a obsticulos en Ia habilidad

verbal o motivacional.

Usuarios de la Prueba. Los usuarios del H-T-P deben recibir entrenamiento y lener experien-
cia supervisada con instrumentos clinicos de aplicacién individual en nifios y adultos. Si no
se tiene cxperiencia en el drea de la valoracién proycctiva, se debe trabajar con un clinico

124 AL de la E. El autor sugiere el empleo de los materiales de formato que se mencionan en este
Manual. Sin embargo, ¢l psicélogo puede hacer uso de aguellos que tenga a su disposicién en su
v anesarse a las especificaciones de aplicacién del H-T-P sin alterar

N 2ogaen O
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supervisor hasta egar a un comin acuerdo sobre of nivel de habilidad en Ta aplicaciin
interpretacion.

CONTENIDO DEL MANUAL

Los siguicnies capitulos detallan los procedimicntos pari fa aplicacion y las estrategias .
interpretacion del H-T-P. El capitulo 2 describe fos procedimicntos bisicos para kaaplicacie.
del instrumento y el registro de las respuestas al interrogatorio posterior asi como de
caracteristicas del dibuja: el capitulo 3 describe fas caracteristicas det dibujo asoctadins cer
fa psicopatologia o con ¢l potencial parst la psicopatologia junto con extudios de cinos.
¢l capitulo 4 se discuten las diferencias entre fos dibujos hechos por adultos y por idos
algunas de las caracteristicas dnicas de los dibujos hechos por nifos matiratados. Finatimes.
te. ¢of capitulo § describe ef enfoque tedrico det H-T-P. asi como L investigacion represeit.
tiva Nevada a cabo con el instrumento. B
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aprucACION

EI H-T-P generalmente se aplica cn un ambicate individual comu parte de la valoracion
inicial o dentro de la intcrvencidn terapéutica con un sujeto, En una situacion de valora-
cidn, cf H-T-P pucde utilizarse como una tarca inicial de acercamicnto o como puente entre b
cvaluacién de papel y Lipiz y fa cntrevista totalmente clinica.

APUCACION DELH-T-P

WUGAR Y TIEMPO DE apucacion

El cliente debe sentacse {renic 3 una mesa cn unit posicién comoda para dibujar. El cuarto o
arca donde sc realice la prucba deberid estar en silencio y libre de distracciones. S¢ requicren
de 30 a 90 minutos para aplicar ¢l H-T-P, dependiendo del ndmero de dibujos que solicite ol
examinador. S¢ debe pedir un minimo de tres dibujos y realizar un interrogatorio acerca de
cada uno. El tiempo de interpretucion varia de acuerdo con ¢f pivel de expericnciitdel clinico.

MATERIAL PARA A PRUERA

Se requicre [a Forma para dibujo H-T-P'y cl Follcto para la interpretacion” pant cada jucgo de
dibujos que se pida (cs decir, Kipiz y a color). Deberd utilizarse un Folleto para la interpreta-
cién del dibujo de la péfs;dﬂa"ﬁbriﬁhdu-dfﬁﬂjb adicional de persona que se solicite | apeional.
véase Descripcion general en el capitulo 1).

Se requericin. varios lpices del nd mero 2 (0 mis suaves) con_gonit y_un juego dv
colores (por lo menos acho: rojo, naranja, amarillo, verde, azul, morado. caté y ncgro) sts¢
van a pedir dibujos a color. Se neccsita un reloj 0 srondmetso para medir cl tiempo de latenciat

(tiempo que trunscurre hasta que se comienza a dibujar) y ¢f tiempo total del dibuju.

124 Véuse N. de la F. en ol capitulo 1.
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Llene la ficha de identificacion cn la primera pagina de Ia Forma para dibujo H-T-P. Muestre
al clicnte la Forma para dibujo con ta palabra CASA en cl encabezado hacia & o clla. Obsér-
vese gue la pigina para la casa debe presentane en forma horizontal para su correcta evalua-
cién, en tanto que las pdginas para cl drbol y Ia persona deberin presentarse en forma
vertical. El examinador debe ver clatamente la pigina micntras el sujeto dibuja, de manera que
pucda anotar ¢l orden de los detalles dibujados y observe y registre cualquier hecho poco
usual en la secuencia det dibujo. Dichas anotaciones deberin hacerse cn la primera pédgina
del Folleto para la interpretacién. No hay ticmpo limite. i
Pida al clicnte que elija un 1dpiz, lucgo diga: YQuicro que haga el dibujo de una"!‘ui.\;)m
Puede dibujar el tipa de casa que desce y. haga lo mejor que pueda. Pucde borrd ciantas
veces quiera. Puede tomar.cl tiempo que necesite, Solamenie esmérese.Y

Si ¢! sujcto expresa preocupacién acerca de su habilidad para cl dibujo, sc debe enfatizar
que el H-T-P ng.cs una prucba ilidad antistica y que ¢l dibujo debe ser simpicmente su
mejor esfuerzo, Si ¢l sujeto intenta utilizar una regla como guia, enfatice que cl dibujo debe
<€r 4 pulso.

omicnce a tomar el tiempo cuando termine de dar las instruccioncs y s¢ haya ascgurado
de quecl sujeto comprendid Ta tarca. Micntras ¢l realiza o dibujo, registre (Dlalencia inicial
{cl ticmpo gue transcurre _antes dc que ¢l sujeto comience ¢l _trabajo una ez dadas las
instruccioncs), (B) ¢! orden de Tos detalles dibujados, {€) duracién de las ausas y los
detalles especificos que estin sicndo dibujados cuando ocurre una pausi, mcr
verbalizacién espontdnea o desplicgues emocionales y los detalles que estid dibujandocindo
esto ocurre, y{&) ¢l ticmpo total que tomé el sujcio para completar el dibujo. Este material s
registra bajo Observacioncs generales en la pdgina | del Folleto para la intcrpretacion.
Véase ® cn la figura 1. (En este capitulo los nimeros dentro del circulo se reficren a los
mimeros dentro de los circulos sombreados en la figura 1.)

Prescnte las paginas para los dibujos del drbol y de la persona del mismo modo que para
12 casa. con cl nombre del dibujo en ¢l encabezado hacia cl clicnte, y registre el tiempo y las
obscrvaciones conductuales para cada uno. Para cste momento s¢ puede solicitar el dibujo
de una persona del sexo opuesto al de la primera persenadibujada, Pedirun dibujo adicio-
nal de la persona es cuestién de tiempo (sc agregan 10 o 15 minutos a la scsion) y de las
prefcrencias de cada clinico. Si s¢ pide un segundo dibujo dc la persona. desprenda
la primera pdgina del Follcto para la interpretacién del dibujo de la persona H-T-P.Lascgun-
da pdgina consiste en ¢l Interrogatorio posterior (al frente) y la Lista de conceptos para la

interpretacién (al reverso).

INTERROGATORIO POSTERIOR

Una vez que haya terminado los dibujos a lpiz, es esencial darle al sujeto la oportunidad
para definir, describir e interpretar cada dibujo y expresar los pensamientos, ideas, sentimien-
155y Fécuerdos asociados. En la secci6n para ¢l Interrogatorio posterior en el Folleto para la
interpretacin s¢ sugi unas preguntas estindar para facilitar el proceso, y se propor-
ciona espacio para anotar las respucstas del sujeto @. Sin embargo, el Gsito pringi

lograr.una mayor comprensién del cliente obieniendo tanta informacién como sea posible

aeerca del contenido y del contexto de cada dibu jo. Sc debe seguir cualquier linca de interro-
Sy e 1 canmnar laorada con el suicto lo

L
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permitan. Cualquicr detalle, las relaciones entre los detalles y las posiciones poco o
dehen ser anotadas ¢ investigadas. Los detalles implicitos, como son lox conpor
hisicos excondidos detrils de la figur o que s¢ exticnden més alld de a pigina
investigarse al igoal que cualquier aspecto del dibujo que sc considere poce claro. |
identificarse también los detatles que sc agregucn durante el interrogatorio. Obsérve:
al final de la sccuencia sugerida cn f seccion del Interrogatorio, se fe pishe al sup
agregue cl sol y una linea base a ¢ da dibujo si es que no los habia dibujado previany

Al utitizar ¢l H-T-P. ¢l examinador deberd confiar en su experiencia y en lovpr
hisicos de la entrevista clinica pas determinar hasta donde e adecuado investiga
de una determinada caracteristica del dibujo. Aqui se incluyen algunos cjenyp
verbalizaciones y detalles acerca de cada dibujo cuyo sondeo puede extracr niy ral -
importante. (El capitulo 3 incluye un interrogatorio desarrollado con interpretacton.
cada dibujo.)
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INTERROGATORIO POSTERIOR

Para abreviar el inlerrogatorio en los dibujos a color, puede utilizar Unicamente las pregunt. .

marcadas con un asterisco (')

CASA

1.* (Cuantos pisos tiene la casa? ( Tiene escaleras lacasa?) __ .
£ D8 qué esla hecha la casa?
<Es suya? ;De quién es? -
¢En la casa de quién estaba pensando cuando la dibujaba? ___

5. ¢Le gustaria que fuera suya esa casa? ;Porque? _

.

6.° Sifuera duefo(a) de esa casa y pudiera hacer lo que quisiera con ella. (que Cudrlo escournn pata
usted? ;por qué? P

7.* (Ouén le gustaria que viviera en esa casa con usted? ;Por que? —
\

8. Cuando mira la casa, ;le parece que se encuentra cerca o iejos? e e

9. Cuando mira la casa, ;liene fa impresion de que se encuentra por arnba de Lsied. debao Ju usted
o al mismo nivel que usted?

10. (Qué je hace pensar o recordar la casa”

11, ¢Oué mas?

12. Es una casa feliz y amistosa? -
13. (Que hay en la casa que le da esa impresion? .

14. ;La mayoria de las casas son asi? ;Por qué piensa eso? .

15.* ;Como es el clima en este dibuo? (época del afio y momento del dia, cielo. lemperatura)

16. (Oué lipo de ciima le gusta? .
17. A queen le recuerda esa casa? ;Por que?

18.° ;Qué es lo que mas necesiia ia casa? ;Por qué? .

19 * St esio luera una persona en lugar de {Cuakquier obielo dibujado aparte de la casai. ,gunn o’

20. (Hacia ddnde lieva la chimenea en esla casa? .

21. Interrogatorio acerca de la distribucion. (Dibujo y designacion, por ejempio. . 1@ Cuanu »sia repit
sentado por cada ventana? ;Quign se encuentra ahi generalmente?y ___ =

- A e e . e e -
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ARBOL~

PERSONA

45.° ¢,Es¢snwhombreounanmjor(nir\ooriﬁa)? R
46.* ;Oué edad tiena? -

47.° ;Qui¢n es? .
48. ;Es un panente. un amigo o qué? [,
49.  En quen estaba pensando cuando dibujaba? o

50." ;Oué esta haciendo? ; Doénde lo esta haciendo? -

22.* ;Oué clase de arbol &s?
23. ;Donde so encuentra reaiments ese drboi? __
24.* ; Aproximadamante qué edad tiene el arbol? __2
25.° (Estd vivo el arboi?
26. LOu‘hayendqnbdbhh!pmiOndeesmM?
27. ;Oué causd su muenia? (si no esta vivo)
28. ¢Volverd a estar vivo?
29, ,;mpanedd:mdaﬂmena? LCus? ;,Ouécveoqnoasi«wwmuom? gPorq'*‘momxpo
ha Aa

s1. @Enwécshpensando? .

§2." ;Como sa siente? ;Por qué?

30" LAquésepamemasesoarbol.aunhombmoaumMﬂ
31, (Ous hay en el arbol que e da esa impresidn?

53." ,Oue le hacs pensar o qué le recuerda esa persona? A
54. JOue mas? e n

32. Si!wraunaporsomonkwdounirbd.‘,hadadénd"uuﬁlnim?
1 gaamdssemnmsobodemvodaunqmpodo“‘ ?

55. (Estd sana esa persona? . o

a4, Cuandp mira‘el drbol, gliene la impresién de que se encuentra por encima de usted, debajo de usted 56. ;Oué estoque lo da esa impresion?
o al mismo nivel que usted? <
(Es } ?
35.* ;Como es el cima en este dibujo? (época del aio y momento del dia, cielo, temperatura)} §7. (Es lekz esa persona
58. (Qué ie da esa improsi on? [,

36.° (;Esﬁsoplandoelvientomddbuio?uuéswmqudmmLOuédasedlvieuoes?_
59. (Es asi la mayoria de la gente? ;Por que?

37. ,Oue le recuerda ese arbol?
38, (Qué mis?

60. (Cree que ‘e agradaria esa persona? e

61. (Porque?
62 ;Como es ¢l cima en cf dibujo? (época det afo y momento del dia, celo, temperatura)

39. ;Es un drbot sana? ;Qué le da esa impresion?

g 63. (A ‘e recuerda esa persona? ;Por ? e
40. ;Es un arbol fuerte? ;Qué le da esa imprasion? § 3. (A quen pel i Por que

g et i B st

- o N

S e es o -esila esa persona”? (Poraqué? e - .
41. A quién le recuerda el &rbol? ' 64." (Quées que_gnasneces' pe (Pora
42.* ;Oué es lo que mas necesita at Arbol? ;Por qué? - -
65.* yAlguen ha herido alguna vez a esa persona? ;De que manera? e e
s 66.'§mmwpemmenbgatde(cualquierabpmmdoaoanede)apem3, Lquien »enia?

43. ;Alguien ha lastmado aiguna vez at arbol? ;Por qué?

67.° ;Oué upo de ropa leva puesia esla persona?

“w
jgsa {Pidale al sueto que dibuje el Sol y la iinea base en cada dibuo)}
Suporga que ei Soi juera aiguna persona que usted conoce. ;quién seria? .

44 Si esto fuera una persona en lugar de {cualquier objeio dibujado aparte del drbol), jquién seria? __

3000000000034 38 0

Edltorial EI M.

Figura1 (continuacion)
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LA

LISTA DE GCONGEPTOS PARA LA INTERPRETACION

PERSONA

CASA ARBOL

Proporcidn (continuacion)
Obwvias. psicosts. organ:
cidad, normal on mos

Proporcién (continuacidn)
Obvias: psicosis, organi-
cidad. normal en nifos

Proporcion (continuacion)
Cowias. psicosis, organi-
cidad, normal en ninos

Revise caracleristicas poco usuales que puedan ser signos de patologia o de potencial para
la patologia al considerarios en combinacion con ia historia del pacionte, el problema actual y

Proporcion

— Imagenftamaho de la lorma

Los niflos normales muestran
mas variabdidad en el tamafio
de sus dibuos que los adullos
normales

Grande: ambiente restrictivo,
tensidn, compensacion

Pequenia: insequridad, aista-
miento, descontento, regresitn

Simetria excesiva: rigidez,

fragmentacibn

distorsiones

Proporcitn

imagen/tamano de la forma
Los n#ios normales muesiran
més variabdidad en ¢l tamario
de sus didujos que los adullos
normales

Grande: ambiente restrictivo,
lension, compensacién
Pequeha: inseguridad, aisla-
mienio, descontento, regresion

—. Delalies en ia imagervsimetria — Detalles en la imager/simetria

Simetria excesiva: rigidez,

fragmentacién
distorsiones

Proporcién
— imagen/tamaio de ia forma
Los nifos normales muestian

mas vanabifidad en el tamaio
de sus dibujos que los aduftos

nomajes

Grande: ambiente reslrictive.
tensién, compensacion
Pequeda: inseguridad, aisla-
miento, desconiento, regresion

— Detalles en la imagen/suneiria

Simetria excesiva: ngidez, frag-
mentacién

Asimetria: torpeza fisica, confu-
3i6n de génerc

distorsiones

ttorial £1 Manusl Moderno  Folscopiar sin aulonzacion es un delto

stuaccn en el hogar fuera de
corirot

Posnrapresentacion

Oixgo Oe espakias: aislamien-
to. parancia

Lirea tase. necesidad de se-
guncad.

Transgarencias. mala orianta-
con en {a reaidad

Es comun en n#ios pequeios

— Movimeento

o1 JNENR———

Si no es frontal: aisiarmiento.
paranoca

— linea base: necesidad de se-

gundad, ansiedad

—~— Transparencias: pobre anenta-

cion en ia reaidad
C on rwh .

— Mowvimiento: presiones ambren-

tales’

IO ceamrmsmememems—mmsormsermcs

Completamente de perlil o de
espaidas 25lamento. puranou
Postuta grolesca. pyscopaiu
logia grave

Mezcla de pertd con wista Ue
frente. c:gamcidad, retraso.
psicosIS

Linea base: necesidad de se-
qundad, ansiedad
Transparencias: poco contacto
con la reahdad, pSKOSIS $t 5€
muestran ias Organes ntemos
Comun en mnos pequenos
Mowimierta

[o 1)< PO e

I .Ag
l .‘E
A
las respuostas a otros instrumentas de evaluacién. La lista ge conceptos para la interprela- i__ ; ;
X . L a . N dap estres bajo esirés bajo estros
cion no es exhaustiva, son nicamente lineamientos generales. Las interpretaciones deben m Moderadas: ansiodad Modo'o radas: ansiedad Modep radas: ansiedad
estar apoyadas por la experiencia clinica y el conocimiento del Manuat del H-T-P asi como de i w——— Otro ~—— Otro — Otro
otro material publicado. -
m Perspectiva Perspectivs Perspectiva ;
i — Ubicacion en la pdgina ~ Ubicacion en is pigina - Ubicacion en la pagina |
CASA B8OL PERSONA l2quierda. asslamianto, regre- Izquierda: aislamianto, regre- fzquierda’ asslariento, regre-
AR m sion, organicdad (homistario iz- jon, organicidad (hemislero - 5i0n, organicidad (homisleno iz-
Rasgos nommales- - Rasgos normalss- normales- Quierdo). preacupacion por si quierdo), preocupacidn por st quierdo), preocupacion por st
Encieme la § en un circdlo ol 88 Enciems ia S en un circwlo s se  Enclers Ia S en un clrculo s se I m'mwdmﬂ'm- mmww::e{m- wmso:;‘gm
encuentra dentro del rangononmel  encuenira denlro rangonormal  ancuentra dentro del rango nommal sado, wrpulsividad, necesidad sado, impuisividad, necesidad 5 ad. PS4
ool ool o m de grahhcacion inmediala de gratificacion inmediata de gratiticacion inmediate
SN Tiempo 10-12 minutos, SN Tiempo 10-12 minutos, S/N Tiempo 10-12 minsos, | Derecha pi ambien- Deracha: preocupacion amben- Deracha. preocupacion amisen:
latancia <30 segundos latencia <30 segundos latencia <30 segundos m tal, antopacién del futuro, es-  tal, anticipacion el futuro, es-  tal. anticpacion del lutura, s
SN Pocas borraduras - S/N Pocas boraduras S/N Pocas borraduras . tabdxdad control, habilidad para \abiidacd/control, habilidad para \abitidad/control. habihidid paris
S/N Simetria - S/N Sineta = SN Simetria ’ i retrasar la gratificacion retrasar la gratificacon retrasar la grauficacion
S/N Lineas no esbozadas nl S/N Linsas no ssbozades ni S/N Linoas no ssbozades nt m Ubicacion central: rigidez Ubicacion central: rigidez Ubicacion central  ngides
sobrentatizadas " Comn en ninos pequencs Comun en mfios pequenos Camun on Mos pequenos
S/N Deficlencias acepiadas con  S/N Deficencias acepladas con  S/N Deficiencias sceptades con ' Ubicacon en fa parte superior Ubicacion en & parte supenol Ubrcaciin en la porcion supoin
buen humor buen humar buen humor m ge 1a papna. lucha no realista, de la pagma: lucha no realista. de la pagina: fuch no re.ihstiy,
S/N Se dibujé primero una per- n fantaseo. frustracion tantaseo. frusiracion . tantaseo, lrustiacion
sona del mismo sexo y fue ' Ubicacon en ia porcion supe- Ubscacion en 'a porcion supe- Uticacion en 13 porcion supe-
9 mds slaborado . m o0 @Queerda; comun 8n ninos rior 1zquierda. Comun en Mios nor izquierda. camun en Mnos
SN sexusies so- pequencs o
cundarias incluidas (adulos) ; Ubicacien en ia porcion inerior Ubicacion en la porcion wtenor Ubicacion en la porcion intenor .
SN dbujadas de la pagena: concrecion, de- de la pagina. concracion, de- de la pagina. concrecion, de-
S/N Nariz sin orificios m preson. .nsequndad, inadecua- presion, nsegundad, nadecua- presion, wisegundad. inadecua-
S/N Ropa y cinturdn indicados ; cion con con
S/N Ples y orejas Rotacon. 0posicion — Rotacion: oposicion — Rotacion. cposcion
SN omisiones me- m Cayerdo. atkccron extrema Cayendo: aliccion extrema Cayendo: alicoon exirema
nores l Bordes del papei — Bordes dei papel - Bordes del papel
Intenor necesidad de apoyo infenor. necesidad de apoyo inferior: necesidad de apoyo
o‘;:servaciones generates Observaciones generales Observaciones generales m Lateral sentrmiento de consiric: Lateral sentmienta de consinc- tg:m: sentimuenio de consinc:
(Véase Is portada del Folleto y la {Véase la portada del Folleto y la  (Véasa ia poriads de! Fokelo y a H con v cion
secodn del Interrogatono p / ¥0n del Interrogatonio p jor  seccion del Inlerrogalono postenior Supenor. miedo 0 evilacion del Superior: medo o evitacion del Supenor: miada 0 eviiacion dol
K X ambeerie ambeente ambienie
para las notas de la sesion) para las notas de 1a sesion) para las notas de i3 sesdn) m Lost denque se com Los bordes smpden que se Com- Los bordes impiden que se Com-
~ Actitud — Actitud — Actitud : piete o dbuo: organicidad plete ef dibujo: organicxdad plete el gibujo; orgamcidad
— Habilidad critica ~ Habdidad critica — Habilidad critica m Relacon con el observador — Relacion con el ohservador — Relacion con el observador
- Borraduras (incertidumbre, con- -~ Borraduras {incenidumbre, con-  — Borraduras (incartidumbre, con- Vs descks armba: rechare, gran- Visto desde arrba: rechazo. gran- V5K desde amba: rechazo. gran-
flicto, indecision, autocritica, flicto, indecision, autocritica, flicto, indecision, autocritica, . dosciad compensatonia diosidad compensatona d»_osadad compensatona
ansiedad) ansiedad) ansiedad) m Visto cesde abajo: aislamien- Vista desde abajo: aisiamien- Visto desd: abajo: aislamien:
— Comentarios asponidnecs — Comentancs espontinecs — Comaentarios espontdnecs 10. wfenondad to, infenondad 10, infenondad
— Tiempo, latencia, pausas — Tiempo, latencia, pausas - Tiempo, lalencia, pausas . Visto & astancia: inaccesbili- Visto desde leos: aislamiento A la dislancia. aiskwmiento
m dad. sentimentos de rechazo, Postura/presentacion Postura/presenacion
¥

w4 Imanbirnitariarn)
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Figura 1 (continuacion)
Muestea del Folleto de Registro del H-T-P

Ve “CASA " ‘f_" . ff: IS _':\ARBO@, Dot CASA ARBOL PERSONA
Delalies . Detalles ) - Detalles Detalles (conunuacldn) Datalles (conunuacldn) Detalles [continuacion)
~ Excesivos: obsesivo-com- — E esivos: O o-com- — Excasivos: obsesivo-com- — Ventanas — Tipo w Ojos
ansiedad puisividad, ansiedad ansiodad Entasis: ambivaloncia so- Frulales ¢ de Navidad: de- Enfasis: parno
— Cgl-nda: aisiamiento, comnen  — w::w.canmm cial pendancia, inmadurez co- Poquedos, Ccerxios. nim
nidos paqueios niflos pequeiios Ausentes: aisiamiento f mun en nifos pequencs dos; IlOVErSItN, voyon
-— Emw-gm& psicosis -— Emmqgmla{.: psicosis Numerosas: exhibicionismo Muerlos: perturbacidn nswo
Cormin en hilos pequedios Comun en nitos Abiertas: poco conirol det -~ grave Puplas omielis o o
— Detslies esenciales: &l ronco  — Detalles csenchin. cabeza, yo Arbol nusvo: rogresion tagto gon \ skl
y &l menos una rama tronco, brazos, piemas, rasgos P_cquoﬁax aistamiento Maovidos por ef vienlo: pra- COMUT 1 W PRI
— Ramas . m.umam Sin cristales: hostitidad sionas ambientalos - Dron
Excesivas: compensacion, del cuerpo es comun an rifios EAfamis OBCOWYS Phatisthi
Wiy . Mm mnm MuBvirn
Rotas/muerntas: suicidio, Enfasis: luerte necesidad - Entanis dependance
de logro, agresion, castigo COMRHD IVE TN PRGNS«
Como emvuelas en algoddn: sl J no Oavladn: sgrosaw on, ik
. s diolta) mismo(a) propin ’
_ da. iy VEARNY
En forma de nube: faniasia Omitidos, muy pequsios a Entaain; prosgupncson
escondidos: cuipa, lnade- g Sl Ciomun 4 ntest
Mpmma! cuacién, rechazo si la par- . uona :
Linea base ﬁ:‘ﬂ( )‘ noes éifefa) m - Sexo opuesio
—— a "0 Ghpado prane
Abol dibujado en una de- En forma de alas: esqui- . ro. conficto en ki entihicackm
oma: madecuacion Cane «d oig
3 — 28 - Piemnas
Arbol dibjado en la cima Grande tagresion, grandio- , . Omiudas. encogidas ©
s . Comun an nifios pequefios ﬁ zzaazs‘;desl::wn(o. per
aulonomia
— En forma de “ojo de cerra- Pequefia: inadecuacion Juntas: rigidez. tension
dura” 0 "de Ngg”™: oposicion, lrregular o separada del a Separadas. agreson
hostiidad ] cuenpo: organicidad, psicosis Floando. nsegundad, de-
— Omisiones: confiicio en 18- S nte Ia parte . pendencid
facién con &a parte omitida paranoia @ — Orusiones. conficio en re-
iasin — Desgarranventos: Dibujsda al ultimo: lacon con {3 pane omidda
Unicamante el techo: psicosis, psicopatologia grave — Torso y cuerpo mconclu:
paicosis ~= Tronco - taciales m‘ sos. fragmertados u onwl-
\na sola linsa: constnccion Base ampha: dependencia Omitidos © débiles: aisia- dos: pscopalologia Grave.
Aleros enfatizados: Sus- Grande: regresidn, inade- miento oramodad Cormun onraes
pleacin cuacion Entasis: dominio social pequenios
— NRIHOS Cicatrices: rauma compensatofio a Seno: mmadurel
a:iu tiries Anmlhs.mgusibﬂ ne ::::;B emagam& § Lwi e
ol - : , comun i ° 3 aad
s:&: estorzado control en nifos pequefios psicosis g § Hompros/cuadrados o
yo Entasis verxcal: poco con- Sombreados, diferentes al s entatzados: hostsdad
Ausentes: poco contacto tacta con la rsaiidad, prec- color de 1a piel: psicopa- : H Linea de fa cinturaienfa
con la reshdad cupacién sexual, comun en tologia grave ﬂ tézada‘ conticto sexuds
wm'  regresion, nifios pequenas oMU en rInos pequienas
o8 comun en nifios pe- Base angosta: pérdida de . Estrecha: exploswickid
quedios contro e«
Transparenies:. comun en
nifios pequeiios o
Enfasis horizontal: presio- m §
nes b , :
£nfasis vertical: poco 4
contacto con la reafidad. [ ) 5
6n senal Comdn i
en nifios pequencs . - . - : §
o ;
‘ <
o

Figura 1 (continuacidn)
Muestra del Folleto de Registro def H-T-P
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BT Ol haasiiiinsnl, Sttt = ""‘.’K‘ iy bl T “r Ty
TTEASATT " AnsoL PERSONA
— Detalles no esenciales — Detsaites no esenciales — Detsiles no esenciales
Cortinas/enfatizadas: aisia- Conteza/enfatizada: ansiedad, ~ Ropa
miento, svasion depresion Demasiada 0 poca: narcisis-
Qanamadonmmdas: delen- Meticulosidad: obsesivo- mo, sexus!
sividad, suspicacia campuisividad Enfasis en los bolones: in-
Contraventanas/cerradas: ais- W; faflas en madurez Comun en niios
famiento los de defensa pequencs
GF'"_‘T " on — Genitales dibujados: pato-
Raices/Omitidas: inseguridad logia en cutiquier edad ex-
Garras: paranoia cepio en nifios muy peque-
fos Comun en estudiantes
poco contacto con la reakdad,

~ Detalles irrelevantes
Nubes, sombras: ansiedad
Montaias: dslensivdad
Escalones y caminos largos o

siamiento

"l '9°'| WN "'h'."" idad

~— Otro

— Detalles extravagantes
Cormun en nifos peque/ios

— Dimensionslidsd en los
detalles
Casa dibujacie como plano. con-
flicto’ grave, paranois,

— Sombreado de los detalles
Excesivo: ansiedsd

— Secuencia de los detalles. lo
usual es ol techo, ios Muroe, 18
puerta y ia veniana 0 i lines
base, los murcos y ol lecho

— Detalles irrelevantes
Nubes, sombras: ansiedad
Arb_usloslexcesivos; nse-

guridad

— Detafles exiravagantes
Comun en nifios pequeiios

~— Dimensionaildad en los
detailes

de arte o aduitos en psi-
gl

Omitidos o trozados: des-
amparo, pérdida de la auto-
i pri pacié

sexual

Dexios ds bs pias en ura fgura

vestida: agresion
— Cabetio
enfatizado u omitido: pre-
ocupacion sexual
Manos/dedos
Enguantadas: agresion re-
primida

En foma ds puas: acing ol
En forma de pétalos: inma-
durez
- Cuelio
Enfasis: necesidad de con-
trol
Como espagueli: psicosis
— Otro

— Detslles irrelevanies
Bastones, espadas, armas:

Y 1 ——

— Datalles exiravagantes
Comin en nifios pequenos

— Dimensionalidad en los de-
talies

- Séombrem de los detalies

Unidimensionat. r

inferiores para buscar sa-
tistaccion
Bidimensional sin cerar:

— S {2 de los Th
{la cabeza y la cara i
te se dibujan primero}

ame o & Aea oibasse adde s

g

i
3

3000000 000000000008
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CASA

— Calided de fa linea
Recargada: lensién, ansiedad.
vigor, organicidad
Débil: indecision, miedo, inso-

Uso general del color
- Eleccion dei color: perturbacion

general
— Mezclas extravagantes. penur-
gra
— Elcolor utiizado unicamenie en

— Caidad o \amafio muy dileren-
tes de los dibujos en blarco y
negro: habilidad para tolerar el
afecto

— Color fuera de los conlomos:

ArsoL
— Calidad de I linea
Recargada: tensidn, ansiedad,
vigor, violencia, icidad
Débil: indecision, mieda, inse-
guridad, debilidad del yo
Fragmentada/dificultad

con los angulos: organicidad
— Qo

Uso convencional del color
Negro: contormnos; azui, azul-ver-
de: fondo, cielo; caté: tronco;
varde: {oliaje, pasto; naranja: na-
ranjas; f0j0: MANZANAS, COrGZas;

Uso general del color
— Eleccidn dal color: perurbacicn

general

— Mezcias extravagantes' pemur-
bacion grave

— Elcolor uthizado unicamente en
el contoro: superficialidad, re-
ncencia, i

— Blanco utiizad0 como color ake-

nacon

— Calidad o lamafio muy dileren-
1es de los dibuos en blanco y
negro: habikdad para tolerar et
atecto

—~ Color fuera de los contomos’
impulsividad, inmadurez.

impulsividad, inmadurez,
organaxdad
— Uso del color extremadamente

inusual: perturbacién generat
(1717, Q————
e OO0 oo

organcidad
— Uso extremadamenta wnusual
det color: perturbacion general
[RT1 7| QU
Y ¢ 177, J—————

PERSONA

— Calidad de fa linea
Recargada. tension anviedivl
. viglencia, organcelivd
Debid: widacsion, mndo, mra:
qundad. yo détwl
Fragmentada.dibicult.d con kr.
angulos (orgamendnd)

B o T il

Uso convencional del color
Negro: contomos, cabetlo; azul,
azul-verde: londo, ciclo, 0jos;
calé: cabetlo. ropa; verde: sué-
teres, pasio; naranja: sudleres;
morado: bulandas, articulos de
vestir menores; rojo: labios, sué-
tares, vestidos, cabello: rosa:
piel, ropa: amarilio: sol, caballo;
amarilto-verde: pasio.

Uso general def color

— Eiecoén del color perinhacion
gerery

— Mezchas extravaganivs, patur-
bacon grave

— Color vhlizado unicamente on
los cortemos. superticihdad.
retCenc.d. OpOSKIn

— Blanco wlizado como colof: ahe-
nacion

— Ca:dad o tamaio muy dileren-
tes de 'os Gibuos en blanco y
regro hatwlidad para toterar el

afecto

- Cclor hLera de los conlomos
impulsividad, wmadures.
orgarcoad

— Uso exiremadamentc nusunt
a1 cc.or perturbacion gonen
(X7 A ——————d

Y o 17 JE———

Resumen interpretativo:

Figura 1 {continuacion)

L e e e 4 Pasictrs dol K-T-P
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Figura 1 (continuacion)
Muestra del Folfeto de Registro del H-T-P_
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Aplicacion o [y

Cora

Lo gustaria que fuera suya esa casa? Pidale al sujeto que deseriba fas diferencias entre ba
casa dibujada y L que él o ela realmentc habita y la posibilidad de que alguna vez posea
una casa similar a ta dibujada.

o Cudl cuarte le susiaria para wsted? Determing comao se
cuarto que cf sujeto vcupa en su residencia actual.

compard con fa ubivacion del

ficbol

Donde se encuentra realmente ese drbol? St Lt respuesta
importancia que tiene ¢l bosque para el sujeto.

a1 este dibujo? St la respuesta describe of clim read al momento de La
es I tinica influengia sobre la respuesta del individuo o xiexisten

es “en cf bosque™, investizue fa

- Coms ex ol clima ¢
entrevista, determine si esa
otros factores que determinen sy respuesta,

L Oné clase de viento sopla? Siempre continte con um pregunti pari determin
siente el sujeto en relacion con el tipo de viento descerito,

SEsun drbol sano? (s un drbol fuerte? Sicl sujeto ao puede contestar. y na ha dibujado a
estructura de Jas raices del drbol, pidale que to haga y anate que s to soficitd,

P COII W

feusona

. Qué estd haciendo? Dende lo extd haciendo? Sila respuesta ¢s "Solo esti paradota abn™,
pregunte dénde e “ahi™ y qué estubit hucicndo ly pesona o qué vt a hacer. Si ki respueata
s “caminando” o cualguicr otro movimiento, pregunic donde va la persona y gqué vaa
hacer una vez que Hegue ahi, Sila respuesta es “No & 0 Es solo un dibujo™ ayude al wijeto
2 involucranc en fa proyeccion sugiriéndole gue invente una historia acerca de b persona
del dibujo o preguntinduole qué e Jo gue la persona del dibujo parece estar haciendo,

< Ceimo se siente? Siempre pregunte | Por gué? excepto cuando existaalguna razon pari creey

que al hacerlo se romperia cl rapport.

L Qué Ie da fu impresion de que Eletla esti contemtota) (triste. enojadolal. cicétera 1’ Sida
respuesta es una simple deseripeicn de la expresion facial (ot sonricndo). pregunie de qud
s¢ rie la persona del dibujo y si generalmente esi persomi s stente asi.

. Oué tipo de ropa lleva puesta exta personid 7 Si 1a persona dibujudic se epcuentra dosnundas,

preguntc por qué y si se encuentra cdmodota).

USTR DE CONCEPTOS PARA 1A INTERPRETACION

Una vez terminada la sesién de dibujo y el interrogatorio. trabaje con lu Lista de conceptos
para la interpretacion del folleto para la interpretacion.’ En cila se encuentra uba fistar o
caracteristicas para cada dibujo. Primero, revise la seecion de Rasgos narmales y encicrie en
un circulo la letra S si se cncuentran prescates on cf dibujo %. A continuaciin. anote b
pausas, jos comentarios y otras conductas poco usuales que se hayan observado durante Ja
sesion de dibujo. Deberin anotarse cn la scccion Observaciones gencrales en fa primera
pagina del Folleto. Despucs revise los aspectos relacionados con la proporcion. ki perspeee
tiva, los detatles y ¢ color (para dibujos a color) que se encientren en ol dibujo y gue pueden
indicar la presencia de una patologia.

' Veuse N, de da F. en el capitulo 1



20 o Manual y guia de interpretacion

En cf reverso del Folleto para dibujo se cyeucntra una regla para auxiliar en la evaluacin
de variaciones cn la proporcién, la perspectiva y el tamado de los detalles. También se
proporcionan scilales para facilitar I evaluacién de la ubicacién del dibujo en la pigina. Por
cjemplo, ¢l ndmero ® de la figura | sc encucntra cn cl punto de la pigina donde sucle
centrarse la casa de manera vertical y ¢l @ sefiala ¢l centro horizontal comin de la casa.
Colocando ¢l dibujo debajo de la ltima pégina del Follcto para la interpretacidn, con los
hordes horizontales alincados y la flecha® sefialando hacia la parte superior del dibujo, s¢
puede medir el grado de variacién de Ia Posicién vertical normal. Cuando sc alinean los
bordes verticales del dibujo y del folleto, se puede medir la ubicacion horizontal def dibujo.
Sc pucden encontrar marcas similares para los dibujos del drbol, dc la persona 'y para cl
centro real de la pdgina. (Observe que cn cl Folleto para interpretacion del dibujo de la
persona, la regla y las marcas de centrado s¢ encuentran cn la pagina correspondicnte al
interrogatorio posterior). B

En la Lista de conceptos para la intcrpretacion se presentan algunas hipdtesis clinicas
comunes relacionadas con cada caracteristica del dibujo. Estos conceptos y los estudios de
casos relacionados pueden encontrarse en ¢l indice de este Manual para facilitar la revisién
Jel texto. La Lista de conceptos para la interpretacién es solamente una guia para generar
mis hipdiesis clinicas. El grado de certeza con que una hipétesis puede aplicarse a determi-
nado sujcto siempre dependerd de informacidn adicional como la historia del paciente, cf
problcma presente y los resultados de procedimientos de valoracién adicionales. La expe-
riencia clinica del examinador o de su supervisor, ¢l conocimicnto del Manual del H-T-Py cl
conocimicnta de fa literatura acerca de dibujo proyectivo deben moderar la interpretacion de
los dibujos del H-T-P y la presentacion de los resultados de la prucba.

DIBUIOS A COLOR

Los dibujos a color hechos después de los dibujos a Lipiz y del interrogatorio posterior, s¢
realizan para cvocar una experiencia mds profunda (capfwlo 5). Si se van a hacer dibujos a
color, primero solicite al sujeto que nombre los colores que sc le den. Anotc cualquicr
indicacién de cegucra a los colores cn ¢l Folleto para la interpretacion y considere referirlo
pars una prucba mds formal. En scguida, marque el cuadro “Color” en la primera pdgina del
Folleta,

Presente cl dibujo de la casa, ¢l drbol y la persona de la misma forma y con las mismas
instruccioncs que se dicron para realizar los dibujos a lipiz. En ¢l Folleto para la interpretacion
sc registran las observaciones acerca del tiempo y la conducta de! mismo modo como sc
registraron para los dibujos a lipiz.

Como cn los primeros dibujos. ¢l propdsito principal es obtener tanta informacidn como
sca posible acerca del contenido y del coniexto de cada dibujo. Sin embargo, para minimizar
ol tiempo y el cansancio, puede hacer nicamente las preguntas sugeridas para el interroga-
torio que cstén marcadas con un asterisco (*). Ademis, pregunte al sujeto acerca de las
diferencias muy marcadas entre los dibujos a color y los hechos a lipiz asi como sobre el
significado de la omisién o del tratamiento poco usual de los detalles.

Utilice la Lista de conceptos para la interpretaci6n de Ja misma mancra cn que se utilizé
para los dibujos a ldpiz. Para evaluar los dibujos a color, sc proporciona una lista de usos
convencionales del color. Se aconseja utilizar una scecién adicional ala Lista, “Usos genera-
tes del color™. para anotar caracteristicas especificas del dibujo relacionadas con cl color y

i

-
i
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INTERPRETACION

Ef material obtenido durante lu sesién de dibujo del H-T-P no seri scalificado™ en el sentid
usual de la palabra. El Folleto para la interpretacion del H-T-P cs solamente un instrument
que ayuda al clinico a enfocarse en rasgos relevantes en el dibujo del cliente pari el desarro
fio de una interpretacion clinica. El material en este capitulo y en el 4, se diseitd como una gin
para ¢l desarrollo de hipitesis interpretativas acerea de la importancia clinica de tos dibugo
de! cliente: estas hipétesis no deben utilizarse por st solas para cb diagnostics
psicopatologia. Sin cmburgo, una ves formuludas, pueden combinane para profundizar 1.
comprension que ¢l clinico ienga acerea de las presiones intrapersonates, interpersonales
ambicntales del cliente. Elinforme y la discusion acerca de Yos resultados det HET-Pdeber
apoyarse ¢n ¢l conocimiento de Jas bases tedricas y de investigacion propucstas o ¢
capitulo 5. cn la expericncia clinicaty en el conocimiento de la literaturs refevante acerci de
dibujo proyective.

Este capitulo sc divide en cuatro seeciones. La primera proporciona las instruccione:
penerales acerca de la cvaluacion de! dibujo. La segunda seccion. Caracteristicas generale:
del dibujo. cita los conceptos interpretativos mits comuinmente
observaciones gencrales de la conducta: Jas caracteristicas del dib
cionado por fa entrevista que sea refevante para los tres dibujos del F1F-P. Laviereera see
cién, Rasgos especificos del dibujo de figuras. describe rasgos determinados parit ciud
figura y discute su posible importancia clinica: sc incluye también material de L entrevist,
especifico para cada figura. La cuarta seccion. Estudios de casos. presenta cpemplos de
andlisis integrado de las caracteristicas de dibujo observadas, respuestas al itcrrogatirn
posterior. la historia clinica del pacicnte y los resultados de otros instrumentos de evidua
cion. Los resiimenes de Jos casos de sujetos cuyos dibujos s¢ encuentian en oste capituly
pero que no se discuten €n 1a seecion de Estudios de cusos, pueden encontiaine ¢ ¢
Apéndice A. Los clinicos quc s¢ encuentran cn entrenamiento para cf uso del HET-F pucded
considerar util llenar las listas de caracierivicas para cada grupo de dibujos antes de fevt To
casos y ¢! comentario respectivo que se encuentran ¢n este Manual.

utilizzdos al evaluar ke
ujo, y ch material propor

evaluacion DEL DIBLIO

Revise 1 ubicacion, ol tamafio, la orfentacion y calidad senceal del ditwio, ot vomu L
“desviaciones cn arcas generales incluidas en la lista de rasgos y que pucdan tener alpuin

-7
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importancia clinica. En la figura 2 sc presenta el dibujo muestra de una casa. Haga una
marca () junto a cada drea donde aparczcan caracleristicas desviadas (figura 3). Dirfjase a
las sccciones de interpretacién cn este capitulo para evaluar Ta posible relevancia de este
aspecto para ¢l sujeto cn cuestién. Por cjemplo, en la figura 2, la chimenca se dibuj6 primero
muy larga, después se borrd y se redibujé mds pequeda. con un 4ngulo irmcgular. Después de
consultar Habilidad critica y Borrado cn la seevidn de Caracteristicas generales del dibujoen
este capitulo, puede obscrvarse que debido a que no existen mds borraduras en cste dibujo,
10 debe marcarse “Borrado™ en fa figura 3. Se marcd “Lafasis en los detalles™ porque la
chimenea se enfatizé con ¢l barrado y la calidad del detalle redibujado disminuyd, as{ como
fa categoria "Chimenea” en la seccién de “Detalles csenciales™ en la lista. Ahora se deben
buscar las hipdtesis asociadas con esta caracteristica del dibujo en la seccién “Rasgos
especificos del dibujo de figuras™. Una vez que cada figura sc haya valorado, cvalte las
respuestas del cusstionario (figura 4), la consistencia en la calidad de una figura a otra, la
historia del cliente y su edad (capitulo 4); y fos resultados disponibles de otras cvaluacioncs
para asi formular un andlisis adccuado de la sesidn de dibujo. &

CARACTERISTICAS GENERALES DEL DIBUIO

ACTITUD

O R TR A
La actitud del individuo hacia el H-T-P proporciona informacin accrea de qué tanto ¢l sujeto
cpo * . T man T LT T -
rechaza una tarca nueva y probablemente dificil, Li aclitud usual es de aceplacion. Las
desviaciones pueden cacr en dos extremos: (a)_desde_unaclara aceplagion hasta cl
hiperegotismo, y (b} desde indiferencia, derrotismo y abandono hasta ¢l rechaza sotal. Los
sentimicntos de impotencia cuando sc enfrenta con una tarca que demanda creatividad rara
vez Hevan al individuo con disfuncién orgdnica a rechazar el H-T-P por completo. De igual
manera. un individuo hostil pocas veces rechaza abiertamente cl H-T-P, aun cuando tales

individuos pueden rechazar cualquicr otra forma de examen psicolégico formal.

La actitud hacia cada dibujo puede verse influenciada por las asociacioncs que cl objeto
dibujado genera. La persona es cl dibujo que con mayor frecuencia se rechaza. Existen
diversas razones para esto: {a) los problemas mds importantes de los individuos mal adapta-
dos s¢ encucntran en el drea dé s Tetasiones interpensonales; (b) al parcecr cl dibujo de la
figura hufiana genera mds asociaciones a nivel consgicntc 0 precansciente que ¢f dej drbol

0 cl de la casa; y (c) Jos individuos mal ajustados se sicnten incémodos al tencr mayor
conscicncia de su cuerpo. I '

i i A

TIEMPO, LATENCIA, PAUSAS

E! tiempo que tarda el sujeto para completar los dibujos proporciona informaci6n valiosa
acerca del significado de los objetos dibujados y de cada una de sus-partes. En general, el
nimero de detalles y el método de presentacién deben justificar ¢! tiempo de produccién del
dibujo: ios dibujos del drbol gencralmentc toman entre 2y 30 minutos para complctarse. Los
individuo?ﬁ‘é“d?b‘dj”ah” ‘con @i 7 inusual, al parecer tratan de deshacerse de una tarea
poco glaccnmmmmggggmmmdcmadaucmpqcn cada dibujo pueden estar mos-
trando renuencia a producir algo o un intenso significado emocional relacionado con cl

simholismo involucrado, o ambos. Los individuos maniacos tardan mucho ticmpo debido a

40000000000080000000000888¢
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ad de detalles irrclevantes que dibujan. Lm obsesivo-compulsivos tambicn
toman mucho ticmpo debido asu tendencia a dibujar meticulosamente cada detalle relevan
1. ST un individuo 0o comicnza a dibujar dentgo de-fos-30- e siguen-despuds de
Taber recibido las instrucciones, cly;urgguekﬂ-»ilc?sm;pule?ktgi:\ se encueILR presente. It
retrasa sugicre conflictor durante ¢l interrogatono posterior ¢l examinador debe tratar de
identificar los factores que producen este conflicto.

mis de cineo segundos durants skt dibigo
del objeto que esti sicada dibujadat, goe fue
iatamente despuds de ki pausi, puede
10. Se debe investigar esta drea durante ol interrogator
ausas durante fos comentirios o al responder Le

la gran cantid

Cuando un individuo hace unit Rl -
implica la cxistencia de un contlicto. La parte

representar lu fuente det conflic
posterior. Tambicn deben investigarse las p
preguntas del interrogatorio.
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LISTA DE CONCEPTOS PARALA INTERPRETACION

Revise caracleristicas poco usuales que puedan ser signos do patologia o de potencil part

la patologia al consiieratios en com
las respuestas a otros instrumentos do &

binacidn con la historia del paciente, el problema actual y
valuacién. La lista de conceptos para ta interprota-

cion no es exhaustiva, son Gnicamente lincamientos generales. Las interpretaciones deben

astar apoyadas por Ia experiencia cli

otro matenal publicado.

CASA

Rasgos normales-
Endthenmo‘mulosim
amnﬂdeemddmgomlal

©N Tiempo 10-12 minutos.
latencia <30 sagundos
Pocas ‘bomduru

Simetria

S/ Lineas no esbozadas ni
sobrenfatizadas

N Deficencias aceptadas con
buen humor

Observaciones generales
(Véase ia portada del Folleto y 13
seccon del Interrogatono postenor
para ias notas de ‘a seson)

— Actitud

— Borraduras (incertidumbre. con-
ficto. indecision, autocritica.
ans

— Comertanos espontaneos

— Tiempo. lalencia, pausas

Proporcion -
imagenitamaiio de ia torma
Los mfios normales muestian
mas vanabihdad en et tamano
de sus dibujos que jos aduitos

Grande: ambrente restrictivo,
tensiGh, compensacion

Pequena: inseguridad. aisla-

s i dean.- 1 reglca;u’ll

— Detafles en la imagen/simetria

Simetria excestva: r gidez,

e,

ARBOL

Rasgos normales-
Encierre la S en un circulo si se
mmmwmdelmgomw

$/N Tiempo 10-12 minutos,
latencia <30

S/N Pocas boraduras

S/N Simetria

S/N Lineas no esbozadas ni
sobreniatizadas

S/N Deficiencias aceptadas con

Observaciones genecales
(Vease la portada del Folleto y ia
seccion del Interrogatono postenor
para las notas de la sesion)

— Actiud

— Habulidad critca

- Borraduras {incenidumbre, cot-
fhcto, indecision, autocritica.
a

— Comentarios esponlaneas

— Tiempo, latencia. pausas

Proporcion

— imagenftamado de fa forma
Los ninos normales muesiran
mas vanabididad en el tamano
de sus drbujos Que ios adultos

Granoe: ambenie resinclive,
lension, COMpensacion
Pequena: insegunidad, aisia-
miento. descontents, regresicn

— Detalles en fa imagen/simetria
Simetria excesiva. ngdel.
fragmentacion

nica y el conocimiento del Manual det H-T-P asi como dc

PERSONA

Rasgos normales-
Encierre la S en un circulo si se
encuantra dentro del rango normat

S/N Tiempd 10-12 minutos,
tatencia <30 segundos

S/N Pocas borraduras

S/IN Simetria

S/N Lineas no esbozadas ni
sobrenfatizadas

S/N Deficiencias aceptadas con
buen humor

S/N Se dibujé primera una per-
sona del mismo sexo y lue
mas elaborado

S/N Caracteristicas sexuales se-
cundarnas incluidas (aduttos)

S/N Pupias dibujadas

$/N Nariz sin onficios

S/N Ropa y cinturon indicados

/N Pies y orejas

S/N Solamante omisionas me-
nores

Observaciones generales
WVease @ portada del Folicto y 1
SOCCION CGs inlorrogalond postenct
para 'as ncliS de la scsion)

s Actingd

- Habioad cotica

_. Bcrraguras pnceridumyre. con
$heky or 2ecisicn, aytocntca
arsec2di

— Cerrerianss esponianeos

— Tiemngs, colenci. Pavsas

Proporcion

— imager. temang e i founa
Los mrgs narmales st
35 var Jooad 0 ol Lmane
se 5.8 sPoos QUe g adullds
oS
Grande: amurente §ostrclive.
tensicr  CGMPENsacion
Foguers insequrtdad, Al
menio. Jescanients, regresion

— Detailes en la magensimelnia
Smelr a gecest PGIaes. fratey
reriar.on

fragmentacion
distorsiones distorsiones Asgretra. fomesa 11513 conlu-
. sitn ge Joreno

ARSIGISL R

L B e e e

Figura3

e ieemrmretacidn del dibujo mostrado enlad tigura 2
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CASA

Proporcion (continuscidn)
Obvias: psicosis, organi-
cidad. normal en nifios

bajo estrés
Moderadas: ansiedad
e Qlro

P‘?fspecllva

¥ Ubicacion en la pagina
l2quierda: aislamiento, regre-
s10n, organicidad (hemislerio iz-
quierdo), preocupacion por si
mismo, rumiacion sobre el pa-
de gratificacion inmediata
Derecha: idn ambien-
1al, anticipacion det futwo, es-
1abidad/control, habilidad para
tetrasar la grauficacion
Ubicacion central: rigidez
Comun en nifas pequencs
Ubicacion en la parte superior
de ia pagina: lucha no reafista,
tantaseo, frustracién
Ubicacidn en ta porcion supe-
rior izquierda: Comun en niios

pequonos
Ubicacion en la porcién inferior
de fa pagina: concracion, de-
presion, insegundad, madecua-
cn

— Rotacion: oposiciin

ArBoL

Proporcién (continuacion)
Qbviag: psicosis, organi-
cidad, normal en niffos
bajo esirés
Moderadas: ansiedad

== Qtro

Perspectiva

— Ubicacion en la pagina
1zquierda: aislamiento, regre-
quierdo). Preacupacion por si
mismo, rumiacion sobre e pa-
sado, impulsindad, necesidad

Ubicacion central: rigidez
Comun en ninos

Ubicacidn en la parte superior
de 1a pagina: lucha no reaksia,
fantaseo, frustracion
Ubicacion en 1a porcion supe-
rior izquierda: comun en nibos

pequer?os
Ubicacion en ia porcion inferior
de ia pidgina: concrecidn, de-
presion, insegundad. nadecua-
cion

— Rotacion: oposicion
Cayendo: afliccion extrema

Cayendo. alliccion
— Bordes del papet
inlenor. necesidad de apoyo
Laterat: sentiruento de constric-
con
Superior: medo o evitacion del
ambiente
Los bordes impiden que $a Com-
plete el dibuo: organicidad
— Aelacon con el obsarvador
Veso desde armba: rechazo, gran-
dhosidad compensatona
Visto desde abajo: aistamien-
to, inferioridad
Visto a distancia: inaccesibifi-
dad, sentimientos de rechazo,
situacion en ei hogar luera de
control
Postura/presentacion
Orbujo de espaldas. aistamien-
to, parantia
— Linea base’' necesidad de se-
guridad, ansiedad
'4 Transparencias. mala orienta-
cion en la readad
Es comun en miios pequenos
— Movimianto

(o] 10 YOI

— Bordes del papel
infenor. necesidad de apoyo
Lateral: sentmuento de constric-

cion
Superior: miedo ¢ evitacion det
ambiente
Los bordes impiden Gue se com-
plete of dibujo: organicidad

-— Relacidn con ef observador
Visto deade arba: rechazo, gran-
Visto desde abajo: asiamuen-
10, inleriondad
Vislo desde lejos: aistamentio
Postura/presentacion

PERSONA
¥

Proporcién (continuacidn)
Obvias: psicosis, organi-
cidad, normal en niftos
bajo estres
Moderadas: ansiedad

—— Ot‘o

, Perspectiva
“em Ubicacidn en la pagina
lzquierda; aislamiento, regre-
100, organicidad (hemisteric iz-
quierdo), preocupacion por si
mismo, rumiacion sobre el pa-

sado, impulsividad, necesidad
de gratificacién inmediata

1al, anticipacion del futuro, es-
tabitidad/control, habiidad para
retrasar la gratficacidn
Ubicacién central: rigidez
Comun 8n nitos pequoiios
Ubicacién en la porcidn superior
de ia pagina: lucha na realista,
fantaseo, frustracién
Ubicacion en ia porcion supe-
rior izquierda: comun en ruios

poquerios
Ubicacion en la porcién infenior
Oa la pagina: concrecion, de-
presion, insegundad, inadecua-
cion

— Rotacién: oposicion
Cayendo: afticcion ext

— Bordes del papel
inferior: necesidad de apoyo
Lateral: sentimento de constnc-

cion

Superior; miedo 0 evitacion del
ambients

Los bordes impiden que se com-

plete el dibujo: organicidad

— Relacion con el observador
Visto desde amba: rechazo, gran-
Visto desde abajo: aislamien-
1o, infernioridad
A la distancia: aisiamienlo
Postura/presentacion

Si no es frontal: ai )
paranoia

— Linea base: necesidad de se-
guridad, ansiedad

— Transparencias: pobre orienta-
cién en 1a realidad.
Comun en nines pequenos

— Movimiento: presiones ambien-
ales
Otro

Comp nte de perfi o de
espaldas: aislamiento, parano2
Postura grotesca: psicopato-
logia grave
Mezcia de perfil con vista de
frente: organicidad, retraso,
PSiICOoSIS

— Linea base: necasidad de se-
guridad, ansiedad

~ Tr ncias: poco contacto

con, i3 realidad; psicosis si se
muestran los drganos imemos
Comun en nifios pequefios

— Movimiento

— Otro

Figura 3 (continuacidén)

Lista de conceptos para la interpretacion del dibujo mostrado en la figura 2
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CASA

Detalles

Excesivos: obsosivo-com-
puiswidad, ansiedad

— Carencia: aislarmienlo, conin en

neNis

— Eatravagantes: psicosis

Comun en nios pequenos

— Detalies esenclales: un muro,

1echo, puera, ventana, chime-

nea. Comunmente omitida por

rFOS pequencs

— Antropomorficos: regresion,

organicidad. Coman ennnos
Chimenca
Enfas's:
sexual
Omsion: lalta de afecto en
el hogar
Mumo excesivo: lensidn
exirema en el hogar
Enanguio: regresion. comun
on rnos

¥ preta
Ausencia: maccestohdad,
arstamiento

preocupacion

cuacion, indecision
Cerada/atrancada: defen-

At necesidad de alecto
— Ormusiones: contlicto con el
obyeto omitido
Tocho
Enfasis: introversion. lan-
tasa
Unicamente et techo.
GSICOSIS
Una sola finga: constnccion
Aleros enfatizados: 5us-
prcacia
— Mutos
Delgados o débiles: firutes
det yo débiles
Entasis: eslorzado conirol
del yo
Ausentes: poco conlaclo
con la realidad
es comun en nifios pe-
quenos )
Teansparentes. comun en
niros pequenos
Enfasis horizontal: presio-
nes amwentales
Enfasis vertical: poco
contacto con la realidad.
groocupacion sexual Comun
en niAos pequencs

ARBOL

Dotalles
— Excesivos: obsesivo-com:

pulsividad, ansiedad

— Carencia; aislamionto, comun et

niflos poquonos

— Extravaganies: Psicosis

Comun en ninos

pequencs
—- Detalles esenclales: ¢ konco

y al menos una rama
- Ramas
Excesivas: compensacion,
marnia
Muy altas: asquizode
Rotas/imuenas. suictdio,
impotencia
Como envueltas en aigodon.
culpa
Raices en espejo. PsSKosis
— Copa
En forma de nube. lantasia
Gaiabatcada: labiidad
prmda.prmmamen!a\.
negacion
— Lmnea base
Arbol dibujado en una de-
presion de ia linea
base. inadecuacion
Arbol dibujado en |a cma
de una cohna. grandiosidad.
aislarmento
. En forma de ‘00 de ceira-
dura” o "de Nigg™: 0pasKaon,
hosthdad
— Omisiones. conticio en re-
facion con la pane omaida
— Desgatramentos
psicosis, organcidad
— Tronco
Base ampha: dependencd
Grande: reqresion. inade-
cuacion
Cicatnices. rauma
Unidimensional: organicidad
Animales: regresion, comun
en MiAas pequenas
Enfasts verical: poco con~
tacto con '3 reahdad. pre-
ocupacion sexual. comun en
mhos pequenos
Base anqgosta’ perdida de
conteot

PERSONA

Detalies
— Excasivos. obsosivo-com
pulswidad, ansiedad
— Carencit. dislkymento. conuw re«
A0S POGUENOos
— Extravagantes: psicosis
Comun en anas poGuUenYS
— Detalics ssenciales: cabesn
1ronco. DFAZOS, PHermay, faufjo
taciates. La omision Je p.ule
del cucrpo ¢S comurn L M.
POGUONCS
— Brazos
Entasis: fuerte necesela
de logro. agresion. cosly
s ia persona chbupnda 1o
os cl(ella) misimo{a)
Comoespaguel depride
cia. oiganicdnd
Omihidos. MUy peieier
escondidos  culp., wirde
cuacion, rechaszo st b picr
sona dibupick) no o ef el
mismo(a)
En lorma de alas, csqu
o0
— Cabteza
Grande: regresion, grandhe:
sidad
Comun en NINgs pequeno:
Pequena’ nadecuacion
irreular o separada de:

CUePO. OF ad, PSICOSS
Soramente ta parie haset
£aranowy

Dibufada  al vl

pacopatologia nrave

-+ Rasgos laciales
Oratidos © debiies avta
werio
Ertasis dominic Ho
sormpensalono
Periil: paranoid
Aramales 0 exuavirgint
D3 EOSIS
Sembraados, dferentes
coior de t prel psicol
G grave

Lista de conceptos para 12 interpretacion del dibujo

Figurad {continuacion)

mostrado en la figura 2
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Delall s (continuacidn) Detalles {continuacidn)
~ Tipo

Detailes (continuscién)
1) -
Ventanas — Ojos

Enfasis: ambivalencia so-
cial

Ausentes: sisiamiento
Numerosas: sxhibiclonismo
Abisrtas: poco control del

yo
: sisiamiento
Sin cristales: hostilidad

mun en nifos pequedios
Muertos: perturbacion
rave
tbol nueve: regresion
Movidos por ¢l viento: pre-
siones ambientales

Enfasis: paranoia

Pequefios, cerados, omit
dos: introversién, voysu-

Comun en nifos pequedios
Omilja: agresion oral, de-

Omitidas, encogidas o
trozadas: desamparo, pér-
dida de ia autonomia
Juntas: rigidez. tensitn
Separadas: agresion
Flotanda: inseguridad, de-

pendencia
— Omisiones: conflicio en re-

lacién con la pane omitida

— Torso y cuerpo inconclu-

503, fragmentados u omiti-
dos: psicopatologia grave,
organicidad Comun en nsos

pequerios
Seno: inmadurez

dependencia
Hombros/cuadrados ¢

eniatizados:

Linea de Ia cintura/enfa-
tizada: conflicto sexual
Comun en niflos pequenos
Estrecha: explosividad

Figura 3 (continuacidnj
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CASA -

—~ Detalies no esenclales

Cortinas-enfatizadas: aisla-

miento, évasdn

Canalolas entatizadas. defen-

sividad, suspicacia

Contraventanas/cerradas: ais-

larnienio

ARBOL

~ Detalles no esenciales
Corteza/eniatiznda: ansiedad,

depresion
, compuisividad
: fallas en

b:mecanmmdodctensa

~Otro

i 4 Detalles irveievantes

Nubes, sombras: ansiedad

Montaias:

Escalones y caminos largos o
astamiento

angostos:

— Otro
— Detailes
Comun en nfias

pequenios
—_ Dumcnsmmndld en los

detaslles

Casado.pﬂawmplm.cm—
paranoia,

flicto grave.

orgamcidad
— Sombreado de los detalles

Excesivo: ansiedad

ISecmdemdemles o
usual es ei lecho, Ios murcs, 1a
puerta y 12 veniana o la linea
base, i0s muros y 8l techo

RancayOmaidn nsogundad
Garras. paranoia

pocopqﬂacloeonlnmﬁdad.

organicidad
Envedaderas: pérdida de
control

Fruta: dependencia, rechazo si

esla cayendo
Comun en nifos pequefios
— Otro

: " dad

exiravagantes

- Detalles no esenciales

Demasiada 0 poca. nacrses-

~ Oro

-— D

PERSONA

mo, desadaptacion sexudl
Enfasis en los bolones. in-
madurez Comun ¢n mnos

poquesos

Genitales dibujados. pato-
logia en cualquier edad ex-
cepto en nifos muy peque-
flos Comun en esludianics
de arte o adultos en psi-
coandhsis

Pics

Omilidos o trozados: des-
amparo, pérdida de la auto-
nomia, preocupacion
sexuat

Deds da bx pes en va koo
vastida: agresion

Cabelio

enfatizado u omitido. pteo
cupacién sexual
Manos/dedos
Enguantadas: agresion re-
primida

En forma de pias: actng auf
En lorma de pélalos. inma-
durex

Cueilo

Entasis: necesidad de con-
trol

Como espagueli. psicosis
Omitido: impulsividad

wrene

— D H e

Nubes, sombras: ansiedad

Bastones, espadas, armas:

Arbustos/excesivos: inse- agresion, preacupacion sexual
guridad — Otfo

- BAWN
Detalies extravagantes Comun an miios pequenos
Cormun en nifios p 7 - lidad en los de-
Dimensionalidad ‘en los tanes

detalles

Unidimensional: recursos
intenores para buscar sa-
tisfaccion

Bidimensional sin cerrar.
pérdida del controd

— Sombreado de los detalles

Excesivo: ansiedad
S ia de los

usualmente el tronco, ra-
mas, follaje; o ia punta, las

ramas y el ronco

— Sombreado de los detalies
Excescvo ansiedad

m

ia de los

(la cabeza y la cara usualmen-
te se dibujan pnmero}

Figura 3 (continuacion)
1 ieta do concantas para la interpretacion del dibujo mostrado en la figura 2
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rifio: soi, Nlorss; amatilio-verde:
paisaje, pasio.

Uso generat del cotor
— Eteccién del color. penturbacidn

genaeral
— Mezclas extravagantes: pertur-

bacion grave

— Elcolor utizado unicamente en
al contoma: superficialidad, re-
licencia, oposicion

— Blanco utkzado como color: ahe-

nacion

_. Cakdad 0 tamaho muy diferon-
tes de jos dibujos e blanco y
negro: habididad para tolerar el

atecto
— Cotor fuera de los CONOMOS:
imputsividad, inmadurez,

organicidad
— Uso del color extremadamente
inusual: perturbacion general
LISTAP  eaaamsrrmarmmmsmmmtmscts
U o 17, PR )

Uso genersi del color
— Eleccidn det color. perturbacion

general

- Mezclas extravagantes. pertur-
pacion grave

— El color utilizado nicamerte en
el contoma: superficiabad, re-

nacion

— Calidad o tarafho muy cferen-
tes de los BDujCs en bianco Y
negro: para toerar el
afecto

— Color fuera e los COTIOMOS:
impulsividad,  inmagurez,

— Uso extremadamente wusual
del color: pe~urbacion general
LISIAL e

Y o [« PUNR S

CASA ArsoL PERSONA
«

& Calidad de Ia linen — Calidad do a linea — Calidad de la linea
Recargada: pqr.sion. ansiedad, Recargada: tension, anssedad, - tension, ansiedad,
vigof, Wd i igor, violenoa, organixdad vigor, violencia, organicidad

i: indecisidn, miedo, inse- Débil: indecxsin, miedo, mse- Débi: indecision, miedo, inse-
gunidad, yo débil guridad, debilidad del yo guridad, yo débil
Fraqnenlada«'diﬁcunad con los Fragmentada/dificultad Fragrmuwmw con los
anguios: organicidad con los dnguios: organcdad angulos: {organicidad)

— Otro - Otro — Owo
u:oeonvonclonnlddcolot Uso convencional del color Uso convenclonal del color
Nmmm.mm. - contormnos; azul, and-ver- : contomos, cabelio; azul,
azul, azul-varde: fondo, clelo, cor- de: fondo, clelo; caté: tronco; azul-verde: fondo, clelo, ojos;

caié: cabelio, ropa; verde: sué-
teres, pasto; naranja: suétores;
morado: bufandas, anticulos de
veslir menores; roje: labios, sué-
teras, vestidos, cabelio; rosa:
plel, ropa; amaritio: sol, cabetio;
amarilio-verda: pasto.

Uso general del color
— Eleccidn del color: perturbacion

general

— Mezclas extravagantes. pertur-
baciin grave

— Color utiizada Unicamente en
fos contomos: superficialidad,
reticencia, ici

- Blanco utflizado como color: afie-
nacion

.- Calidad o tamafio muy dileren-

les da los dibujos en blanco y
negm:habﬂidadparatolerard

afeclo
— Color fuera de los contomos:
impul_s_ividad. inmadurez,

orga
— Uso exiremadamenis inusual
del color: perturbacion general
(K737 ) —————
Y o 77 JE—— e

Resumen interpretativo:

Figura3 (continuacion)

Lista de conceptos para ia interpretacién del dibujo mostrado en fafigura2
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INTERROGATORIO POSTERIOR

Para abreviar el interrogatono en 1os dibujos a color, puede utilizar unicamente las preguotas

marcadas con un asterisco (°)

CASA

1.* ;Cuantos p1s0s tiene 1a casa? (;Twene escaleras la casa?) LAY

2. ;De qué esti hecha la casa? __madera, de Bomcas_ e

i (evebfutie) e -

{a dibujaba? M abuela ( 2 mwertat ahet

s, tranquila v reservada

(Es swya? ;0e quitn es?

4, ¢(Enlacasade quien estaba pensando cuando

5. ¢Le gustaria que fuora suya esa casa? ;Por qué?

6. Situera duenofa) de gsa casa y pudiera hacer o que quisiera con ella, (Que CNAND SCORet it
Saied? por que? __citico:buendy visler - podeic estmrolo

7.¢ Queen le gustania que viviera en esa Case con usled? ¢Porque? e

nadie no cs suficientenwente grande

¢ no Cy ML e S

8. Cuando mira \a casa. le parece que se encuentra cerca o leos? . ___l_",Lm

9. Cuardo meala casa. Jhene fa impresion de que sé gncuemra por arnba de usted debayo te usted
o al mismo nivel que usted? _. al s noeves . e -

10. (Que le hace pensar o recordar |a casa? _vaf',.._,_. [ T

11, (Oué mas? selir de vacaciones .

12. Es una casa fez y amistosa? M&‘I'z.‘é(ﬁ” [P
13. ,Oue hay en la casa que le 0a esa impresion? no hay demanade rusdo (100 b sgueer

14. (La mayona de las casas son asi? . Por qué piensa es0” _no - e la mayora hay
__mucha gente, muchay discusiones muy unflh .- - -

15.* (Como es el chma cn esie dibujo? {epoca del ana y momento dei dia, oelo. lemperatura) epace

del ano y memnendo del dea, cielo frexco prunaseras despucs de-Hover
» ﬁ'e»yccr'ocoﬂo'tomﬁxantc, .

16. ;Que tpo de ckima te gusta? _

17. (Aquenie recuerda esa casa? (Por qué? _ QR 1k ULty
comor ese (7)) Cosay que el ha dicho (7) cwa

18.+ ;Oué es lo que mas necesia la casa? ;Por qué? _twlgﬁm__(‘.':g:—_«j_ks wgree

cualguier conva puedepasu ( ) ladrones, vandalos, gende dt’K(‘u:{Ah‘(.L (2 valador

19.* S esto fuera una persona en lugar de {cualquier objeto dibupado apane de la casa). Lquen sena?
arbol abuela (7) cabello- gris, proporeond sontbra arbustos
e e e
amigoy (2) de lv escuela, tal vey Lawrd Charlene
20. ¢Hacia donde lleva la chimenea en esta casa? _ i cuarto empre: hay

fuego env Lo chimened R

Figura 4

interrogalorio posterior resuelto y regla para el dibujo mostrado en 1a figura 2
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21. Intorrogalorio acerca de la distribucion. (Dibuicly designacidn, por sjempio: (qué cuartc estd
representado por cada ventana? (Quién se oncuentra ah{ generaimente?)

Tt bbb bt b Tttt e o e

J

F |

B (EXTREMO SUPEROR)
= Aebai y Porsana

AR EEY

e R T

“ AmBoL

i

22 ;Qué clase de drbol es?
23. .Dénde se encuentra real ase arbol?

igl

g

24.° ; Aproximadamente qué edad tiene el arbol? m
25.° (Esld vivo el drbol? .
26. ;Qué hay an &l que le dé la impresion de estar vivo? m
. 2
- s
27. iOué causd su muerte? (si no estd vivo) m §
28. ;Volverd a estar vivo? - 5
29. ,;Algunapaneddtrbolssumna?,;Cumawueequeocasimésumm?‘;?armw . ‘ !
ha estado a?
I3 1
‘ = Lo 1
w.'LAquéuummasmémd,amhonbmoammupﬂ m 3 = s i
31. LOuéhayeanmbdaasaimpmsiﬂn? e - !
- m k %"“' I5'["“!"‘{""""[“'l"'!"“l l.;l v Pt
32, Sifuera una persona en lugar de un drbol, jhacia donde estaria mirando? - 4
=»
5 7 - .-
_ acion)
Figura 4 (continuacidn, 2 3 Figura 4 (continuacion) i
g (¢ ) - = o ' encemmataria nosterior resuelto v regla para el dibujo mostrado en la figura 2
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HABIUDAD CRITICA Y BORRADO

1a habilidad para observar abjetivamente ¢l prupio trabajo, crificarlo y aprender e laeritic:
os una de las primeras funciones intelectuales gue deben sobrelievarse en presencia de
fucrte tension emocional asi como de procesas orginicos. Los comentarios verbales acerca
Je la habilidad antistica, tales como “"Nunca me easciiaron a dibujar” o “Esto esti completa-
mente desproporcionado™ son comuncs. Cuindo ¢sl0s COMCERLIFOS S0N CXCesives, indican
posible patologia, especialmente si no existe intento por corregir los errores identificados
verbalmente. Los indicadores conductuales de autocriticivincluyen:

1. Abandono-de la figura incompleta, reiniciando cl dibujo cn algin otre lugar de ta
hoja, sin borrar el primer dibujo.

1t

. Borradura sin intenio de redibujar, Generalmenice &sio sc limita a un solo detalle gue
cn aparicncia ha provocado un fuerte contlicto. El sujeto puede producir el detalle

una vez, no dos. 2
x>

kN Bgfr‘gggjagg\,x,mdﬂmjudg. Si al redibujar hay un incremento en la calidad, ¢s un buen
signo. Sin cmbargo, puede indicar patologia si los intentos por Corregir mucstrin
hipermeticulosidad, un fitil intento por lograr la perfeccion o si la borradura esti
seguida por un deterioro en la calidad de 1a forma. Esto dltime indica yna reaccitn
emocional extremadamente fuerte hacia el ubjeto, hacia su significado simbolico, o la
presencia de deterioro orgidnico. o ambos.

El borrado y cf redibujo persistente de cualquicr parte del dibujo sugiere conflicto con ¢l
detulle 0 con lo que éste representa para el sujeto.

COMENTARIOS

1o~ comentarios escritos realizados por el sujeto durante la fasc de dibujo gencralinente
incluven nombres de personas, calles. drboles u otros clementos; también pucden ser figu-
ras peométricas y garabatos. Estos parecen indicar una neeesidad compulsiva de estructurar
It situacian tan completamente como sca posible {indicador de inscguridad) o una necesidad
compulsiva de compensar una idea o sentimiento obscsiva activado por algo en ci dibujo.

Comentarios superfluos como “Le voy a poner corbuta™, al parccer ayudan al sujeto

inscguro a estructurar Ja situacion. Comentarios irrelevantes como ¢ Dice que es su primer
dia aqui™" aparentemente funcionan como un intento para rclajar la situacion de entrevista.
Una cantidad excesiva de comentarios 0 comentarios irrclevantes o extrafios garantizan
problemas. Por cjemplo, cuando dibujaba ta casa, una syjele comentd: “Para empezar. 70 s¢ si
los cumientos son solidos, y las ventanas... Ahora (dondc esti mi puerta? Puse mis ventanas
en el fugar cquivocado. Pondré mi pucrta aqui qué tal asi. doctor? Veamos ;estaria haciendo
trampa si veo de qué lado de la pucnta va ¢l picaportc? Hay unos escalones para subir jcstd
hicn? Aqui estdn los cimicntos. Cree que la arquitectura mejoraria si ticne las veatanas cn un
costado? Creo que si. ¢ Estd lorando un bebé? ; Liora asi todo ci tiempo? No ¢s una construc-
cion muy buena. (Es una prucba sobre sus nervios? ; De limpicza? Seria interesante guc no
estuvicra tan nervioso.” La constante referencia de exta mujer a_los cimicntos de su casd,
Limhalizaha su sentimicnto de que los cimientos de su hogar habian sido sacudidos por la
declarada infidelidad de su esposo. Los sintomas mis sobresalicntes eran distraccion, insc-
suridad dolorosa y abrumadora y sentimicntos de inadecuacion.

{_as verbalizaciones durante fa fase de dibujo con frecuencia incluyen material que fue
uprimido durante cntrevistas previas, incluyendo ideas de referencia y persecucién. Al

© Editorial EI Manual Moderno  Fotocopar sin aulonzacion es un deito

fngerpreticion e 33

parecer L tanc det dibujo involuers energia yue habia shlu.mili‘/,mlu para dclcndc}' il ego
suprimicndoe verbatizacion de este material, Los comentanos esponkineos son |.n.|s \tgl'w
ficativos cuando se evaliian n relacion con b parte dc.\ dibujo que s¢ ilk.'ilhf! de .mn|\|\'l.u.
que esti siemdo dibujuda cuando s¢ hace }‘l comentirio o que s¢ d:hu)i\ mn})fd{uﬁn};mﬂc
despuds de hacer ¢l comentario. Muchos sugetos experimentan uni fuerte ¢ num«:m al i u‘u.u
o cuando son cuestionados, probablemente por la expresiin de m;n'cn:\l supunmht h.x‘\m
entonees. Cualguicr sujeto puede presentiar s:‘.numr..\.\' de ansiedad havia la procha durante b
sitacion de entrevista. Sin cmbargo, fa porsisten
ales mayores o marcado aplana -
wie 0 deterroro vrganico

a de exprosiones cmuciomles nenores.
xpresiones cmacion micnita du fas emociones siemgie

CXPresione :

indican dosequilibrio en personalidad, desaj

RASGOS GENERALES DEL DIBUIO

La proporeion. perspectivay dcmll_cs en un c‘.iibuju son c;_\rum;'t'isnc;;a";rn\:u:;\n::-‘x;}\:
proporcionan informacion acerca del funciopamicnto Qc un sujctmc‘.nti(u‘g w‘x ‘\l h;;;: N
funcionamicno esperado. E detatle adecuado ¥ ;lp.l'\‘\plild() o o gue plvlm‘g ) \.L,'\\ ..1 i { .
Jo targw del desarrolto. Despuds se cneuentia 1 habilidad para presenta p'mplnmt!.n}? ;‘ l: s;
tas y“ﬁnulmcmc. se encuentra & habilidad para reconocer y popresentar L necesihnd
perspectiva.

L0 general, ol dibujo adecuada y apropt les propure
pabilidad del individuo para reconoeer o elementon de b vida fh;lrlu ¥ me‘ o
cionalmente. ast como su habilidad para ;nprcci;lr}lc maneri eritica los clm’nu‘\ln? ¢ "r All- 6;‘1, ‘vi
dad en general. La proporcion adecuada en tl_dfhu;u de fas n\_.'u‘:.'afs r\u;l‘hi'}u L hﬂ:i;n‘ ::‘:L"L‘l;\
individuo para utilizar su juicio de manera eficiente ¢n Lt .\u!_\:um\. ¢ n\ plu . ;., “
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puede encontrarse detrds de los dibujos demasiado grandes es un punto de vista cgocéntri-
co acerca de la propia importaocia.

Detalles en la imagen dibujada. En general, up detalle mis graade que ¢l tamadio promedio
_tcomparado con otros detalles dibajados por ¢l sujeto) implica preocupacion cn relacidn con
lo que ¢l detalig simboliza para cl sujcto. Un detalle de menot tamafio gue ot promedio
sencralmente implica rechazo o ¢l desco de rechazar lo que el detatle simboliza para el sujeto.

PERSPECTIVA | .

La Jdelimitacidn de las relaciones espaciales en los dibujos de la casa, cl drbol y la persona
indican la habilidad del sujeto para captar y reaccionar con éxito frente a los aspectos de la
vida mas amplios, demandanics, abstractos y complejos. Por lo tanto, la perspectiva tambicn
pucde considerarse como una medida del insight del sujcto.
Ubicacién horizontal del dibujo. La probabilidad de que ¢l sujeto tienda a comportarse
impulsivamente y a buscar satisfaccion emocional inmediata a sus nccesidades ¢ impulsos
¢s mayor cuando cl punto medio de 1a imagen dibujada sc aleja hacia la izquicrda del punto
medio promedio (figura Sa-c; véase también ¢l capitulo 2 para la descripcién det punto medio).
Desde ¢l punto de vista temporal, el sujeto s encucntra muy preocupado por ¢l pasado y por
«f mismo(a). Por ¢l contrario, cuanto mis alejado esté ¢l punto medio del dibujo hacia la
derecha del punto central promedio de fa hoja, cl sujcto cs mis proclive i mostrar un compor-
tamicnto estable y rigidamente controlado: estd mis dispucsto a retrasar la satisfaccion de
<us necesidades e impulsos inmediatos y preficre las satisfaccioncs intclectuales a fas
cemocionales (figura 11b-c). Desde cl punto de vista temporal cste individuo se encontrari
preacupado por el futuro, ademis tenderd a preocuparse por las personas con quicnes
comparte su ambicnic y sus opiniones acerca de ¢l o clia.

Ubicacién vertical del dibujo. La probabilidad de que ¢l sujeto se sienta inscguro ¢ inadecua-
du y que cstos scntimicnios provoquen una depresién en cl estado de @nimo, es mayor
cuando cf punto medio det dibujo se aleja hacia abajo del punto central promedio de la hoja
(figura 10d). Los sujctos que colocan sus dibujos de esta forma tienden scr concretos y
huscar satisfaccién cn la rcalidad més que cn la fantasfa. Si el sujeto ve ¢l dibujo como si sc
cxtendiera mis alld de la parte inferior de la pigina, indica sentimicntos de abrumadora
limitacion. Cuando ¢l punto medio del dibujo se aleja hacia arriba el punto central promedio

de la pigina, es probabie que cl sujeto Sienta que estd luchando_por metas inalcanzables.

(figura 9). La ubicacién del dibujo mds arriba del promedio pucde indicir que ef sujéto tiende
a buscar satisfaccién cn laimqlcctpnliza_cién cenla fantasia mas que cn la rcalidad.

Ubicacién central del dibujo. Cuando los dibujos del sujcto sc centran exactamente alrede-
dor del punto medio geométrico de la pigina, ¢l o clla presentan una conducta rigida para
compensar su ansicdad ¢ inseguridad (figura 12c).

Rotacién de la hoja. Los sujetos con tendencias agresivas o negativistas pueden mostrar
rechazo al rehusarse aceptar 1a hojaenla posicida presentada. Por ejempio, el sujeto siente
que s un signo de debilidad aceptar las instrucciones literalmente. Parece que sc sicnte
obligado a rotar la pigina, aun cuando al hacerlo la relacién dimensional vertical-horizontal

-

ideal se altere, provocando que {a tarea sea mis dificil. La rotacién rcvela potencial para la
psicopatologia.
Cuadrantes de la pigina. Desde cf punto de vista de los cuadrantes deben scfialarse dos

cosas. Primero, el cuadrante superior izquierdo de la pagina (especialmente el extremode la
esquina superior izquicrda) es cl “cuadrante de la regresion”. Los psicéticos deteriorados 0
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sujetos con disfunciones orginicas gencralmente ubican sus dibujos en este cuadrantel i
conto los sujetos que no han Jogrado un nivel clevado de madurez conceptual (figury Sa-c). Rar
vez se coloca un dibujo completoen el cuadrante inferior derecho, el “eundrante poco ustial™

Bordes de Ia hoja. Siempre ¢s significativo eluso desviadeo del borde o los bordes de la Torni
para dibujo. El trozado del paped es Ta amputacicn de parte del dibujo porunoe o s nEirgenes
(figura 9b). cn acasiones por la indisposicién pars dibujar la paric cn ctieation debido 2
asociaciones poco placemeras. £21 trozado del papel en fa base de fa pagina puede detectarse
solamente preguntando 0 a través de los comentarios espontincos del sujeo. Micmras nis
se extienda cf dibujo por debajo el horde inferior de la pigind. es mis probable que L
supresion sca una estrategia para conservar ki integridad de fa persona. Los spelos cotun
fuerte potencial pary reacciones explosivas pueden producir este tipa de dibujos. 130 irozado
del papel en ¢l margen izquicrdo corinota una fijacion en ¢l pasado y temor al Tutoro, B
trozado del papel hacia fa derecha indica el deseo de excapar hacia cf futuro. Iiste trozadode
papel tambicn pucde ser un indicador de dafio orginico. El borde del papel es cuaindo praie
del dibujo toca el margen pero no se exticnde mis alld de & (figura 18a). Eluso nlgl nurgen
superior cn esti format sugiere la [Gacion en of pensamiento y fa fantasia coma Tuentes de
catistaceion. El uso de los bordes faterales indica inseguridad y constricvion: el uso dot
borde inferior implica depresion y uni tendencia a comportarse de MIRCTL CORCTeRt Y pove
imaginativa. De los cuatro usos Jesviados éste es ol menos patoldgico.
Relacién con respecto al observador. {os dibujos gencralinente s¢ presentian coma st NS
vieran al nivel del observadaor. Las desviaciones de este patrdn son fa vista a ajo de pajure
(figura 13d). cuando ¢l dibujo se ve desde armiba v la vistaga ojo de gusano igura [
cuando la figura se ve desde abajo.
Distancia aparente del observador. La distancia generalmente s sugicre por la extrema
pequenes det dibujo. Ja ubicacion del dibujo sabre una culina alta o un valle pm'tun_du. v por
un clevado namero de detatles colocados entre ¢l observador y ¢l objeto dibujado. Tal
distancia implica una fuerte necesidad de mantener ¢f yo distante inaccesible.

wPostura. Generalmente cl dibujo gueda de frente al abservador, pero con la .\l'l:._:Cl‘CnCiil _dc
profundidad. o s¢ dibuja parcialmente de pertil. Laausencia de profundidad sugicre un c§uln

ivido L0 CO sido que cqm‘nqglsg!qiﬁcmjmi’cg_@,_s_gg_iwcién ¢ ”nlscgyvr_uﬂli:’d

(figura Ya). El dibujo presentado completamente de perfil, sin indicadores deque exista s o
costado (figura 15¢) sugiere fuertes rendencias oposicionistay y de alcjumicnto. o dibu

¢ 1 individuos gue experinentan estados paranuides.

jos con frecuencia los produce
erencia para ol objeto dibujado

Una linca base con frecuencia proporciona un puto de el i
atimicntos de sskamen

- (figura Ta). Cuando sc desliza hacia abajo, la linea base represcita SCRu :
to. dependencia materna 0 exhibicionismo. Cuando se deshiza hacia abajo y haci b derecha.
ol individuo pucde sentir que ¢l futura es inciento y Ll vez peligroso.

un dibujo de forma tal gue un whjcio generalmente

Transparencias. EF sujeto que presenta
ble. incurre en un grave crror en fa prucha do

considerado cubicrto por algo, aun asi s visi e crror ¢n l
realidad (figura 16). Ya que fas transparcncias implican un error en T funcion critica se asani
que en los dibujos de sujetos no deficientes mentales. indican ef grado en que e} pcmuml!
dud estd deteriorada por factores funcionales u orgdnicos, o ambo. La importancia padold
gica de las transparcncias puede medirse por su aumcro y aravedad.

Movimiento. La interpretacion de movimiento en un dibujo involucra ta intensidad o T

violencia de éste, o placentero o displacentero del movimicnto y el grado en quees volun
tario (Tigura 130).
lidad gencral de cada dibujo sca similar. Por ciemploosw

Consistencia. S¢ espera que laci v )
les para Ja casa. se expera que el drbol y fa perona esen

prescntan todos los detalles esencia
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completos de manera similar. Las variaciones on la consistencia catre los dibujos debe de
hacerse notar ¢ investigarse, La importancia de la variacién cn la calidad det dibujo depende
Je los detalles desviados y la magnitud de la variacida cntre los dibujos o los detattes. El dete-
rioro progresivo de b irbolyala uﬁnmnmdmmgmgggpto& la fatiga o de un
negativismo crecicate, La progresién opucsta, es docir. ¢l incrémento cn fa calidad de la casa al
drbol y a fa persona, indica micdo inicial o dificultad para adaptarse a la situacién de entrevista.

Sc indica un prondstico positivo cuando ¢l dibujo del drbol sugicre una impresion mids
sana que ¢l dibujo de la persona, cuando los dibujos a color indican un mcjor nivel de ajuste
que los hechos a lipiz o cuando ¢l H-T-P representa el cuadro de una personalidad mds sana
que ¢l Rorschach'. Un pronéstico ncgativo se sugiere a través dc mis indicadores de
psicopatologia en los dibujos a color que ¢n los hechos a'Yipiz (figura 14a, b, c) cuando el
dibujo del drbol sugicre una impresién diagnéstica peor que ¢l dibujo de la persona (figurs
12b, ¢) o cuando ¢l H-T-P produce s asociaciones negativas que cf Rorschach.

DETAMUES '
&
Eltipo y nimero Je detalles utilizados, ¢! método de presentarios, ¢l orden en que se dibujan

y cf énfasis que se hace cn cllos, gencralmente se considera -
mic; i4n.v la reaccion delsujeto hacia los clementos de la vida diaria.
Detalles csenciales. La ausencia de un solo detalle cscncial sc considera grave: las
implicaciones de patologia son mayores cuando faltan mds detalies esenciales y cuando
estin involucrados mds dibujos. El uso minimo o inferior al promedio de detalies csenciales.
especialmente cn los dibujos de la casa y del drbol. sugicren alcjamicnto o conflicto cn el irca
representada o simbolizada por ¢l detalic 0 su dibujo asociado, Los sujctos retrasados, con
daiio cercbral, retraidos o deprimidos ticnden a dibujar ¢l minimo de detatics para cada dibujo
{figura Sa-c). El uso excesivo de detalles esenciales (como por perscveracion) implica una
preocupacion extraordinaria por lo que represcnta o simboliza ¢l detalle en cuestion (figura 6a).
Detalles no csenciales. El uso limitado dJe detalles no csenciales, como cortinas en las
ventanas, follaje en los drboles y ropa cn las personas implica una buena prucba de realidad
¥ una inleraccion sensata y probablemente bien cquilibrada con ¢l ambicnte. E! uso excesivo
de estos detalles sugicre una preocupacion patolégica por el ambicnte, ¢l drea simbolizadao
representada por los detalles utilizados y sus asociaciones. Los obsesivo-compulsivos tien-
den a dibujar un gran nimero de detalles Je cste tipo (figura 62).

Detalles irrelevantes. Cuando sc utilizan de forma limitada, como arbustos cerca de la casa,
pijaros cn cl drbol o en el ciclo o una mascota con la persona, estos detalles implican una
ligera inscguridad bisica o 1a necesidad de estructurar la situacién de mancra mds scgura.
Cuando se utilizan excesivamente, sugieren la existencia o cl potencial de “ansiedad libre-
mente flotante™ en el drea simbolizada por el detalle. Las nubes, por cjemplo, represcatan
ansicdad gencralizada acerca del tema del dibujo. E! uso excesivo de detalles irrelevantes
pucde indicar una fuerte necesidad de aislarse, especialmente si tienden a oscurecer ¢l
ubjeto central del dibujo ( figuras 7a-c).

Los sujctos en estado maniaco con frecuencia dibujan un gran nimero de detalles
irrelevantes e incluyen palabras, comentarios o nombres. Cuanto mejor organizados se
hallen cstos detalles, y mis estrechamente relacionados con el objeto del dibujo, hay mayo-
ros probabilidades de que ja ansicdad que rcpresentan esté bicn canalizada y controlada.
Cuanto mis cmpequefiecen los detalies irrelevantes al objeto del dibujo, es mayor la indica-

cion de patologia.
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Si no se dibuja el sol, ¢l clinico puede pedit al sujeto que dibuje uno durante ef interre
gatorio posterior. Al parccer, ¢l sol representa Ia figura de mayor autoridad o valor enwwioms
dentro del ambiente del sujeto, especialmente cuando ¢l sol es muy grande.

Detalles extravagantes. Los detalles extravaganics, como piernas fumanas sosteniends
una casa o rasgos faciales dibujados en of sol', indican que Ja prucba de realidad def sjete
sc cRCUCNIRE gravemente comprometid, asi como la presencia de una price ypatologia grave
Sin cmbargo. los detalles extravagantes son rros y. con frecuencia, lo que parece extrave
gante cn contenido a primera vista, resulla ser una relacion desusadit deb espacio, de L
proporciones, 0 bien un métado de presentacion de un detalle apropiado.
Dimensionalidad de los detalles. Los detalies enuna o dos dimensiones Higura Sa-cHtiende:.
4 indicar una baja habilidad mental o dafio corebral. La exeepeion a esto ex fa “hgura o
palitos™ del drbol o la persona.

Sombreado de los detalles. El sombreado saludable se produce ripidamente. con favitidad -
con unos cuantos trazos. Es stludable porque implica abstraccion y cierta sensibilidind haci:
¢l ambiente. El sujeto no regresa al combreada ni lo refuerza. Bl sombreada gue indiv.
patologia en forma de ansicdad y conflicto, se produce fentamente, con fuerza y atencios
excesivas o sin considerar ¢l contomo,
Secuencia de los detalles. Cualquicr desv
como cl orden poco usual en fa presenticion, el
dibujado, fa borradura o cl redibujo de algo previamente dibuj
indlican posibilidad dc patologia. El problema puede ser de organizacion, de concentrcion o dv
conflicto en relacion con el detatle cn cuestion. Como regla general, una vez que se han
completado los detalles, no e regresa 2 ellos. Cuando se dibujan diversos detutles similares.
por cjemplo ventanas, usualmente se completan antes de dibujar otro tipo de detalles.
Infasis en los detalles. £ énfasis en un detalle s¢ manifiesta a través de comentirios o expresio-
nes emocionales explicitos, secuenciacion inusual alrededor del detalte, borraduras CXCUSIVIN.
lentitud al dibujar ef detalie, combinaciones extravagantes o defeetos como cicatnees. Tambids
pucde consideranse como énfusis cn ¢l detalle omitirlo o dibujarlo incompleto, o rehusarw hace:
comentarios acerca de él. Este énfasis implica ansiedad o vonflicto acerca det detalic cn cuestion

jacion notoria de la secuencia nonmal del dibuje.
regreso compulsivo i algo previomentc
ado o la repeticion de undetatic.

4 Calidad de la linea. La persona promedio ticne pocit dificultad para dibujar lincas rectas. Lav

es un deldo
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csquinas generalmente s¢ definen con nitidez, las lincas curvas fluyen de mancra libre
controlada. Los problemas en ¢l control motriz sugicren desajuste funcional du Ja personad
dad o dafio cn ¢l sistemi nervioso central. Las lincas oscuras dibujadas recargadamient.
sugicren tensién: cuando se cmplean en todos los dibujos, tales lincay sugicren disfuncies
orgdnica. Cuando se utilizan parz un detalie especifico, ¢l examinador puede considera:
a) fijacion cn ¢l objeto s dibujado por cjemplo. la mano de Ja persona piicde ser vista cone
una fucnte de culpa): by hostilidud. suprimida o manificsta, en contrd del detalle dibujade .
de lo que simboliza: o cn ambos sentidos. Si el contorno del objeto del dibuje ot tormt:
r lincas Wﬂwgwwmmﬂwﬂum&
Wﬁsw Tuchando por conservar la integridad del yo y sentinse medmodu
tener consciencia de ¢so. St la linca basc y las lincas superiores estan formadus por lines
recargadas, ¢l individuo puede cstarse esforzando para mantener ¢l contacto con Ta readidin
y suprimir su tendencia 3 buscar satisfaccion cn la fantasia. Una linca hase muy pesads
generalmente se interpreta como fu representacion de entimicntos de ansicdad acercirde L
relaciones con los demds. Las lincas demasiado débiles, utilizadas cn dos Tos dihajos
indican sentimientos de inadecuacion, indecision y micdo al fracasa. Las fincas que ~
debilitan conforme transcurre ka sesién, indican ansiedad generalizada o Jepresion. Cund
sc utilizan lincas déhiles dnicamentc cn ciertos detalles, representan renuencia dueb st
a dibujur esos detalles debido a fo que representan. Las fineas guehradies con frecuen:

' N. de la Ed. En México. cste detalle e comin ¢n nifios pequerton.
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‘nadican indecisién, cn tanto que las lineas rectas pueden asociarse con rigidez interna, Las
I neas interrumpidas que nunca se unen pucden significar desajuste incipicnte cn el funcio-
aamiento del yo. . . s
Por regla general, la casa requicre dnicamente lineas rectas. La persona por lo general
necesita muchas lineas curvas. El drbol usualmente se compone de una combinacién de
wmbas. La variacién del tipo convencional de lineas aparentemente es un indicador de pato-
" Jogia. Si la linca es garabateada es pusible que exista dafio orginico. ’

(&3

COIOR

£ proposito principal de aplicar ¢l H-T-P encolor es proporcionar una estimaci6n acerca de
12 cstabilidad de las respuestas del individuo através del tiempo y bajo distintas condiciones.
Por si mismo, el uso del color puede proporcionar informacién adicional para el diagnéstico
v prondstico. Sin cmbargo, ¢l color sélo debe considerarse como importante cuando no s¢
ifie a lo convencional o a la realidad, cuando domina la forma del detalle en el cual se

utiliza o cuando se emplea en forma inusualmente dispersa.

Si 12 organizacién de los dibujos a color €s mejor que la de los dibujos a 14piz. probable-
mente el prondstico es mejor que cuando los dibujos a lapiz son los mis organizados. Estoes
cspecialmente cierto en nifios ya que indica una respuesta positiva al afecto.

Eleccién. Mientras mis lento ¢ indeciso se muestre el sujeto al seleccionar el color para un
etalle o un dibujo, hay mds probabilidad de que el objeto que va a dibujarse tenga para él,
mayor significacién que el promedio.

5@\ plicacién. Cuando el sujeto utiliza el negro o café y 6 lipiz, es probable
que tienda a evitar Jas emociones (figura 13d). Los sujetos muy emocionales utilizan-muches
culures; los nifios utilizan mas colores que los adultos. Esto es congruente con la creencia de que
as respuestas emocionales preceden a las intelectuales en el proceso de desarrollo. Los
individuos regresivos utilizan los colores con mayor libertad y de manera menos critica
que los individuos no regresivos. Ademis lo hacen con una pérdida del interés por la forma
“figura 14d). Cuando mds de res cuartas partes de Ia hoja para dibujar se encuentran colorea-
das. significa que el sujeto carece de un adecuado control de la expresién emocional. Si el color
.ale de las lineas periféricas, existe una tendencia a manifestar respuestas impulsivas frente a
estimulos adicionales. El sombreado se utiliza con mds frecuencia en los dibujos a color que enlos
1 ldpiz. y generalmente se utilizan mds colores en el dibujo de la persona que enel delacasao
:tdrbol.
Conformidad. Los contornos suelen dibujarse en negro o café. El color de ciertos detailes
.relevantes es tan fijo que cualquier violacién a lo convencional en su presentacin puede
considerarse como significativa. Por ejemplo, el sol es amarillo, elcieloes azul, el pastoes verde
« café. las sombras se indican con negro o azul. Un sujeto que se siente tan inhibido por el uso
1¢] color que la casa solamente consiste en dos lineas de rectingulos azules sobre dos lineas
de rectdngulos morados, demuestra un grave desajuste. Del mismo modo, un sujeto que dibuja
. drbol completamente azul con el tronco bidimensional y ramas unidimensionales, extendién-
Jose lateralmente de [a base a 1a punta; o una persona con cabeza y cuerpo azules, brazos
smarillos y piernas cafés, revela una ruptura con la confarmidad potencialmente significativa.

INTERROGATORIO POSTERIOR

21 interrogatorio posterior sirve para aclarar aspectos acerca de los cuales existan dudas, y
S mms 41 cniate annrtunidades de nrovectar sentimientos. necesidades, metas
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y actitudes a ravés de ki descripeién verbal y los comentarios acerca de sus dibujos i kipiz
y a color. La personi promedio, bien ajustada, ve lacasa ocupsdit pOr SOres vives y considerat
a ta persona y al drbol como vivos. Durante ¢l interrogatorio posterion, respuestas yue
sugieran que fa casa cstd temporalmente desocupada o abandonada, que of drbol esui mu-
riendo o muerto, ¥ que la persona estd enferma. muriendo o muerta, revelan desajusies.

Las respucatas del sujeto durante ¢l interrogatorio posicrior deben evibuarse hajor i
versos pardmetros, La cantidad de respuestas es importante. La negativa absoluta det sujeto
4 contestar os patoldigica. =Nasé® no debe considerarse como una falta de respuesta
LAMPOCO CS UM FESPUCSta satisfactoria, Debido a que algunas preguntas son especificas y
restriclivas. und respuesta corta no siempre debe considerarse concisi en Lo gue una
respucsta larga no sicmpre ¢x verbosa, Por cjemplo, seria sorprendente oblener it respues-
ta més larga que “hombre™ 0 “mujer” a la pregunta " Es hombre 0 mujer?” Pero seria exiraiio
recibir una respuesta con niwy pocas patubras a la pregunta " En gué esti pensando?” La
seric de comentarios mds furga, producida gspontincamente, durante fa expericncia del autor
fue fa de un varon psiconeurdtico que entré on un estado parecido al wance y asocio
librementc miles de palabras relativas a su arbol y a otros drboles gue s¢ cncontrtban en un
cuadro que colgaba cn ¢l muro del cuarto de exdamenes.

Se deben evatuar las respuestas de acuerdo con su relevancia. Una respuesta irrclevan
te a fa pregunta “; Cudntos afios tiene™" fue un comentario prepsicdtico “Ticne 1X ) peroyo
tengo 27." Un paciente maniaco contestd a fu pregunta acerca del chima en fos dibujos
diciendo “Toda clase de climas. Estd nevando, os verano, olofq, llueve. esti seea, Jodo!” La
respucsta de un paciente psicdtico a la pregunta “cAlguna parte del drbol estit muerta?” ""‘f
“Casi no le escucho debido a tanta gente que habla demasiado.” Cuando s¢ le pregunts que
gente, cf paciente contestd “Oh, Dios y ¢l Dr. R (ELDr. R, habiat MUCHY VArias senumas
antes.) Puede ocurrir una respuesta jevemente irrclevante, tal como contestar la pregunta
*; En qué Ic hace pensar esa persona?” con “Me recuerda a un nifio de cuanto afio (r:.ll:m.du
de dibujar.” Debe anotarse cl erado cn que Jas respucstas durante ¢l interrogatono posterior
conticnen material autoreferente 0 material inventado,

Con [recuencia se dibujun objetos cn apariencia rrelevanics alrededor det sujeto del
dibujo, los cuales pucden representur a micmbros de la familia o personas ct\trcch.:uno_:mc
relacionadas con ¢l individuo cn su vida diaria. La relacion espacial con <l ohjeto dibugado
pucde scr un paralelo de 1 cercania o distancia de estas relaciones interpersonates. Siempre
se debe investigar acerca de tales detalles.

RASGOS gSPECiFICOS DELDIBUIO DE FIGURAS

Casa

Al purccer la casa gencra una mezela de asociaciones conscivnles ¢ incumcicnies deerca del
hogar y las relaciones interpersonales intimas. Para ol mifio Lt casa parece enfatizar ki adaptt
ci6n hacia los hermanos y los padres, cn especial hacia la madre. Para el udulto, represenia o
ajuste 2 la sitacién Joméstica cn general y, mis especificamentc. alconyuge y los hijos £t
los hay). El dibujo de a casa proporciona un indicador acerca dela hubxiid;;d‘dd sujet
funcionar bajo las tensiones de las relaciones humanas intimas y para analizar de mancra
critica los problemas creados por situaciones dentro del hogar. Las dreas de interpretacion
de Ta casa también s reficren a ta accesibilidad del sujeto, su nivel de contact con la realidad
y su grado de rigidez.
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PROPORCION

si ol techo os demasiado grande cn relacidn con el resto de la casa, cf sujeto puede dedicar
snucho de su tiempao a buscar satisfaccion cn la fantasia. Si se cafatiza demasiado la dimen-
«ion horizontal de los muros en refacidn con la vertlal, el individuo puede cstar funcionando
Je manera ineficiente debido a que Tos problemas det pasado o del futuro interficren con su
atenvién. Este sujeto pucde considerarse como vulnerable a las presiones del ambicate ya
que gran parte de ¢l o cila, hablando figurativamenic, sc cncucntra disponible para ser
acometido por la reatidad. Si sc enfatiza demasiado fa dimensién vertical, probablemente s¢
busyue satisfaccion en fa fantasia y el sujeto rehuye, tanto como lc cs posible, ¢l contacto
con larealidad. -

Las puertas muy pequedias sugicren sentimientos de inadecuacién y rechazo a estable-
cer contacto. Las puertas demasiado grandes indican sobredependencia de otros. La dispa-
ridad en tamaio cntre las ventanas ¢s normal. Normalmente, la ventana de lasalaes la mis
grande y ladel bafio la més pequefia. Cuando 1a ventana del bafio cs la mis grande, sc asume
que la funcidn del bafio es perturbadora para ¢l sujeto. Deben sospecharse conflictos cn
relacién con las funciones scxuales 0 excretorias. La ventana de la sala més pequedia que las
demids sugicre desagrado por fas relaciones sociales.

Una chimenea demasiado grande indica preocupacidn sexual y posible cxhibicionismo
(figura | 8a). Una chimenca desproporcionadamente pequeiia sugicre que cl individuo siente
falta de calor en el hogar. Una chimenea asi pucde indicar en ¢l varén dudas acerca de su
masculinidad (figura 13a).

Un camino muy angosto cn su unidn con la casa y muy ancho cn cf lado opuesio.
connata un intento por encubrir ¢l desco de mantencrse alejado, pero con una actitud
amistosa aparente y superficial.

PERSPECTIVA

Low retrasados mentales con frecuencia dibujan casas con “doble perspectiva”, mostrando
«l muro principal flanqucado por dos muros terminales. Los muros lcrminales suclen ser mds
pequefios que cl muro principal (figura 19a). Los nifios pequciios también producen cste tipo
de dibujos. Por otro lado, los esquizofrénicos dibujan las parcdes terminales mds grandes
que of muro principal (figura 17a); al parccer los esquizofrénicos consideran a las parcdes
Luterades como protectoras del muro principal de la casa. '

Los individuos esquizoides pueden perder por completo la perspectiva del dibujo de la
casit. Por cjemplo. pueden dibujar un muro lateral y el techo en un cxtremo delacasay,encl
otro extremo, una linca perpendicular 2 fa linea base. para fa pared y cl techo. El resultado s
incongrucnte. Un extremo mucstra profundidad en tanto que ¢l otro parcce cortado
abruptamente. Esto parcce indicar el principio de problemas cn la organizacion y quizis
hlogueo temporal.

Un individuo que se sicnta inutilizado por las presioncs ambicntales y se encuentre
demasiado preocupado por lo que picnsen los demis. a veces dibujard una casa mostrando
los cuatro lados al mismo tiempo. Un sujeto que cxperimente conflictos graves cn el hogar
pucde dibujar Gricamenic un plano de la casa, reflejando un intento por estructurar la situacion.
Ex sorprendente Ja tendencia de estos individuos para ilustrar sus scntimientos acerca de los
problemas presentando los cuartos 0 a SUs ocupantes altcrando su tamafio ubicacion real.

Una joven cmbarazada'y sollera tuvo muchos problemas para dibujar cf porche. Final-
et 1 ibridh 11 snoniln sobresalicndo de la casa hacia el lado derecho de la pigina. Esto se
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interpretd como uni expresion simbolica de su FeRUCCIA PAr ACCPlF una extension stmitu
de si misma (bebé) en ¢l futuro (lado derecho de fa hojal.

Bordes de la hoja. Un techo trozado por of borde superior del papel indicit uni nevesidnd
patolégica de buscar sattisfaccion en fa fantasia. Bl wo del borde det costirto de La pighs
como linea para ¢l muro lateral de fa casa sugicre una inseguridad eencral.

Relacion con el observador. A veces se dibuja fa casa con vista ojode gusana, st sugicne
un sentintiente de rechazo en ¢ hogar, o la lucha por una situacion insostenible. Tambier
puede reprosentar ol deseo de alejarse (figura Fi).

Distancia aparente del observador. Ex miis probuble que se dibuje lu casircome distante o
¢l obsenvador que of drbol o fa personit, especialmente cuando la distancir s indica o
medio de detalles entre el todo y ¢l ubservador. Por cjempla, un aleohdlica cromgo, i

contento con dibujar una cabadia pequedta, dibujd 4rboles corcanns, U Fiv (con un inda-
remando rio abajo cn una canoa). y por (iltimo un camino entre la casit y Jos observadores

Esto se inlerpretd como la expresion de un fuente desco por apantane an lejos cumo .
posible de los convencionalismos sociales, vivir donde puedit vestirse y dctuir cotiks I
guste sin micdo a fa critica.

Postura. Una casa dibujada parcialmente de perfil. con un muro fateral y uno principal.
generimente indica una tendencia a comportarse Je mancra sensible y con fexibilidad 1.
casa completamente de perfil indica aislamicnto y tendencias oposicionistis.

‘Transparencias. Unicamente sujetos gravemente perturbados o retrasados dibujan by casa
con un muro wansparenic. Si a chimenca en fa parte trasera de By casa e visible it través de
fa fachada y ¢l muro trascro, el sujeto puede estar experimentando wii preacupacion filica
abrumadora y sienfe gue esta preacupacion es evidente para Jos demids. Si la chimenea e
{ransparenic o Ao tiene profundidad pucde cncontrare negacion (lica To que represcati
«entimientos de impotencia, miedo de castracion, o ambos.

Movimicnto. La casa generalmente se dibuja en pic ¢ intacti. Cualquier indicacion de mon )
mienta, como ¢l techo volando, los muros derribindose, ctedlera, es patoldgica y expresa
inminente colapsa del yo bajo las presiones extrapersonales, intrapersanales o b, de
pendiendo Je Ta explicacion que dé ¢l sujeto acerca del derrumbe de fu casa. Lt paciens,
esquizoide dibuj una casa rudimentaria con la chimenea ¥ ¢l tevho en el suclu, derribacde

por un tornado, scgiin dijo. Algunas semanas después entrd en un estado catatanicn.

a de las presiones ambicntales pucden eXpresirse simhalican
ascender de la chimenea, se desvia hacta un L
La magnitud de fa tension pucde EXProsirse ey
fmente of humo se dibe
i soplando o derechis

Los sentimientos acere
te por medio de humo, que &n lugar de
indicando que ¢l viento estd soplando.
grado de desviaciin del humo de un curso ascendente. Generat
yendo de izquicrda a derecha. Si ¢l humo indica gue el viento e
izquierda. »e asume que cl individuo contempla ef futuro de manera pesimista. Muy rara v
se dibuja e} humo yendo en ambos sentidos (gura 14a). Exta presentacion os eI g
y sélo ha sido producida por individuos psiciticos. La magnitud de fos sentimientos &
sujeto con frecuencia se revela por la cantidad de humo.

DETRUES

Detalles esenciales. La cusa debe tener al menos una puerta {a fo sergue i se mmestre v
muro lateral, o que sugiere patologia). Debe tener una puertis, uni VeRtind. i mu L
techo fa menos que sc identifique como un alojamiento ropical o algin otro tipo de residen
cia sin techn) y debe tener una chimenca o un medio para dejur safir ¢f hunw,
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Al parecer ¢l techo y los muros de [a casa represeatan a grosso modo el yo del sujeto: los
limites periféricos de la personalidad cstdn representados por los lfmites periféricos del techo
v los muros. El énfasis excesivo en cstas lineas periféricas o “de contencién™ parcce indicar
un esfuerzo conscicnte por mantencr ¢l control. Las lincas dc contorno inadecuadas o
Jebiles sugicren un sentimicnto de dJerrumbamiento inevitable y un control deficicnte del yo.
Cuando se considera a la casa coma un autoretrato psicolégico, ¢l techo representa las dreas
del pensamicnto y la fantasia. Eltecho pucde extenderse hasta of suclo y convertinse en muro
v techo, Este tipo de casa la dibujan csquizofrénicos quicnes al parccer enfatizan simbélica-
mente el hecho de que sus mundos scan principalmente fantasia (figura 14a). El énfasis cn
Jos aleros del techo, por reforzamicnto o extensién mis alld de los muros, implica una actitud

sobredefensiva y generalmente suspicaz (figura Ta).

La puerta y las ventanas usualmente representan accesibilidad; las pucrtas traseras y
las laterales al parccer enfatizan actitudes de escape. £l énfasis cn Ja pucifa, cn las cemmaduras
o cn las bisagras sugicre scnsibilidad defensiva. Enfatizar cl picaporté sugicre demasiada
consciencia acerca de la funcién de la puerta o preacupacion filica. Las ventanas de la casa
proporcionan formas de interaccién menos dircctas y menos inmediatas que la puerta.
{'na ventana sin vidrios, intersticios o alguna indicacién de cristal, es dibujada con frecuen-
cia por sujetos con tendencias oposicionistas, quicnes, en cfecto, dicen, “Haré imposible
que veas dentro™ (figura 8a). Demasiados intersticios pucden expresar el sentimicnto de que
of cuarto detrds de esa ventana cs una prision; cerraduras cn fas ventanas indican una actitud
«wbredefensiva. Muchas ventanas descubiertas implican que cl sujeto ticnde a comportarse
franca y dircctamente. Los sujetos sexuaimente desajustados tienden a ver las ventanas y las
puertas como sustitutos orales, vaginales o rectales. Las ventanas de la planta baja sc omitcn
o se distorsionan con mayor frecuencia cn cuanto a tamafio 0 ubicaci6n que fas ventanas de la
planta atta. Ocasionalmente, las ventanas y pucrtas de fa casa sc dibujan abicrtas. El describir la
casa como habitada connota un alto grado de accesibiltidad relajada. Si se dice que lacasano
ostd habitada, sc pucde asumir una llamativa falta de defensas del yo. En cada caso, la interpretacion
estii sujeta a modificaciones dependiendo de la descripeion del clima que haga cl sujeto.

Cuando la chimenea se dibuja ficilmente sin distorsion ni énfasis, implica que ¢l
individuo ticne madurez sensual y equilibrio satisfactorios. La omisi6n dc la chimenca no
representa un desajuste tan grave como lo seria su énfasis exagerado. Los individuos
wexualmente inadaptados tienden a tratar la chimenca como un simbolo filico. Una gran
profusién de humo saliendo de la chimenea indica fuerte tensién intcrna, provocada pro-
hablemente por relaciones poco satisfactorias con las personas con quiencs vive el suje-
t0. Los nifios pequefios gencralmente dibujan una chimenca con dngulos rectos sobre un

techo triangular.
Los nifios pequefios y los sujetos regresivos puedcn acomodar los detalles esenciales
Je manera antropomdrfica, a fin de que parczca una persona (figura 8a).

Detalles no csenciales. Los detailcs no esenciales més comuncs para la casa son las
cortinas ¢ indicadores del material de construccidn. Las contraventanas, persianas y cor-
tinas que no estdn completamente cerradas indican interaccién con el ambiente controlada
conscicntemente y acompafiada por un poco-de ansiedad (figura 12a). Si se dibujan los
1res detalles, es probable que el sujeto sea muy defensivo. Si se dibujan algunas ventanas
con persianas, cortinas o cristales cn lanto que otras no, durante el interrogatorio poste-
rior se deberd investigar accrca del cuarto que se encucnira detrds dc la ventana que ¢s
diferente: quién lo ocupa y qué clase de cuarto es. La actitud del individuo hacia cl ocu-
pante del cuarto o hacia su funcién puede explicar la desviacién. Un gran mimero de
F e on cominas 0 persianas. indica demasiada preocupacién acerca de la interaccién

© Editorial I Manusi Modemo  FOIocopiar $in sufonzacion as un deito
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1 material del techo gencralmente se represeata por métodos que van desde delinear
meticulosamente cada tcja hasta sugerir fa presencia de material con unos cuantos trzos, Ll
material dibujado ficilmente y sin compulsion parcce indicar una leve consciencia de dile
renciacion entre las superficies y capacidad para interactuar de mancra equilibradin con of
ambicnte. Bl material detallado meticulosamente implica tendencias obsesivo-compulsivie,
El material de fos muros se dibuja con menos frecuencia que ¢l de cualguier otr parte de b
casa, mientras que ¢f de fa chimenea ex el que s se dibuja. Dibujar canales y tuberias paris
fa Huvia comote una fucrte actitud defensiva (y gencralmente suspicaZ) con un esfuerzo
concomitante por ciutalizar estimulos no placenteros,

Detalles irrelevantes. Los detalles irrelevantes s comunes para fa casi son Jos arbustos
y ¢l camino. Los arbustos dibujados cerca de fa casi representin fu necesidad de erigir
barreras defensivas o de hacer contacto con fos demds en un estilo mds bien formal. Lo
arbustos tambidn pucden representar PErsomls Jentro del ambiente del sujeto. Los drboles
generalmente representan personds que ticnen un fuerte valor positivo o negativo para el
individuo. El clinico deberd identificar a tales personas durante cl interrogatorio posterior,
Un irbal irmelevante dibujado cerca de 1 casa, suele representar al individuo y puede muostrar
<us sentimicntos de rechazo por parte de fos padres y su necesidad de afecto, L ubiciciin
de un drbob cerca de fa casa y proximo a los arbustos. identificados mas adelante come los
hermanos. puede expresar la necesidad de ser aveptado por éstos. A veces fos nifes pegue

fios 0 los individuos esquizoides dibujun tulipancs o flores come margaritas alrededor de T
casa. Un camino bien proporcionado y dibujado con facilidad parcce implicar que el indivi-
duo cjeree control y tacto ¢ sus reluciones con los demis. Un caming muy Targo stigicre una
accesibilidad mermada. *

A veves s dibuja una linca en mitad del muro para indicar que fa casit tiene dos pisos,
Esto sugicre una division de fa personalidad indescable con énfasis somitico, Cuando s
dibujan escalones. a veees Tlevan a un muro vacio, fo cual significa que existe una fuere
ambivalencia acerca de establecer contacto con penonis cn ¢} umbicnte inmediato, Deta-
les degradanies, como un retreie o un hote de basura, @ veces se dibujan cerea de Ta casa,
que dc otro modo seria una mansién, para indicar sentimientos de hostitidad agresiva. Sino
existe linca base o la casa se encuenlra suspendida sobre ¢t ¢s posible que cf contacto
con la realidad sea muy tenue.

Las nubes indican ansiedad generalizada (figura [ la). Las montafias que it doees s

dibujan al fonde, implican una fuerte necesidad de dependencia y una actitud defensivi, Aun
cuando son raras, la nieve y la Hluvia implican una gran necesidad del individuo de esprosa
sus sentimicntas de estar sometido a presiones ambicntales poderosis y opresivas. Lanieve
tiene una implicacidn patolégica mayor que fa Huvia.
Dimensionalidad en los detalles. La casa muy rard ves incluye caracteristicas
unidimensionales. Se indica dafio orgdnico si ¢l sujeto comicnza 1a casd Como si fuera an
dibujo convencional cn tres dimensiones pero termina produc iendo ef equivalente o um plae.
Sombreado de los detalles. E! sombreado normal de la casa incluye la representacian det
material de los muros y lineas a través de T ventand pard implicar vidrio. Las sombris quese
dibujan espontdncamente antes de dibujar ¢} sol, representan und Citwacion conflictiva cn 1
que la ansiedad sc cxperimenta i nivel comcicnte.

Secuencia de los detalles. Lu mayoria de los sujetos comienzan i casi dibujanda el techo. fos
mures, una puertd ¥y una ventana: o dibujando la linca hase. lox muros y el techo. fan
individuos inseguros a veces dibujun simétricamente (dos chimeneas. dos ventaas. dos
pucrtas, cteétera) (figura 15a). Los individuos gravemente desajustados a veees dibujant
por scgmentos {detalle por detalle, sin considerar a relacion de los detaftes entre si o con

¢l todo).
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CONFORMIDAD €N €L COLOR

- La casa puede dibujarse de cualquicr color sin vielar la

- o NCEro. ve
puertas y

cromdtico. Normatmente fa chimenca ¢s roja, negri 0 caf¢é

realidad desde el punto de vista
2 ¢l humo ¢s negro 0 café. cliecho

rdc, rojo o café; los muros son negros, cafés; verdes, rojo¢, amarillos azules; las

los marcos de las ventanas son RCEFOS. cafés. verdes, rojos o azulesty las conira-

~ \entanas son negras, verdes. cafés, azules o rojas.

' IATERROGATORIO POSTERIOR f

, Las preguntas pard cad
. parala interpretacion del H-T-P.!

re ¥t

7

1.

13

n

[

. cEs suya? ;De quién es? Con mucha frecuencia 105

. ;Le gustaria que Juera suya ¢sa casa? ; Por qu

. Si fuera duefiofa] de esa casa y pudiera

RE
a dibujo en csla seccion estdn listadas de acucrdo con ¢l Folleto

Cudntos pisos tiene la casa? Esta ¢s una pregunta para la prucba de realidad.

También mide la atencién, ya que los sujetos aislados 0 gravemente perturbados 3
veces contestan sin mirar sus dibujos.

. De qué estd hecha la casa? Es una buena prictica para determinar Jo que ¢l matenial

Je la casa significa para cl sujcto. Et ladsilio, por ejemplo, puede representar estabi-
lidad para un individuo y economia en ¢l mantenimiento para otro.

sujctos tratan de dibujar su
propia casa, pero rara vez 1o hacen con fidelidad - por diversas razones aparte del
hecho que la mayoria de 1a gente no dibuja con exactitud arquitecténica. Una
raz6n pucde ser que la casa €s ¢l autorretrato del sujeto tal como funciona cn un
ambicnte que involucra los aspectos mds intimos de las relaciones interpersonales.
Otra razén pucde ser que los individuos tienden a enfatizar aspectos del hogar
que han sido los mas placenteros 0 desagradables para ellos. Este énfasis puede
incluir la cxageracién o la disminucion de los detalles, 1a distorsién en la propor-
¢ion y la perspectiva, 0 ambas, Una tercera razén pucde ser que la casa, a veees.
representa cn parte varias residencias del pasado, el presentc y el futuro. Si la
casa pertencce a otra persona, determine si s¢ considera como un lugar posilivo ©

ncgativo.

;En la casa de quién estaba pensando cuando la dibujaba? Esta pregunta intenta
obtencr més informacion que lleve a una identificacién més precisa. El dibujo dela
casa. como ¢l del drbol o 1a persona, puede tener diversas identidades.

¢? Las respucstas del sujcto a csta

evelar actitudes hacia su hogar © hacia aquellos con quienes

pregunia pucden r
lo comparte. Pueden mostrar qué tipo de casa e gustaria tener, 12 fuerza con que

le gustaria tenerfa y la posibilidad de que csta meta produzca frustracion. Si el
sujeto prefierc esta casa a fa suya porque ¢S mis grande, cs posible que esté
cxperimentando un sentimiento de frustracion o de verdadero hacinamiento. Si

rechaza la casa por ser demasiado grande, i sujeto pucde sentirse inseguro en su
hogar actual.

hacer lo que quisiera con ella ;qué cuarto
escogeria para usted? ;Por qué? Liama {a atencién que los individuos muy retrai-
dos exprescn su deseo de buscar refugio en un cuarto trasesd de la planta alta. Se

puede clegir un cuartocn Japlanta alta para que ¢l sujeto pueda ver hacia afuera con

ot 3. 30 € amob eanftaln §

On o8 Un deldo

tal EI

o2

4.

. cQuién le gustaria quc viviera can wsted e esa casd?

 Cuando mira la casa

 Cuando mira la cas

. Cama es el clima en este dibujo!

mayor facilidad. Los individuos suspicaces ticnden a clegir cuartos que os permitan
observar completamente fos aceesos 2 otras puertas. Ocasionalmente, las razones
para clegir un cuarto e fa planta baja revelan sentimientos de inscauridad y fs
necesidad de manienerse mis cerea de la reatidad. Cualguier cleceidn que no sei Li
recimara debe considerarse como significativa en wrminus de T importancia gay
tenga of cuarte scleccionado. La ubicacion del cuarto elegido con respecto a b
otras recdimaras puede indicar ¢l gradu en que siente cercaniit con cada micibr
de lafamilia.

JPor qneé? Lan nitees
Jesadaptados pucden indicar una fucrte necesidad de afecto paternal declarnes
que quicren vivir con sus padres. pero sin sus hrermanos. Los sujetos niuy praanoics
generalmente preficren vivir solos 0 con alguien a quicn pucdan dominar. Los p
cicntes ripidamente detectan tas implicaciones detris de estd pregunta y eyt
respucstas directas: ol intento de evasidn pucde ser mas revekidor (o i respues
ta tranca.

¢le parcece que s¢ encnentra cerca o lejos? Fsees oi
pregunta para fa prucba de reulidad y Jas respuestas quc contradicen ka reafidad s
significativas. Usualmente. fa cercania sigaifica accesibilidad, sentimivntos <.
afecta vy bienvenida o ambuos. La distancia sugiere jucha, sentimientos de rechiaso
ambos.

a, ;liene la imprexidn de que se encuenird por arriba de sstedd.
debajo de usted o al misme nivel gue usted? Las raspucstas a eslit pregunta parece
referirse o las relaciones personales con énfasis en el hogar y la familia.

L Que le hace pensar o recordar la casa? Lacatidad de esta psociacion ex impontanic
asi como el valor que ticne para ¢ individuo.

. Qué mds? Es importantc darle al sujeto a opartunidad de ampliar sus aociicione:

para cadit dibujo. Agui, nuevamente. 1a calidad de Ta relacion entre fas ideas o
wnto interés como el valor positivo o negative que tengan par clcliente.

. (Ev unu casd feliz ¥ amistosa”’ El tono emocional yue acompraia W respue

a del punto de vista gue tiene el individuo sobre <

negativa dice mucho acere
. Respuestay muy e asivas indican un valor fuet’s

hogar ¥ quicnes lo forman
mente negativo.

- Qué hay en la casa que le da esu impresian” Ocasionalmente. el sujeto ilentar
justificar una respucsta Jescribicndo tos detalles Fisicos superficiales dv b e
describiendo que €5 una cdsd feliz. porque ticne cortinas, porgue sale huma de i
chimenea. etedlera. Las respuestas a ¢sla pregunti serin Ta eapresion directit o
la opini6n del individuo acerca de quienes viven en la casa dibujidit o oy Wi

1o e cJlos hacia ¢f sujeto.

La mavoria de las casas son asi? [ Por qué piensa eso? La pregunts intenta deiv

minar c! grado cn que s¢ han generalizado fos sentimicatos amistosos i hostifes
<iente ¢! individuo hacia la casa y SUs ucupanics.

2 (épora del aito y momente del din, cielo, e

ratural

[ Qué tipa de clima le gusta? Estas preguntas establecen eb grado de tension -
afecto dentro del hogar.

;A guién le recuerda esa casa’ (Por qué? La mayoria de las veces fa persoi.

nombrada es un micmbro iatimo de fa familta del sujeto.
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I8. /Qué es lo que mds necesita la casa? ; Por qué? Las respuestas definidas sencral-
mente cxpresan de manera simbdlica fa necesidad de afecto, proteccion, seguridad y

buena salud por parte det su)c\o% .

Y

19. Si esto fuera una persona y no (cualquicr objeto dibujade aparte de la casa),
Jquidn seria? Con frecucncia los objctos irrelevantes que se dibujan alrededor de la
casa representan micmbros de la familia o personas con quicnes ¢l individuo s
cncucntra estrechamente relacionado, Su distancia de la casa en ta hoja puede
caracterizar estas relaciones personales.

2. ;Hacia donde lleva la chimeney en esta casa? Si ¢l dibujo de la chimenea sugicre
patologia, esta pregunta pucde ayudar a identificar las relaciones familiarcs relevan-
tes o aspectos de la vida dentro del hogar. .

s de la distribucién. (Dibujo ¥ enunciacidn, por ejemplo,

. hierrogaGiario ace!
£ Qué cuarto esti representado por cada ventana? ;Quién se encuenira ahi gene-

ralmente?) La distribucion de la casa puede cxpresar, ya sca poé distorsion cn las
proporcioncs, dificuitad en la presentacion u omisidn de uno o mds cuartos; la
presencia de conflictos con los ocupantes de la casa, o con cl uso funcional acos-

tumbrado de uno o mds cuartos.

(8]

’

ArsoL

£} drbol, que al parccer gencra menos asociaciones conscicntes y mis asociaciones
preconscientes ¢ inconscicates que Jos otros dos dibujos, cs una cxpresion grifica de fa
experiencia de cquilibrio que siente ¢l individuo y dc su punto de vista acerca de los recursos
de su personalidad para obicner satisfaccion dentro y a partir del ambiente.

. calidad del dibujo del rbol parcce reficjar la habilidad de un individuo para evaluar de
manera critica su relacion con el ambiente. Las drcas de interpretacion adicionales incluyen
¢l cuadro subconscicnte que tiene cf sujeto acerca de su propio desarrollo, ¢l contacto con
Ja realidad, los sentimicntos de equilibrio intrapersonal y (cuando cl drbol representa a otra

persona) las tensiones interpersonales.

PROPORCION

Un drbol pequedo sugicre fuertes sentimicntos de inadecuaci6n al enfrentar ¢l ambicate. Un
irbol demasiado grande, cspecialmente si queda fuera de los bordes del papel, implica bds-
queda de satisfaccién sobrecompcnsatoria cn la accion, la fantasia, 0 en ambas, y connota,
¢ el mejor de los casos, hipersensibilidad.

Un drbol con un tronco muy delgado o pequefioy un ramaje amplio implica un precario
¢cquilibrio de la personalidad debido a la bisqueda excesiva de satisfaccién (figura 15b). Un
ramaje pequefic con un tronco mucho més grande sugicre un cquilibrio precario de la perso-
natidad debido a la frustracién generada por la incapacidad para satisfacer necesidades
bisicas importantes (figura 12b). . -

Un tronco con una base amplia, pero que se angosta a pocd distancia arriba de la base.
implica un ambicnte temprano carente de afecto y de estimulacion sana. Un troncocuya base
¢s mds angosta que en un punto més alto es indicador importante de patologia, que sugiere
lucha mis alld de ta fortaleza del individuo, con fa consiguicnte implicacion de un posible

colapso cn ¢l control del yo.

=n &% un dusiito

1M

© £di

Inteypretacion o 1

PERSPECTIVA

Ubicacién vertical en ki pigina, Normalmente. of drbol se dibujin mids attoen el eje vertical i
la casa o fa persona. ' '

Bordes de I hoja. B uso de uno de los Tados del papel como costado det tronea del arbel.
sugicre tendencias agresivo-reactivas (reate i las limitaciones en cf ospacio, con un
consiguiente aumento en i sensibilidad. Estas tendencias pueden o Bo cicontiane
bien suprimidas.

Relacién con ¢l observador. El drbol dibujado debijo del observador parece simbolizan fos
sentimicntos de depresion o fracasa del swjeto. Un drbol dibujudo como i se cncontrara
sobre una colina parcee simbolizar un sentimicnto de fuchit o fa necesidad de proteceiin s
scguridad, en parte proporcionada por fa ladera de la colina. Un drbot ubicido sulo, sobie
una coling. no siempre indica sentimicntos de superioridad. Al contrario. debide @ e s
cncuentra expucsto y, por tanto, sujeto al ataque de tos clementos, puede reprosentin aim
sentimicnto de aiskamiento junto con fa lucha por la autonomia.

Postura. Aunque cs imposible dibujar un drbol de perfil, a veces ol sujeto indica st bl
s¢ presenta de costado.

Transparencias. Las raices que abviamente se encucntran debajo de B tierra v que ain i
son visibles sugicren un desorden patoldgico en fa prucba de realidad (fgur 14y,

Movimiento. Sc indica movimicnto en el dibujo del dirbol cpn niis frecuencia gue caclde L
casa. Cuando os obvio que esti soplando ¢l vicnto fucricimente, coma cuando ol drbol ostii
inclinado hacia uno de los tados, cf individuo puede estar sujeto i presiones ambicnutiles
extremas, pero aun asi resistir y luchar por mantener ¢l equilibrio. Cuando dibujiun drbal yue
se estd deshojando, el individuo puede tener ta impresion de que se e ostd desnudando
psicoldgicamente y de que esii perdiendo la habilidad para esconder pensamientos y eme-
ciones. asi como fuertes sentimicntos de culpa. E sujeto gue dibuji un drbol st tabidn
pucde sentir que estd perdiendo habilidad para realizar ajustes mas refinados ¥ deficados
dentro de su ambiente. Los nifios dependientes con frecuencia dibujan manzanos v mues
wran sus seatimicntos de rechazo dibujando munzanas cuidas o que estin cnnendo, Las
ramias que cacn o fas ya caidas expresan Licertezy det sujeto de estar perdiendo by abididad
para enfrentar las presiones ambicntales.

DETALLES

Detalles esenciales. El drbol debe tener un tronco y, al menos. una raimit. Al parever el onco
representa ¢l sentimicato de poder bisico cn el individuo. Las ramits. por su Lanaia y 6
posicién refativa con ¢l tronco y con fa pigina. parccen indicar los recursos par busca
satisfaccion, Las ramas bidimensionales y ef sombreado dibujados parciaimente, asi conio
las ramas presentadas por un sombreado ficil y ripido parecen representar ol ajuste s
maduro. Las ramas que sc vuclven hacia el centro del drbol en vez de extendere de mancial
convencional hacia afuera implican fueres tendenuias o rumiar v suelen verse en fos dibijos
de Jos obscsivo-compulsivos, Las ramas grucsas y cortas, como stestuvieran cortadas cerea
del tronco, pucden implicar tendencias suicidas: las ramas rotas o mucrtis fepresentan
cventos traumiticos experimentados por ¢l individuo, Las ramas reforzadas sugieren sentt-
micntos de inadecuacion en la bisqueda de satisfactores. Micntras mis Mexible s ol
y mcjor la organizacidn del drbol, se presume que s mayor la habilidud del sugeto para
obtener satisfaceion de y dentro de sy ambiente. Los sujetos sexualmenic desadaptidos
suelen ver cf drhol. cn especial el tronco, como un sustituto fifico.

£f {f f £ T < K10 ¢ ¢€ 1 ¢ 9 ¢
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Detalles no exenciales. Con frecuencia el follaje se representa mediante sombreado y, a
veves, se dibuja detatlindoto cuidadosamente; fa cortezay un sistema de ranus son comu-
nes. Cuando se dibuja ficilmente fa cortezz, implica una interaccion bien equilibrada, en
o que b corteza dibujada con dificultad o pesadimente indica Ia presencia de ansiedad.
121 corteza dibujada meticolosamente y con mucho esmero sugicre que el sujeto se encuentra
compulsivamente preocupado por su relacion gon el ambicr#€uctual (Tigurs 7h). Las cicatri-
cus dibujadas on el drbol deben ser investigadas durante el interrogatorio ( figura 12b).

.as hojas son cosméticas y funcionales. Desde el punto de vista cosmdtivo, decoran y
cubren ¢l esqueleto del drbol. Funcionalmente sirven para hacer el contacto mils directo ¢
inmediato con ¢l ambiente. Las hojas dibujadas con meticulosidad y esmero son una sefial de
caracteristicas obsesivo-compulsivas, .

Una enredadera en ol tronca o un tronco semcjanic s una enredadera representan ef
«entimiento del sujeto Je estar perdiendo o haber perdido cf conirol de cicrtos impulsos o de
que los demds estin conscientes de que tiene ideas o necesidades prohibidas, o ambos. Los
mifios cominmente dibujan fruta, en tanto las mujeres embarazadas lo hacen de manera
ucanional,

Para la mavoria de fos individuos, la estructura de las raices parece represeatar, cn o
nivel superficial, las fuenies de satisfaccion elemental y de fuerza cstabilizadora dentro de la
personalidad. Ea un nivel mis profundo, la estructura Je fas raices representa los impulsos
hisicos y clementales. Las rajces que penctran ardcil ¥ suavemente en fa tierra implican un
huen contacto con fa realidad. Las rafces como garas. que parceen asirse a la ticrra mds que
penetrar en clla sugieren fa presencia de fuertes actitudes agresivas y paranuides.

Detalles irrelevantes. Es comiin que se dibujen pijaros o animales en fas ramas del arbol y
pasta alrededor de la base del tronco. Ocasionalmente. el individuo identifica al pdjaro o al
animal como una persona con un valor importanic para él. Aun cuando no sc haga la identi-
ficacion, se pueden hacer interpretaciones cuidadosas busindose en lus caracteristicas del
pijaro o del animal o en su accién dentro del dibujo. Las implicaciones de un buitre
whbrevolando el drbol o un caballo con la cola levantada a punto de defecar en ¢l drbol
on obvias. Un dibujo mis sutil ex ¢l de un drbol en cuyo tronco hay un hucco del que
bresale T cabeza de una ardilla. Esto se ha interpretado coma simbolizando un sentimiento
do culpa obsesivo, que se crcuentra desgraciadamente fucra de control y gue ticne poten-
cial destructivo.

La linca base s¢ dibuja con mayor frecuencia para el drbol que para Ja casa o la persona.

Una linca base convexa. en forma de arco. implica dependencia materna, con sentimicntos de
aisfumicnto y desamparo si el drbol ey refativamenic pequeiio o estid vrganizado
inadecuadamente. Un drbol robusto y grande implica principalmente que ¢l individuo ticne
unii fuerte necesidad de dominio y exhibicionismo. A veces. la linea base tiene forma de caja.
oin relacion con ¢l drbol. Esto indica una inadecuada prucba de realidad.

Los nifios a menudo dibujan un drbol de Navidad. Cuando Jos adulivs dibujan un arbul
de Navidad alegremente adornado, se sugiere la presencia de un narcisismo bicn desarrolfa-
do. tendencias regresivas y una fuerte necesidad de afecto. Los nifios con frecuencia dibu-
jun dos drboles ¥ los identifican como mamd y papd. Por etra paric, uno o mds drboles
adicionades indican patolugia,

Asimismo, una persona dibujada cerca del drbol. generalmenic revels patologia. Un
sujeto gravemente perturbado por una relacin problemitica con su padre, dibujé un drbol
muy grande. tirado sobre la ticrra junto aun hombre, identificado camo el padre del paciente,
de pic con un hacha en fa mano. Ocasionalmente se dibuja un rostro cn ¢l ramaje, que el
sujeto identifica despucs, Tales rostros usualmente ticnen fuertes implicaciones negativas
para ¢! sujeto,

nnnnnnnnnnnaww.
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Pimensionalidad de los detalies. A vecesse dibufa un drbol compucsto por s y b
unidimensionales (ligurs 8b). Las rantas anidimensionales indivan que los recunsos det
to para Lt bisqueda de satisfacciunes son inferiores, especialmenic R "‘i,‘l?' wrnE o
zacion entre kis ramas, y ontre ¢vtas v of tronen, Los sujetos con dalto organive avang.
[recucntemente dibujan et drbol con un tronca unidimensional 3 tortuesas ra
unidimensionates que no forpxi o SISO

La mayorfa de fos dibujos det dirhol son al menos de dos dimeasiotics RIS
bidimenstonales dibujadas como mazos © dedos y con una organizacion fimitada wpl,
fuerte hostitidad. Las ramas bidimensionales en forma de falo sugieren micdo do cistra
fas ramas que se dibujan cn dos JUNCNSIONEs PEro que 1o S CHean o ob extrenmo d

indican Gt de control sobre fa evpresion de tos impulsos tigara 1200,

E] arbol on forma de “oju de cerradura™ sin una Hnca que civire L hase RANTRNIN
circulur s sombreade y sin una fineague cierre ka base del tronco, implica fueres edeis
oposicionistas. Es como <i ol indin iduw dijera “Dibujard fo menos posibile parigue se e
nozca como drbol.” Bl wdrbol de Nigg™es parccido al du cermadur, Cuecl e gue s e
a0 sombrezada tiene un borde de e dentadin gue se um_-nwi E ‘
tipode sirbol. generalmenie fo dibugan individuos de persomatidad rigidiy compartisentsts.

aal de un vascantieces

Sombreado de los detalles. EDombreado suche wtilizarse mas eneldibujo debabal que e
de la casit 0 ol de la persona, Lis ranun ¥ ¢l folaje por lo genetad se indivan con \umfh. :
a con un sumbreado parcial. LE 7somibn

asanticnte exgquizoide. donde fas ram.e
P espaice en bl

wotad; T corteza frecucnteniente s¢ represent
blanco’ o una estrategii rrg que sugiere pe
indican con partes dorams bidimensiomales mostrindose a mnes de
sin dibujar tollaje. dindole al espacio sotidez por s misine (“,m,”d‘,' e reprosenian ks i
sin utifizar sombreada, pueden encontrang tendeictins sposicionisiis proseiies

Secuencia en los detalles. Elirbol uswlmente se produce dibujando primero el e
Jueso of sistemit de ranias ¥ dexpucs ¢l follajes o dibugando primera fa punta, Las ranis -
Shreado o sin ¢h. después ¢f ronco y por dltimo L hase ded s, Unisevienesis s

sombre i
aguellaen Legue ol indi phie comienza haa

dibujo det ol que indica desajunte, o ] ‘
huen uso de i implicacion. pero ermina dibajindo sanis undinensa s o b s
en un estile s ago sin borrar el dibujo original,
T { wh 5 P ot B .
Se indica patologia si se dibugan raniy bidinensionales, unadehans de frotia tha.
" ; ; e i e del Lo dere
izguicrda) comenzado por fa punita del drbol, seguidity por Fmas S el Lado dore
PCTO SN URIT LIS COR OLFas ai unirlas al tronco. Despuds se dibujan iy dos Tineas del e
<in unirlas en fa parte superior o infenor y sitiocr Jas Fanns, soguidas poruni inva et
que une los extremos exteriores due las rans.
Fnfasis cn los detalles. E! énfasis exagerado en T R TV RV RN TUIT RS

y ambon, sugicre deseyuilibrio de fa persnaidul oasioheho jus

nimero. tamaio ¢ :
wdneaniesie Blhoenfass e

fuerte tendencia i busear satistaccion emocional frmea e on ‘
rado en el lade derecho sugiere Josequilibrio producide por una 2ras fendeiaii 4 v
retrasar la recompensa emocional ¥ buscar en su fugay b salisfiecion aimees det st
intelectual. Por otro lado, T simetria ahsoluta en Ly estructuri de Fs ranus inplica sontis
108 de ambivalencia ¢ incapacidind para carantizar ¢l domimo en ctirlyiier entode e

CONFORMIDAD EN EL COIOR

1 L a ranbs g fa e
Se tiende a iluminar los troncos de Jos drboles en nacgro o cafd. Lis fapti austumig
neeras o cafés: e follaje verde. amarillo, rojo, café y negratla frutirop. Wt vende
c : . . )
capulios rojos, amaritios. nasanjis. izules y moridos,



52 o Manual y gufa de interpretacion

INTERROGATORIO POSTERIOR

24,

21.

28.

. ¢Qué clase de drbol es? Lés sujetos generalmente dibujan ¢l tipo de drbol mis

comyin en su localidad.

. ¢ Ddnde se encuentra realmente ese drbol? Muy frecuentemente, ¢l sujeto dibuja

un 4rbol que s encuentra cerca de su hogar actual o de algin otroencl pasado, 0
en un lugar asociado con su expericncia pasada y que tenga un gran valor positivo
o negativo. Si el drbol s¢’encuentra dentro del bosque, la definicién de bosque que
dé el sujeto puede ser reveladora. Para algunos cs un lugar dc paz, quietud y
soledad; para otros, un lugar de micdo y amenaza. La respuesta “En un grupo de
arboles™ sugiere que cl sujeto necesita y disfruta de la compaiifa. ’

;Aproximadamente, qué edad tiene el drbol? Con frecuencia la cdad cs la edad
cronolégica o sentida por el sujeto. Algunas veces es ¢l mimero de afios que el
sujeto ha vivido después de 1a pubertad, ¢l nimero de afiog'en que cl ambiente s¢
ha experimentado como insatisfactorio o la cdad de la persona representada por el

arbol.

. ¢ Estd vivo el drbol? Los sujetos que no se éncucntran complctamente bien adapta-

dos responden “No”. Una respuesta negativa generalmente indica que el individuo
se siente fisioldgicamente inferior 0 psicolégicamente inadecuado, culpable, pro-
fundamente deprimido, o una combinacién de estos sentimicntos. Ocasionalmente,
después de interrogar mis, el sujeto ve el 4rbol dormido y no muerto, locual es un

signo esperanzador.

. ¢ Qué hay en €l que le dé la impresidn de estar vivo? La respuesta a csta pregunta

puede ser el primer indicador de que el sujeto ve al drbol en movimicnto, variando
desde un leve temblor de las hojas hasta un tronco francamente oscilante. Otras
respuestas que indican cualidades como fucrza, vigor, etcétera, crean la impresién
de vida en el 4rbol. La respuesta més obvia es que el drbol debe estar vivo porque
tiene follaje.

; Qué causé su muerte? (sino estd viva). Cuando el sujeto dice que la causa fueron
los gusanos, insectos, parisitos, una plaga, un rayo, el viento o alguna accibn
agresiva y maliciosa por parte de nifios o adultos, estd expresando la conviccién de
que algo extrapersonal es culpable. Sin embargo, cuando s¢ dice que la muente fue
ocasionada porque alguna parte 0 el 4rbol entero est podrido, se estd expresando
un sentimicnto de que algo falla dentro del yo.

¢ Volverd a estar vivo? Algunas veces el sujeto dice que el &rbol estd muerto cuan-
do en realidad quicre decir que ha perdido sus hojas a causa del invierno. Preguntar
si el 4rbol revivirs puede ayudar a determinar si éste es el caso.

. ;Alguna parte del drbol estd muerta? ; Cudl? ;Qué cree que ocasiond su muerte?

¢ Por cudnto tiempo ha estado muerta? Las hojas muertas pueden indicar incapa-
cidad para adaptarse mds delicada y controladamente al medio. Lo mds comiin es
que se consideren las amas 0 jas raices como la parte muerta o agonizante. Las
ramas muertas parecen expresaracreencia del sujeto de que su frustracién hasido
producida dnicamente por factores extrapersonales dentro del ambiente. Algunas
veces, una rama muerta represcnta un trauma psicolégico o fisicoy la ubicacién de
1a rama en ¢l tronco puede indicar la edad relativa en la que ocurrié dicho trauma.
{ as raices muertas implican desequilibrio © disolucién intrapersonal con el inicio de
una grave pérdida de contacto con a realidad. Un sujeto que dibuja un drbol con el

ir mkedide A anateal Aal un
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3

32.

33

3s.

Al preguntar por cuidnto ticmpo ha estado muerto cf drbol, sc husca determinar
la impresion que tiene cl sujeto acerca de la duracion de su incapacidad o desajuste.
lo que con frecucncia no coincide con Ia fecha dada en la historia del clicote.
Cuando ¢l individuo especifica una fecha, se debe determinar cudl fue el evento que
fa fij6 tan firmemenic cn su memoria, Como cn la pregunta 28, algunas veces of
sujeto dice que partc del drbol estd muerta cuando en realidad quicre decir que ha
perdido sus hojas a causa del inviemno. Preguntar si la parte del drbol que estil
muerta revivird pucde ayudar a determinar si ése ¢s ¢l caso.

(A qué se parece yiuds ese drbol, a un hombre 0 a una mujer? En general fos pinos
y los abetos son vistos como hombres; los arces y los frutales como mujeres. Para
fos nifios cesta pregunta provac fa identificacion del drbol con el padre o la madre, v
algiin otro individuo con quicn el nifio s¢ identifica.

;Qué hay en el drbol que le da esa impresion? El sexo adscrito al drbol generalmente
parcce determinado por caracteristicas tales como la forma, la fucrza, la rugosidad,
1a gracia, la esbeltez, cteétera. En diversas ocasioncs, sin embargo. cicrios
aspectos del 4rbol son vistos como contraparies especificas de fa figurn humana.
Las ramas largas y colgantes con hojas perenncs pucden recordarle a un sujeto ol
cabello de su madre. Una nifia inadaptada afirmé explosivamente gue veia of pufio
de su padre en el centro del ramaje de un arce, “jJusto como solix levantarlo para
negarle a mi mama!™

Si fuera una persona en lugar de un drbol ;hacia ddnde estaria mirando Ya que
un drbol no tiene frente, espalda, ni costados excepto de acuerdo a ¢como ex visto
por el observador, la respucsta del sujeto a esta pregunta es una proyeccion de su
relacién con el ambiente. La respuesta tambicn puede revelar ta actitud hacia el
sujeto por parte de la persona representada por cl drbol.

(El drbol se encuentra solo o dentro de un grupo de drboles’ Las respuestas a
esla pregunta no son muy significativas a menos que sean fuertemente cmociond-
les. Con frecuencia sc rcvelan sentimientos de aistamicnto, una nccesidad de aso-
ciarse con otras personas, o ambos.

Cuando mira el drbol, ;ticne la impresion de que se encuentra por encin de
usted, debajo de usted o al mismo nivel que usted? Para algunos sujctos, un
irbol crecicndo sobre una colina es simbolo de una tensa lucha hacia una meta
distante y quizds inaccesible. Para otros, refleja la necesidad de autonomia dJomi-
nio. Para muchos, un rbol dibujado parcialmente cubicrio por uni coling indica t
necesidad de proteccién y ayuda. Un 4rbol dibujado claramente debajo del abscr-
vador invariablemente connota un estado de dnimo deprimido y un sentido de
inferforidad.

;Cémo es el clima en este dibujo? (época del ano y momenio del din, cicle,
temperatura) Se ha postulado que el drbol cxpresa un sentimiento conscicnie ©
subconsciente del individuo acerca de si mismo en relacion con el medio. Ya quc lus
fuerzas externas que afectan a un drbol vivo son en su mayoria metcoraldgicas. no
es sorprendente que los sujetos sean capaces de expresar simbdlicamente sus
sentimientos de que su ambiente es amistoso y protector U hostil y opresivo. Los
sujetos pueden describir detalladamente las condiciones displacenteras del clima,
aun cuando no hayan dibujado la representacién de dichas condiciones. Debe
explorarse la importancia que ol clima descrito ticne para el individuo. Obviamentc,
¢l clima frio no tiene el mismo significado para alguien que lo preficre que pard
alguien a quien no le agrada. Con frecucncia los nifios prefieren Iz nieve porque les

gusta jugar en ella.
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36. ;Estd soplando el viento en el dibujo? Muéstreme en qué dircccion sopla.

3
38.

39.

40.

{ Qué clase de viento es? El viento simboliza las presioncs de fuerzas situacionales,
personales o ambientalcs. Un joven adulto con una grave neurosis de cardcter
contesté “Es 1a calma antes de la tormenta.” La pregunta del examinador “(El
viento dafiard al &rbol 7" provocs Ia respucsta “No, no lo creosEs la calma antes de
la guerra atémica. No destruird al 4rbol, solamente al perro.” El sujeto reiter6 una

y otra vez que su irbol, obviamente un autorretrato, representaba a la “Belleza™ y:

que el perro que se encontraba olfateando el tronco del drbol representaba al
IQHOm ‘..

Usualmente s describe al viento como soplando horizontalmente de izquier-
da a derecha. Esto revela, cuando no se presenta una ‘intensidad inusitada, la
tendencia psicalégica de movimiento del pasado (izquierda) hacia el futuro (dere-
cha). Los vientos cuya intensidad es mis que moderada y que se desvian de la

direccién convencional suclen ser significativas. Un sujeto gravemente perturba-

do, por ejemplo, afirmé que el viento soplaba en todas direcciones simulté-
neamente. El viento descrito como soplando del nivel del suclo hacia 1a punta del
4rbol, diagonalmente, hacia arriba y a través de la pdgina, simboliza un fuerte deseo
por escapar de la realidad hacia la fantasfa. Lo contrario se aplica a los vientos de
los que se informa soplan diagonalmente de una esquina superior hacia la es-
quina inferior opuesta (se mantienen las connotaciones temporales, izquierda
para el pasado, derecha para el futuro). El viento descrito como soplando de dere-
cha a izquierda puede indicar tendencias regresivas bajo tensién intrapersonal
o ambiental. Los sujetos narcisistas pueden describir el viento como soplando
“haciami™.

La descripcién del sujeto acerca de la velocidad, humedad y temperatura del
viento puede ser reveladora. Un viento descrito como saplando con gran fuerza,
muy hiimedo, muy seco, muy caliente, muy frio, 0 alguna otra combinacién, sugiere
que ¢l sujeto siente una presién dolorosa provocada por fuentes ambientales. El
grado en que sc cxperimenta la presion corresponde al grado en que las condicio-
nes climatolégicas se desvfan de un estado de calma. Esto presupone que la res-
puesta no solamente describe el clima al momento del examen.

;Qué le recuerda el drbol?
¢ Qué mds? Como en los otros dibujos, la calidad de estas asociaciones debe anotar-
se junto con el tono positivo o negativo de que van acompaiiadas.

;Es un drbol sano? ;Qué le da esa impresion? Debido a que aparentemente el
dibujo del 4rbol no genera sentimientos de identificacién tan fuertes ni asociacio-
nes a nivel-consciente o a preconsciente como ¢l de la persona, es mds fcil parael
sujeto expresar su imagen corporal, sentimientos de inadecuacién, aislamiento,
presién ambiental, etcétera, a través de los comentarios acerca del dibujo del arbol
que del de fa persona. Por supuesto, una respuesta negativa puede indicar simple-
mente la preocupacién del sujeto por su salud o por la de la persona representada
por el drbol.

;Es un drbol fuerte? ;Qué le da esa impresién? Pasa la mayorfa de las personas la
salud y la fuerza son dos cualidades distintas. La presencia de salud no necesaria-
mente implica la presencia de fuerza, viceversa. La respuesta indica la opinin que
tiene el sujeto acerca de la fuerza de su yo. .-

El clfnico puede pedirie al sujeto que dibuje las raices, si no lo ha hecho, yaque
éstas parecen representar su punto de vista acerca de la fuerza y calidad de
aquellos aspectos de la personalidad tedricamente considerados debajo del nivel

consciente.

a8 un dedo
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41. ;A quién le recuerda cl drbol! Con frecucncia son personas con quicnes ¢l sjeto
s¢ identifica.

42. ;Qué es lo que mds necesita el drbol? ;Por qué? Las respucstas categdricas co-
munmente expresan de mancra simbglica las necesidades de afecto, proteccidn,
scguridad y buena salud. Respucstas como “luz del sol” o “agua” son frecucntes y
no deben considerarse como particularmente significativas.

43, ;Alguien ha lastimado al drbol alguna vez? ;Como? Estas respucstas {recuente-
mente indican ¢l grado cn que el sujeto sc sicnte atacado por ¢l ambiente. La
ubicacién dc la herida puede ser infonmativa. Una herida en la raiz implica una
amenaza contra la habilidad del sujeto para maniencrse en contacto con la realidad:
una herida en las ramas pucde indicar la presencia de obstéculos para lograr satis-
faccién en sujetos cuyos procesos de pensamicnto se encuentran basicamentc
intactos.

44. Si esto fuera una personag en lugar de (cualquicr objeto dibujado aparie del
drbol), ;quién seria? Como cn los demis dibujos, ¢l entrevistador deberd anotar fa
calidad de estas asociaciones as como los significados positivos o negativos que
tengan para el cliente.

TR L

mwzenes 3= =, I
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El dibujo de la persona gene iones conscienles que el de la casa o ¢l del drbol,
incluyendo la expresi6n directa de la imagen corporal. La calidad del dibujo reflcjatahabili-
dad del sujeto para funcionar en las relaciones y para someter al yo y a las relaciones
interpersonales a una evaluacion critica y objetiva. Este dibujo hace surgir sentimicntos tan
intensos que los psicépatas o parandicos pueden rchusar hacerlo. Las drcas adicionales
para la interpretacién del dibujo de la persona pucden referirse al concepto que tienc ¢l
sujeto acerca de su rol sexual y su actitud hacia relaciones interpersonales especificas ©

relaciones interpersonales en gencral.

PROPORCION

Una notoria diferencia proporcional entre el lado derecho y ¢l izquierdo de Ia persona sugiere
desequilibrio de la personalidad cn general y, especificamente, c_oqfusién encl rolf_cxg;sl.

Los sujetos desajustados que enfatizan la inteligencia o la fantasia como fuenle de
! satisfaccién, con frecuencia dibujan la cabeza demasiado_grande. Las cabezas
| dcsproporcionidamenle pequefias las dibujan sujetos obsesivo-compulsives y pucden re-
| presentar la negacidn det sitic donde se generan los pensamientos dolorosos y los senti-

! mientos de culpa. Los ojos mgueﬁmm@niwmc. Una bowa

* | demasiado grande implica erotismo oral, tendencias agresivas orales o ambos. Un cuello

&rgo y delgado sugiere caracteristicas esquizoides.

. implica 2 dei .
que ¢l sujeto puede sentir vivamente (figura 19c). Un tronco desproporcionadamentc pequeiio
sugiere la negacién de los impulsos corporales, sentimientos de inferioridad o las dos posi-
bilidades. Un tronco largo y delgado conlleva connotaciones esquizoides. El tamafio de los
hombros es un indice del sentimiento de poder o fuerza bisica, tanto fisica como psicoldgica.
Los hombros demasiado grandes implican sentimientos de fuerza o preocupacion cxirema

acerca de la necesidad de fucrza o poder (figura 18¢), mientras que los hombros pequefion
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sugicren sentimicntos de inferioridad. La degigualdad en el tamafio de los hombros implica
descquilibrio en la personalidad. Los brazos'8cmasiado largos implican esfuerzo ambicioso; - —

cn tanto que los brazos muy cortos indican la ausencia de impulso (figura 19¢). Los brazos ety

cuando el sujeto explique cf contenido de fa mano o del bolsillo (figura 18¢).

La postura_de pic con las picrnas separadas puede representar desalio, una fuerte

anchos sugicren un sentimiento bisico de fuerza para luchar; los s delgados represcn- g o : - : T e ey
inchios sugicren Inentg Bisic Za para luchar, los brAZS (e14A008 &2 Qi@ < nccesidad de scguridad 0 ambos. Sida-piceus se didujan juntas en actitud mnavil ine
tan scntimientos de debilidad. Las manos grandes implican impulsividad ¢ incptitud en los [ S = lowy ; o - g . LR B D S, L
- - . . . ‘ ‘can posible desajuste sexual, rigidez y tensién. La posici6n de los pics pucde o ity
aspectos mds refinados de TasTelaciones sociales (figura 15¢). Las manos pequeilas sugicren L va Por o By RN P ‘ :
o encia a estableoer contactos més dejicados ¢ ntimos en las elaciones psicosociales — expresiva. Por cjempla, una persona dibujada purdndose de puntas connola contagto déhiy
B, R P - r con la realidad o una fuerte necesidad de escapar. Los pics que apuntan en direcciony
7 il T diameiralmente opuestas, con la persona parada de frente, pueden indicar sentimicnios

> Wmﬂcspmmmmdmﬂnm.lﬂl&a_iﬁp._museﬂﬁiﬂm. uc h.a._i.nntcg,sg,mjala
ambivalenies,

automonia micntras que Jas muy cortas implican sentimientos de constriccién. La disparidad

i as con i ia respect i ; : I . s e .
en ddxn':}:ng.gc [I;s P l?:m:‘f‘om;‘: da:snt?vnll?:::lfﬁi:i:n? ::idsm %Of‘;: ;utonoxir;:;a :: L o Transparencias. La transparencia mds comin y menos significativacn el dibujo de k pers
mbi'q 6 “d‘ d m s pt sv“'i'):ia%i Lo icr:?ics roporcionadament c8 ::__os?’ SUig an na es un brizo que s ve a través de la manga, Sin embargo, cuando fos dryanos del cuerpe 4
obligacién de demastrar vinaac. Los p proporcionadamentc pequenos Implican sen- cstdn visibles, como cl corazén o los pulmones, se indica la presencia de una patologia. -

timicntos de constriccién y dependencia (figura 19¢). 1
3. Movimiento. El movimicnto puede indicar os sentimicntos de ajuste satisfactorio experimes
S tados por el sujeto. Por cjemplo, una persona caminando de mancra despreocupadit y relitju g
PERSPECTIVA du sugierc un buen ajuste. La carrera controlada, como cn una competencii. fmplics wnd
_ fucrte necesidad de logro. La carrera “a cicgas”™, sin cmburgo, sugiere que el sujelo & veeq
Bordes de Ia hoja, Si las piemas estin trozadas por <l borde inferior de la pigina, probabje- 1 es presa de estados de panico.
meate el sujeto encuentre casi insopertable el sentimiento de falta de autonomfa. Cuando las o,
picrnas se dibujan asi, el clinico debe pedirle al sujeto que le muestre hasta dénde se extien- =
den las picrnas mds a!ld det borde de la hoja. oy DETAUES )
Bt i
Relacién con cl observadar. L3 persona rara vez s¢ dibujacomo si estuvicra por encima é’?l -8 Detalles esenciales. La persona debe tener una cabeza, un tronco. dos picrnas ¥ dos brazos,
obscrvador. Cuando succdc.‘la mplic acién parece scr que ¢ I sujeto desca mantenerse relati- " i a menos que s6lc sc pucda ver uno o que sc explique su ausencia de algdn mnda, como po
vamente aislado de fas relaciones psicosociales, 0 que se sicnte oprimido y dominado por la cjemplo, por amputacion. Las caracteristicas faciales deben incluir dos ajos, una mariz, uny
persona representada, jr=puran boca y dos orejas, a menos que 13 posicidn no permita ver las orejas o que s¢ expligue st
Y _Postura. Una persona dibujada totalmente de frente, sin indicacién de profundidad y los o ausencia verbalmente, como por mutilacién.
brazos completamente cxtendidos en ngulo recto respecto al tronco, implica queel sujetocs — ¥ Sceree que la cabeza representa el drea de L inteligencia, ¢l control y la fantasia. Los 4
esencialmente rigido ¢ intransigentc, M‘Wmm ;%@ad_dg\_escondcr sus : ojos, receptores de los estimulos visuales, quicis scan cl detalle mas revelador de las carad
sentimicntos de inadecacién ¢ insc guridad con una aparente dispasicién a enfrentar 163 St eristicas faciales. Generalmente son el primer detalle facial que dibuja un nifio pequefic g
directa y firmements (ﬁgum 9¢). o ) d Cuando se dibujan los ojos vacios, sin intento de indicar lcs globos oculares o fas pupifas,
Es comiin presentar a la persona parcialmente de perfil. Una persona dibujada complela- etuin s indica una fuerte tendenicia a evitar los estimulos visuales displacenicros (figura ¢l Un sujctys
cxpres6 su tendencia a excluir los estimulos visuales y a buscar satisfaccion en la fantasia §

mente de perfil. sin ninguna indicacidn de que exista el otro costado, implica fuertes tenden-
cias oposicionistas y de aislamiento (figura 15¢). Esta presentacion es cominmente utilizada e
por sujetos que experimentan estados paranoides declarados. Una persona dibujada de ] ‘
espaldas al observador indica aislamicnto paranoide-esquizoide cn el cual el individuo
rechaza francamente las relaciones psicosociales y, en fa mayoria de los casos, también la
realidad. La aversibn mostrada con la cabeza como si se tralara de alejar del observador
voltedndola mis que el resto de! cuerpo, implica evasion y aislamienio graves, pero no tanto
como cuando se presenta la parte trasera de la cabeza.

* 1a postura de los brazos puede ser reveladora. Los brazos flexibles y relajados
indican un buen ainWMMA.QUCMI sugicren rigidez.
Los brazos cruzados sobre &l pecho connotan suspitacia, actitudes hostiles (figura 10c). Los
brazos dibujados detrds de la espalda implican renuencia a hacer concesiongs a los
demis. Los brazos cruzados al frente de manera que las manos queden sobre la pelvis suelen
dibujarlos mujeres scxualmente inadaptadas o melancélicos involutivos. A veces, los brazos
se dibujan como si no fueran una parte integral del tronco, parece gue se extienden 2
iravés de la espalda y después hacia adelante por cada costado, dando |z apariencia de gue
S e haria adelante. Se les Hama brazos compulsives e implican que el

dibujando Jos ojos vuelios hacia adentro. Duranic el inlerrogaiorio posierior comenl gul
s estaba observando a si mismo pensar. La omisién de los 0jos ¢y patvldgica
debe sospecharse la presencia de alucinaciones visuales. La omision de fas vrcjas puedd
indicar la presencia de alucinaciones auditivas, aunque las orejus son amitidus con frevuen
cia por sujcios reirasados, pero bien ajustados. La boca, que S¢ considera of receptor de fies s
primeras sensaciones placenteras, puede considerarse también un inslrunerto de agresion
la probabilidad de que asi sea, aumenta cuando se cacueniran los dientes prosenies (figura
8c). Se cree que la barbilia es un simbolo de masculinidad.

Eltrapen s ¢l asicnio de los impulsos y necesidades [isicoy bibsicos: ha susencii JN
wonce implica la negacion de los impuisos corporales (figura Sci. Los hambros expresan o
centimientos basicos dé fuerza y poder. Los hombros bien dibujados y redondeados tmplic
can una expresion de poder suave, flexible y equilibrada, Los hombros cuadrados connuling
actitudes hostiles y sobredefensivas (figura 11c). Lo 2 nsideran herramicntas
para controlar o hacer cambios en el ambicnte, La omision de ambos brazos implica fucre:
sentimientos de inadecuacion; pueden presénfarse tendencias suicidas y sospecharse de I
existencia de poderosos micdos de castrcion. Los esquizofrénicos tienden a Libujar los
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desajustados les resulta dificil dibujar {a parte baja del tronco —cl lugar de fos impulsos
sexuales, La tncapacidad para cerrar la base de la pelvis es un fuerte indicador de patologfa.

‘\
-

Las picmnas, los implementos para 12 locomocidn del cuerpo, pucden considerarse como
Y represcntantes del punto de vista que tienc el sujeto acerca de su autonomia dentro del am-
N biente. La ausencia de piernas sugicre constriccién y.:probab‘icmc&é. miedo de castracidn.

Detalles no esenciales. Normalmente se incluyen un cuetlo, manos, pics, cabelio y ropa en cl
dibujo de Ta persona. El cuello, 1a unibn entre la cabeza (rea del control) y el cuerpo (la asf

y Hamada irea de los impulsos) es un indice de la coordinacién entre 1a cabeza y ef cuerpo. La
. omisién de la linea de la barbilla en fos dibujos presentados de frente o de 1a linca del cuello
4 cn los dibujos de perfil implica el flujo displacentero de impulsos corporales bisicos, proba-
blemente con falta de un control adecuado. La misma implicaciBn se sosticne cuando se
omite ¢l cucllo por completc. En tales circunstancias el sujeto siente que s2 encuentra 2
merced de sus impulsos corporales, que con mucha frecuencia amenazan con abrumarle

3
)
3 (figura 9¢).
)
)
h)

La presentacién franca de los genitales en la persona, no sc considera anormal cuando
el dibujo o hace un nifio pequefio. Es mds probable que los genitales cuidadosamente
dibujados en una persona desnuda indiquen patologia cuando son dibujados por un nifio
mayor o por un adulto.

) Las manos son las herramientas mds refinadas para la accién defensiva u ofensiva
dentro de! ambiente; Ja auscncia de rnanos puede implicar sentimicntos de inadecuaci6n. Los
'Y dedos dibujados como pifas ea una mano rudimentaria o que parccen salir del anicbrazo
_ connotan hostilidad {figura 9¢). Los dedos dibujacos como pétalos son una presentacién
Y mis infantil. Los pies son herramicntas refinadas para controlar y modificar la locomocién; a
) veces también son armas de asalto. La omisi6n de los pies implica fucrtes sentimientos de
constricciGn. Aun en los dibujos de personas bien ajustadas con bucna capacidad para el
dibujo, los pies gencralmente son el detalle corporal peor dibujado.

h)

) Detalles irrelevantes. Con frecuencia sc dibujan objetos que guardan una relacién préxima
con el sujcio y que sirven para indicar lo que la persona del dibujo estd haciendo. Una pipa,

'y un puro o un cigarro pueden indicar un leve erotismo oral. Los bastones, ias espadas o
cualquicr otra arma implican la presencia de tendencias agresivas y también puedcn tener

Y asociaciones filicas para el sujeto.

’

’

Dimensionalidad en los detalles. Una figura unidimensional de “palitos” pueden dibujarla

retrasados mentales o sujetos con dafio organice. Cuando se dibujan dedos unidimensionales

encerrados en una linea como si estuvieran enlazados, se implica un esfuerzo consciente por
Y suprimir los impulsos agresivos (figura 10c).

’ Sombreado de los detalles. A través del sombreado del tronco, el sujeto puede indicar que fa
persona estd vestida. El sombreado parcial con una serie de lineas a través de las piernas
puede sugerir un vestido, Se dice que las manos fuertemente sombreadas son patcgnomdnicas
de culpa por masturbacién, pero ya que esa culpa es muy comin y las manos sombreadas no,
¢stas no deben interpretarse de manera rutinaria de tal modo.

N Secuencia en los detalles. En la mayorfa de los casos, primero se dibuja la cabeza, los rasgos
) de la cara {ojos, nariz, etcéterz) el cuello, luego el tronco, los brazos (con los dedos o las

manos) y por Gltimo las piemas y ios pies (o las piernas y luego los brazos). Se considera
) patolégica la secuencia cuando ¢l sujeto comienza por dibujar un pie y déjZparz el final la

cabeza y los rasgos faciales. El retraso en la presentacién de los rasgos de la cara puede
Y reflejar una tendencia a negar los recepiores de estimulos exiemos o un deseo por retrasar ia
. identificacion de la persona tanto como sea posible. El dibujar los dedos o las manos al final,
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o casi al final, connota repuencia a establecer contacto intimo ¢ inmediato con ef ambiente, a
veces basdndose en un desco de evitar la revelacidn de sentimsientos de inadecuacion,

Enfasis en los detalles. El énfasis exagerado en fa nariz sugicre preocupacion fdlica y posible
miceda de castracion (figura 12c). El énfusis exagerado en las orcjas generalmente se ve en
dibujos de sujetos paranoides (figura 17¢). Tales individuos pucden estar expresando un
deseo casi abrumador de escuchar claramente jo que sicaten que los demis dicen acerca de
ellos. E! restarle énfasis a las orejas puede indicar un desco por acallar fas eriticas. EI énfasis
exagerado en la barbilla implica una necesidad de dominio social, lo conirario implica un
sentimiento de impotencia social.

La linea de la cintura puede considerarse como coordinadora de los impulsos de poder
{tronco superior] y los impulsos sexuales (tronco infedor). El énfasis cxcesivo en lacintura,
zeneralments expresado per la dificultad en dibujar ¢f cinturén o por un cinturdn demasiado
sombreado, implica conflictos en Ja expresion y el control de los impulsos sexuales. El énfasi
en las rodillas o cn las nalgas en el dibujo de un hombre hecho por un hombre pucde indicar
ta presencia de fuertes impulsos homosexuales. £l detallado meticuloso de los pics, ponien-
do atencién a las agujetas de los zapatos, al discfio de los dedos, ctcéter, sugiers carucleris:
ticas obsesivas con un componente fucrtemente narcisista-cxhibicionista (figura Hc).

El énfasis en ciestos detalles de la ropa, parcce que tiene umplicaciones especilivas. ki
énfasis cxcesivo en ¢l cinturdn implica prcocupacién y gran inguictud sexual. La
sobrenfatizacion en Ia corbata connota preocupacion filica y sentimientos de impetencia.
Una gran cantidad de botones sugiere rogresién, o cuando son dibujados por ua nifio,
estrecha dependencia materna.

Calidad de la linea. El énfasis en las lineas periféricas de la cabeza sugicre grandes esfucrzos
por mantener ¢l control frente a las fantasias perturbadoras o frente o ideacidn obsesiva o
dclirante.

CONFORMIDAD €N €L COLOR

Los colores que normalmenic se utilizan en ¢l dibujo de la persona son ncgro o café pura el
contorno; negro, café, amarillo y rojo para ¢! cabello; azul, café y negro para los ojos: rojoy
negro para los labins; negro y caf¢ para los trajes; y nagro, café, verde, rojoy azu para los
zapatos.

INTERROGATORIO PCSTERIOR

43, ;Es éste un hombre o una mujer {nuie o nifa)? Un sujcto que dice que ura figors
obviamente femenina vestida cop ropa de hombre, es un hombre, 0 que una
figura obviamente masculina vestida de mujer, es una mujer, confirma verbalinen-
te la impresién creada por el dibujo, es decir, que el sujcto manificsta confusion ¢
indecision probablemente patoi6gicas en su rof sexual. Los sujetos marcadamente
retraidos o gravemente perturbades con frecuencia afirman que la persona dibuju-
daes de! sexo opuesto al presentado. Esta falla en fa prucba de realicad siempre cx
patolégica.

46. ;Qué edad tiene? El propésito primario de esta pregunta cs invastigar qué fan

cercana se encuentra la cdad representuda en el dibujo a la cdad asignada por ¢l

sujeto. Ocasionalmente. la cdad gue dice ¢l sujeto representa la edad que siente
tener y no su cdad cronoldgica,
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47.

48,

49

52.

53.
. ¢ Qué mds? Estas preguntas gencran asociaciones acerca de la persona dibujada en

35.

58.

; Quidn es? Este brusco intento para determinar la identidad de Ia persona dibujada
gencralmente se contesta con “No s&”, Con frecuencia el sujeto identificard 2 la
persona mds adelanie durante el interrogatorio directo. La persona a menudo serd
icentificada despuds come alguien diferente y, ef dibujo pucde representar en reali-
dad un compucsto de varias personas difcrentes.

¢ Es un pariente, un amigo o qué? Esta pregunta puede ayudar a establecer el valor
positivo o negativo que la persona identificada tiene para ¢l sujeto.

;En quién estaba pensando cuando dibujaba? En algunos casos la persona nom-
brada no es la misma que sc dijoestaba representada por el dibujo. La respuesta
“En nadie™ no es necesariamente evasién o falsificacién, ya que el sujeto probable-
mente no estaba pensando conscicntemente cn alguien cuando dibujaba.

0. ;Qué estd haciendo? ; Donde lo estd haciendo? Esta pregunta intenta establecer

qué tan aproximada es la accién de la persona dibujada a 1a descripcién del sujeto.
La pregunta también puede provocar sentimientos de presién o compulsién. Las
acciones descritas por el sujeto, asi como la fuerza y el grado con que se conforman
ala presentacién grifica, pueden ser aliamente significativas. La ausencia de movi-
micnto no necesariamente indica patologfa a menos que presente rigidez, controt
excesivo o que la figura se encuentre esencialmente lisiada.

. ¢En qué esid pensando? Esta pregunta pucde provocar evidencia de pensaniientos

obsesivos, delirantes o ambos. Si el sujeto considera el dibujo como un autorretrato,
en este punto revelard sentimientos de culpa, enojo, resentimicnto o aturdi-
miento. Si el sujcto considera cl dibujc como la representacion de otra persena, los
pensamientos expresados pueden representar lo que esa persona picnsa del sujeto.

;Como se siente? ;Por qué? La respuesta a esla pregunta gencralmente parece
expresar los sentimientos del sujeto hacia 1a situacién en Ja que se encuentra
involucrada la persona dibujada. La pregunta también proporciona suficiente esti-
mulo para producir comentarios directos concernientes a los sentimientos del suje-
to acerca de la situacin actual o acerca de problemas que no ha sido capaz de
analizar, A veces la respuesta “contento” es una simple evasién.

¢ Qué le hace pensar o qué le recuerda esa persona?

particular y acerca de las relaciones inlerpersonales en general.

; Estd sana esa persona? Esta pregunta suele estimular descripciones detallzdas de
quejas sométicas en sujetos que tienden a fugarse a través de enfermedades. Los
sujetos con alguna condicién psicosomitica rara vez conlestan afirmativamente a
esta pragunta; en lanto que fos sujetos que suelen fingirse enfermos contestardn
que si. En algunos casos la pregunta permite la salida de sentimientos hostiles
reprimidos contra la persona representada en el dibujo.

;Qué es lo que le da esa impresion? Los sujztos con czpacidad intelectual limitada
con frecuencia contestan que la figura se ve sana porque no parece enferma.

. ¢ Es feliz esa persona? Esta pregunta conr frecuencia provoca expresiones de temo-

res, quzjas y ansiedades que han sido parcial o totaimente reprimidos. A veces
provoca comentarios hostiles acerca de la persona representada. Una respuesta

afirmativa puede ser una evasién.
;Qué le da esa impresidn? Muchos sujetos se ven obligados a recurrir a sus
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60.
. ¢Por que? Un sujeto que se siente maltratado pucde lanzarse o una vigorosa defen-

65.

65.

n
(2]

. ¢Es ast la mayoria de lo gente? (Por qird? Esta pregunta intentit establecer i los

sentimientos del sujeto acerca de a persona, especialmente aquelios povo placen-
teros u hostiles, estdn gencralizados a las relaciones interpersonales. 1 Por g™
subsecuente puede gencrar mucha informacidn accrea de la simpatia y empatia et
sujeto.

(Cree que le agradaria esa persona?

sa de la persona dibujada. Un narcisisia rara vez responde de manera pegativi a
¢sta pregunta,

. ¢Como es el clima en el dibujo? (época del aiio y momento de! div. ciele, tenipera-

antan s

mra? Es raro que ¢! sujeto dibuje dotatles indicando ol clima, como gotas da tuviy
ocopos dc nicve, cn el dibujo de la persona. La representacién grifica det cling, por
tanto, deberd ser investizada cuidadosamente durante el interragatorio posterior,
ya que sc considera muy significativa. La proyeccién del climacn el dibujo describe
¢l punto de vista del sujeto acerca de su ambicnie y relacioncs imerperseniics.

. A guién le recuerda esa persona? ;Por gud? Esta pregunta puede provocar by

clara identificacion de la persona. Por otra parte, la persona nombrada ayul pucde
ser de hecho la quinta persona que ¢f sujeto menciona como fa gue repiosenia su
dibujo. En tanio que tat multiplicidad de identificacioncs cs rara, au cs puco conuin
quc la persona represente al menos a dos individuos —e! sujcto y lguicn mis de
particular importancia pura él, La explicacion del sujcto de por qué i peryona dibu-
jada le recuerda a alguica sucle ser reveladora.

. ;Qué es lo que mds necesita esapersona? ; Por qué” No es raro que el sujeto utilice

la primera persona del singular para responder a csla pregunta. Las preguntas
acerca de las “necesidades™ se encuentran entre las mds productivas del interroga-
torio. Las necesidades pucden expresarse de manera dirccta, simbdlica o e ambos
modos, y pucden ser desde las necesidudes puramente fisicas hasta las psicoligi-
cas mds abstractas.

(Alguien ha herido alguna ve: a esa persona ? ;Como? Frecuentemente se revelan
aqui las expericncias traumdticas en las relaciones con los demis.

Si esto fuera una persona en lugar de (cualquier objeto dibujude aparte de It
persona), ;quién seria? Para 1odos los dibujos, las respuestas a esid pregunti son
importantes por ¢! tono positivo o negativo y por las asociacioncs que generan.

. (Qué tipo de ropa lleva puesta esta persena? Cuanlo mis grande sea lo dispuridad

entre la apariencia objetiva de la persona y lo que ¢l sujeto describe. se considert
que es menos cfectiva a comprensidn que tiene ¢l sujeto de fa reafidad. El tipo de
ropa pucde proporcionar insight acerca de las necesidades del sujeta. Por cjemplo,
el uniforme de un general sugeriria necesidades de estatus y poder. La {alta total de
ropa puede indicar un sentimiento desgarrador de desamparo y desradez o fueres
tencencias narcisistas y exhibicionistas. También puede expresar ¢l deseo de de-
gradar a alguien mis o de colccarlo cn una sitnacion embarazosa.

| {Pidale al sujeto que dibuje ¢! sol y fa firea base en cada dibuju; Supuvju gitt el

sol fuera alguna persona que usted consce jquién seria’ En cada dibujo, ta res-
puesta a esta pregunta puede identificar las fuentes de afecto para ¢f sujeto. Sin
embargo, si se dibuja cl sol muy grande, entonces las personas idemilicudas pue-
den ser percibidas por el sujeto como dominantes. Si no s¢ identifica ¢ nadic, ¢l
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Figura 5
Sara
(Un analisis de este caso puede encontrarse en el Apéndice)
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PERSONA

Figura § (contlnuacisn)
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Marie
{Un analisis de este caso puede encontrarse en el Apéndice)
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Figura 6 (continuacisn)
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| PERSONA

Figura 8 {continuacion}
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CASA
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Figura 9
Marfene
(Un andlisis de este caso puede encontrarse en el Apéndice)
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Ab.

A7.

A8.

A9

. {Qué clase de drbol es?

Interrogatorio posterior

<Es éste un hombre o una mujer (nifio 0 nifia)? R Niilo.
. Qué cdad ticne? R. Alrededor de 13.

iQuién cs? R. No es nadie. Lo dibujé.

;Es un pariente, un amigo o qué? R Ok{lga asi.

+En quicn estabas pensando cuando dibujabas? R No estaba pensando en nadie.
;Qué estd hacicndo? R. Esid parado.

Dénde? R. No s¢: solo lo dibujé.

. Por qué lc dibujastc pufios? R. Esid listo para pelear. Lo dibujé asi, porque
no puedo dibujar dedos.

R. Un papel no puede pensar.

(En qué cstd pensando?
R. (Risas) No sé.

Sc repite la pregunta.

R. No sé: se sentiria loco si estuviera en esie lugar.

.C6mo sc sicnte?
R. Le gusta estar en casa.

Por qué?
R. Un cedro.

Ddnde sc encuentra realmente ¢s¢ drbol? R. No sé.

Aproximadamente, ;qué cdad tiene el drbol? R. Alrededor de 14.

Esta vivoel drbol? R. Si.
(a)  Qué hay en el drbol que te da la impresi6n de estar vivo?
R. No sé; porque no lo han cortado.

A quién crees que s¢ parece mds ese 4rbol: a un hombre o una mujer?
R. A una mujer.

;Qué hay en €l que te daesa impresién? R. Parece la falda de un vestido.
Si fuera una persona en lugar de un irbol, ;hacia dénde estarfa mirando la per-
R. Hacia un lado.
R. No s€. tiene dos vidas: los pies van en ambas direcciones,
es loco pensar que los drboles parecen genle.

sona?
(Por qué?

(El irbol se encuentra solo 0 dentro de un grupo de drboles? _ R. Estd solo.

Figura 10 (continuacion)
Morris
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Al0.

Al

ClL

C3.

C4.

C6.

C10.

Cil

ci2

All.

ALl

Cuando miras el drbol, jtienes fa impresidn de que s¢ encuentid par arriba de i,
abajo de ti 0 al mismo nivel que ui? R. Arriba de mi.

Comoes el clima en este dibujo? R. Bucn clima.

¢Estd soplando ¢l viento en el dibuju? R. No.

Mudstrame en qudé dirceeion estd soplando. R. Del este.

;Cuintos pisos ticne la casa? R. Tres.

.De qué esti hecha la casa? R. De madera.

R. Nu.

(Es ésta tu casa?
R. De nadie que yo conaZed.

De quién ¢s la casa?

(En la casa de quicn cstabas pensando cuando la dibujubas? R. En la de nadic.

Te gustaria que fucra tuyi csa casa? R. Nov
Por qué? R. Estid hecha de papel. \
Serepitid la pregunta.  R. Las ventanas estan torcidas; lu puerta estd lorcide.

Si fueras duciio de csa casa y pudieras hacer lo que quisicras con ella: () ;Qud
cuarto excogerias para i? R. (Indicé la ventana que s¢ abre sobre el porche.)
<Por qué? R. Porque du a un porche.

(b) ;Qui¢n te gustaria que viviera contigo cn exa casa? R. Nadie excepto mi genlte.
- Quiénes? R. ;Todos cllos!

JPor qué? R. Para no estar solo.

Cuando miras la casa, (¢ Parccc que s¢ cncuentra ceril o lejos? K. Cerca.
-

Cuando miras la casa, ¢tc da la impresién de encontrarse por arriba de i, por
debajo de ti o al mismo nivel gque td? R. Sobre una colina.

¢ Qué 1c hace pensar 0 recordar la casa? R. No me hace pensar en nadu,
solo es unu casd.
R. Un establo.

¢ Qué mas?
R. Esti construido asi.

¢ Por qué?

;Esunacasa feliz y amistosa? R. Nunca he vivido en ella. no sé

No se hizo la pregunta cn csic €aso.

g {continuacion)

Figura 10 (continuacion)}
Motris
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Ci3. ;Lamayorfade las casas son asf? R 56
¢ Por qué piensas eso? R, Pero no estas casas, las viejas casas de ladrillo: coloniles.

Cl4. (Cémo es of ¢lima cn este dibujo? R. Liuvioso.

AlS, ;Qué te recuerda el drbol? R. No sé qué pensar de él. Parece un drbol.

A6, ;Qué mis? R. Si: una casa: itene forma de una.

Al7. ;Esunirbol sano? R S, seffora.

Al8, ;Qué e da esa impresién? R. No lo s¢€.

R. Desearia nunca haberlo dibujado; tengo gue

Al9. ;Es un drbol fucrte?
contestar tantas pregumias acerca de lo que no sé.

A20, ;Qué te da esa impresidn? R. Porque estd derecho.

P9. ;Qué te hace pensar o recordar esa persona? R. Nada

P10, ;Qué mds? R. Nada.

P11, (Estd sana esa persona? R8I,

P12, ;Qué es lo que te da esa impresi6n? R. (5In respuesta.)

P13. (Es fetiz esa persona? R. S, seftora.

En este punto el paciente se negd abiertamente a contestar mds preguntas. Uros
minutos después, sin embargo, se hicieron las siguientes dos preguntas y fueron
contestadas ripidamente y de buen grado.

;Cuil es ¢l lado “bueno” de esta casa y cudl es el lado “malo”™?
(¢l sujeto sonrid y su expresién parecia decir: “Ahora por primera vez haces un2 pre-

gunta razonable.”) .
R. {Sefialando) El lado derecho es el lado bueno, el izquierde, él malo.

. Cul es el lado femenino de esta casa y cudl ¢s 2! lado masculino?
R, {Nuevamente sefialando) Lado derecho, femenino; lade izquierds, masculiro.

- -

(continuscidn)

Figura 10 {continuacién)
Morris

Joumcn
P
Soumeni

!“ K]

s
A

i

8 un deito

© Edftortal £

fterpretssine »

)
A 8
R L.'-z y

L.
by

Figura 11
Curtis
‘Un andlisis de 2ste casy pusde enconirarse en el Apencice



s ev— (e . a4 Y b

KW HICEPHIEIC b MIEIE U eni e e g

3
“

; e e A 3 L A 1Lt
evteepme i banet oS 7ottt YRR T i e TR, T e —

PERHON:

5 Rk . ;
W 574 :

&

V7. w5
A
it

AR h i
¥

2 |
4 H

AT

o detne

&3

ZHCH

i

ey s,

=i

v 7 —-. - H—— 1 5 wp—

oo s 4 a7
r— e eh—— 7 — s op—
e ARt S MO o AL o

s

$a] E1 84

Figura 11 fee miniscidr}
Figura 11 {continuzcion) 0 Curlis

Curtis




Figura13
Dennis
este capitulo)

(Un analisis de este caso puede encontrarse en la seccion de Esludios de casos de

ONOD UN $9 LK s ek 4 N 13 1epoup3 O

2 u.u.»m.

S rim N

£

by
-

oo

|- P SR A i
i3 Ry EANIY '
% e

o

i

o

4

—r
Xy

it 5,/
LR

R

Figura 12 (continuacion)
Kevin




Ierpretacion o 93

PERSONA'

3% e Mandi v ogund de peprctacion

Figura 13 (continuacion)

13mcups O

Figura13 (continuacion)

Denni



4

AR AR A ANy Ex By iy B R R R BV RV R I B Y B N 0 N S0 S S T B

94 o Manual y guia de interpretacion

CASA

Figura 13 (continuacién}
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Revisién de Jolles al Interrogatorio posterior del H-T-P

Al
A2.
A3.
A4

. (Esa casa tiene un piso supcrior? R. SI.

. (Estucasa? R. No.
. ¢ Te gustaria ser ducfio dc csa casa? R. No.

. Si esa casa fuera tuya y pudieras hacer lo que quisicras con clla.

. Cuando miras ia casa, ;parcce que se encuentra cerca o lejos? R. Cerca.

CASO D

para niiios

¢Es éste un hombre, una mujer, un nifio o una nifia? R. Un aifio.
Qué cdad tiene? R. Once.

¢Quidnes? R. No sé.

; Quidn ex ése? R. (Sin respuesta.)

:Qué estd hacienda? R. Estd parado.

(Ddnde lo estd haciendo? R. En el suelo.

. Qué clase de drbol es? R Unarce.

.Dénde sc encucntra esc drbol? R. Unicamente salié de mi imaginacicn.
Aproximadamente, ;qué cdad tiene e drbol? R.\Quincc anos.

(Estd vivo el drbol? R.Si.

A. (Si ¢l sujeto dice que cl drbol estd vivor)

a. ;Qué hay cn el drbol que tc hace pensar que esdd vivo?
R. Tiene hojas.

b. ; Estd muerta alguna parte del drbol? R.Si.

+Qué parte? R. La corteza exterior.

c. ;Qué crees quc causd su muerte? * R. El clima.

(Si no lo es:) { Dé quién ¢s? R. Solo la hice.
(Por qué? R. Esid descuiduda.

a. ;Qué cuarto seria el tuyo?
R. No tendria ninguno, la venderia loda.
(exhortando}) R. Ninguno en particular.
b. ;Quién te gustaria que vivicra contigo en la casa? R. Nadie.
(exhortando) R. Mi mand, mi papd y mi hermano.

Figura 13 (continuacion)
Dennis
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Ce6.

AG6.
AT,

A8.

A9.

C8.

Cio.
Clil.

AlO.
AllL
Al2.

¢ Parcce que sc encuentra por encima de ti, por debajo de ti 0 al mismo nivel
que ti? :
R. Al mismo nivel.

¢ Te parcce que ¢l drbol se parcce mds a un hombre 0 a una mujer? R. A nadie.

Si cse 4rbol fucra una persona, ;hacia dénde cstarfa vicndo la persona?

¢

(E! 4rbol cestd solo o en un grupo de drbolcs? " R. Solo.
(;Le gustaria estar con otros drboles?) R. No exactamente.

Al mirar el 4rbol, ;te parece que se encuentra por encima de ti, por debajo de
ti 0 al mismo nivel que ti? R. Por debajo.

. En qué estd pensando? R. En nada.

(C6mo se siente? R, Abatido

(En qué te hace pensar esa persona? R. En la clase de arte.

¢Estd sana esa persona? R. Si.

(Es feliz esa persona? R. (Sin respuesta.)

(Cémo es el clima cn este dibujo? R. Regular - soleado.

(Cémo cs el clima en este dibujo? R. Normal, como siempre.

¢ Qué clase de clima te gusta mis? R. Un clima mds cdlido.

¢Estd soplando ef viento en este dibujo? R. No.

{En qué tc hace pensar la casa? R. En las viviendas de Nueva York.

¢ Es una casa feliz y amistosa? R. No.

C6émo es el clima en este dibujo? R. Como siempre.

¢<En quién, que t conozcas, te hace pensar la casa? R. En nadie.

;Alguna vez algvien 0 algo ha lastimado lacasa?  R. Supongo que si.
(Si es asi) (Como? R. Patedndola, golpedndoia.

R. Haciami,

g (continuacidn)
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Figura 13 {continuacidn)
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AlG.
All.
AlS.

Pi3.
P4,
PIS5.
Pi6.

Al9.

A20.

. ¢Qué cs lo que mis necesita cl drbol?
Cid.

Cls.

(Si no se ha dibujado ¢l sol, haga que el sujeto lo dibuje) Suponiendo que
el sol fuera una persona que 1 conoees - jquidn serfa?
(El sol no se habia dibujado originalmente) R No @, (Se indijer bt linea buase

5. (Si no sc ha dibujado ¢l sol. haga que ¢l sujeto lo dibuje) Suponiendo yue

¢l sol fucra una persoma que 1 conoces - ;quicn serfa? (Elsal no se hubia
dibujado originalimente.) R. No s¢,
<En qué te hace pensar ol drbol? R. En lus bellows.
«Es un drbol saludablc? R. St

(Es un iirbol fuertc? R. No muy fuerte.

JA quién que ti conozeas te recuerda esta persona? R A nadic,
¢ Qué clasc de ropa lieva puesta esta persona? R. (Sin respuesia.

. Qué es lo que nuds necesita esta persona’? R. Algo qué hacer.

¢Alguna vez alguicn ha lastimado a esa persona? R. 51
(Si es asi:)
a. ;Cémo? R. Un par de peleas.

b. (Cuintos aiios tenia la persona cuande eso sucedio?  R. (Sin respucesia.)

A quién que td conozeas e recucrda ¢l drbol? R.(8in respueeste

¢Alguna vcz alguicn o algo ha lastimado al drboi? R. Si.
(Si es asiz) ;Como? R. Tirando de ¢l

R. Agua.

(Por qué? R. (Sin respuesta.)

i Qué s lo que mds necesita la casa? R. Pintwra nueva.
(Por qué? R. (Sin respuesta.)

¢Hacia dénde lleva la chimenca en la casa? R. A ta culdera.

g (continuacisn)

Figura 13 (continuacion)
Dennis
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CASA

ARBOL

Figura 14
Paul
(Un anélisis de este caso puede encontrarse en la seccién de Estudios de casos de
este capftulo)
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(Un an4lisis de este caso puede encontrarse en el Apéndice)
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Figura 15 {continuacidn)
Philip
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Figura 16
Anonimo o
{Se puede encontrar un andlisis de este caso en el Apéndice)
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Sherman

(Se puede encontrar un andlisis de este caso en el Apéndice)
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Figura 17 {continuacion)
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(Se puede encontrar un analisis de este caso en el Apéndice)
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€STUDIOS DE CNSOS

Los tres estudios de cusos gue siguen, representan cjemplos del andlisis de los materta
del H-T-P. Los autores, John Buck, Isaac Jolles y Emanucl Hammer son clinicus cuya ey
riencia con la prucba cs ampliamente reconucida, Cada uno ticoe un cafgque y e
interpretativo dnicos. Para cjemplos adicionales de los materiales dob H-T-Py una guia sl
las caracteristicas de los dibujos que pucden considerarse como signos de patologia,

recomendable consultar el capitulo 4. asi comu ¢l Apéndice de este Manual, Tamb..
es recomendable el Catdlogo para I Interpretacion Cualitativa de! H-T-P tA Catulerz

the Qualitative Interpretcttion of the Hevse-Tree-Person) y Tos Dibujos &e It Civa-Arbadl-Persn
Manual Hustrado para of Diagndstico (House-Tree-Person Drawings: An Wlustra:

Diagnostic Handbook).

Casol: Morirvarén, 11 ahos Buck)

Morris os ¢f séptimo de ocho hijos, naci6 aténnino. Bi parto ocurmid sincomplicacivnes y to ha
daiios al nacer. Su historia familiar estd repleta de enfermedades mentales. Su pandne 3
hermano son esquizofrénicos paranoides. En su familia materna dos tias-abucks, dos 1.
tres primos y dos sobrinos son o han sido psictivos, A fos 13 meses, Maouris caminaba bicr:
tenia un vocabulario sorprendentemente bucna. Paducio fas cafermedades chinicas dv
nificz: ninguna fue grave y ninguna dejo secuclas. Nunca s ha lastimado gravemeni.
Comenzd a asistir a la escucla a los sicte aios. De acucrdo COon SUS MACSITOs, avanzo fent.
mente, cxcopto en lectura, y fe resultaba dificil completar las tarcas. Rara vez participaba ©
actividades de grupo y sélo lo hacia con renucncia. Conforme fue pasando of tiempa. -
adaptacién a la escucla cra cada vez menos satisfactoria. Poco después de su 117 cun
pleatos, presentd vagas quejas somiticas. De vez en cuando tenia inexplicables periods
de depresion. Su madre lo lievé al médico, pero rehusd ser examinado. Finalmente, dejo o
asistir a la escucla a la edad de 13 aiios porgue no soportaba que lo embromaran y atorme
taran los otros niftos. Morris quedd bajo custodia del Depantamento Estatal de Bienes:
Piblico por considerario incorregible despuds de que s¢ negd a seguir viviendo en wi e
arrojé picdras & través de las ventanas de su casa y s peled y amenazd con matar
hermano mayor. Morris s¢ adaptd mal a dos intermados y finalmente fue referido a una clin.
para practicdrsele exdmencs psicoldgicos y psiquidtricos. El psiclogo report que, it pos
i de que Moris parecia tener al menos una intcligencia limitrofe, no funcionahia cp exe £t -
¢ debido a la interferencia de posibles desajustes csquizofrénicos con raxzon obsesis
Morris fue internado cn una institucion para deficientes mentales.

Cuando sc le admitié, Morris tenfa 1 afios. g meses: st Cl en fa Escala Wechai
Bellevue fue de 69 del C1 verbal, 83 el Cl de ejecucion. y 73 ¢f Cl total. Sus calilicaciones .
2 ¢l Wide Range Achievement fucron: lectura 5.0, ortogralia 5.1, aritmética 3.3. Se aplive
prueba dcl H-T-P acromdtica y cromdtica (figura 10) y se anlize de la siguienic mancri.

<4

s
S

" TIEMPO

El Tiempo de ocho minutos que tardé Morris en hacer cl dibujo de fa cusa lue exeesi
considerando fa calidad del mismo. Hube una pausa de 40 segundos una VOZ QU N COIT..

16 el contorno de fa casa y s dibujaron parcialmente las ventanas del dtico en el muro fater..

Después sc dibujaron cl techo def porche, Jas columnas y el suelo. Moarris s apega o

realidad, pero después de mucho esfucrzo. Le gustaria bastantc mantenend inacuesible.
ticmpo que tardé en dibujar la casa a color —10 minutos, 501 sepundos— tambicn Tue exees
vo considerando la calidad del dibujo.

© Eciorial E1 Manuai

Figura 18 (continuacion)
N Edith
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COMENTARIOS

Cuando Morris comenzd a dibujar la casa a color preguntd “; También quicre que la coloree?”

Cuando estaba dibujando fas ventanas de la plantibaja en el muro terminal, sealé: “Dibujé
las ventanas mucho més grandes que la puerta.” Cuando dibujaba a l4piz a la persona, Morris
comentd: “La mano no se ve bien" y después preguntd “; Se puede borrar?” Dado que
ya habia borrado mucho en los primeros dos dibujos a lpiz, la pregunta sugicre la posibili-

dad de una perturbacién grave,

.

HABIUDAD CRITICA

Se presentaron muchas borraduras en el dibujo a Mpiz de la casa. Es evidente un peoblema cn
ta funcién critica ya que, aun cuando Morris se percaté de la transparencia en el techo del
porche (el extremo derecho del muro terminal podfa verse a través de é1) ¢ intentd,corregirlo,
no obscrvé que la base de la columna izquierda del porche se encontraba cogtra la casa.
Aparcce un problema adicional en la funcién critica en el dibujo a 14piz del 4rbol, en el cual

Morris hizo correcciones inadecuadas en el 4rea izquicrda de la rafz.

PROPORCION

E!l dibujo a lpiz de 1a casa es de tamafio promedio. Las ventanas en el muro conllictivo las
dibujé muy grandes primero, las borrd y las redibuj6é mds pequefias. E! dibujo a color de la
casa es mds grande que cl dibujo a lpiz, pero no al grado de scr patoldgico. Sin embargo, este
agrandamiento parece indicar el alto grado de sensibilidad que experimenta cn las relacioncs
intimas cuando las defensas de su yo se encuentran obstaculizadas por presién adicional y
fatiga. El dibujo a 1dpiz del 4rbol es bastante grande. Aparentemente representa la conscien-
cia dc Morris de las desagradables presiones que tiene interna y externamente. El dibujo tan
grande del drbol a color indica que estd dolorosamente conscicnte de las presiones ambienta-
les y que su confusién se agiganta dentro de su pensamiento. Los brazos y las piernas en el
Jibujo a color de la persona se encuentran desproporcionados en relacién con el tronco. El
alargamiento de las piemas puede expresar un profundo sentimiento de necesitar autono-
mia; los brazos representan su gran necesidad de defenderse contra las amenazas externas.

SERSPECTIVA

-n el dibujo a ldpiz, la casa se colocé ligeramente a Iz izquierda del centro. La base de Ia
"olumna izquierda del porche estd contra el muro, a pesar de ser correcta 1a angulacién; ésta

:s una combinacién poco usual. Adn més sorprendente es la disparidad en los pisos entre e}
wrro terminal y el lateral. Esta relacién muy inferior entre los muros en presencia de una
"xcelente presentacién de ambos hace sospechar que es inminente una grave ruptura de la
srsonalidad de tipo esquizofrénico.

En los dibujos a color, la casa estd colocada a la izquierda y debajo del centro, mostrando
1a leve depresion del estado de dnimo y la necesidad de una expresién franca y libre de sus
mociones. El error en la perspectiva del porche da la impresién de que la casa est4 tratando
* dejar su posicién de perfil y colocarse de frente. La disparidad entre Jos pisos en ambos
‘uros es marcada y también existe disparidad en la ubicacién de las ventanas de piso a piso
« ¢l mismo muro. Ambos dibujos del 4rbol se encuentran casi perfectamente enmarcados,
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Ll dibujo a Eipiz del rbol presenta disparidad entre fa calidad de las ras superiones
que dan una excelente implicacion de profundidad. y Ia base del tronco, 1 paric del sirbol
mids cercana a la realidad. Esta diferencia extremacen fa calidad dentro de un dibujo siempre
hace sospechar la presencia de un proceso esquizofténico. La impresién de profuadidad
lograda en ta parte supcrior del drbol no es consistente con el Cl limitrole que se abtuvo en
¢l momento de {a admisién. La i mpresidn de profundidad desaparece en el dibujo i color,
Como en los dibujos del drbol, ambos dibujos de Ia persona se encucntran rigidamente
enmarcados. La postura de la persona en el dibujo a color es atin menos ﬂc.\ihlcbquc fa del

dibujo a kipiz.

DETALLES

Todos los detalles esenciales se encuentran en todos los dibujos. La secuencia de los
detalles fuc. en su mayor parie, inusual. En cl dibujo a Lipiz de la casa, los primeros detalies
dibujados despuds del contomo fueron las ventanas de la buhardilla en ¢t techo del mur
lateral. Cada ventana fue dibujada con un marco triangular y no sc colocaron en of techo
como buhardilla hasta que todo lo demis, excepto la ventana det muro terminal en iy planta
baja, estuvo dibujado. No sec dibujé ninguna puerta hasta que se terminaron of techo del
porche y las columnas, indicando, cn ¢l mejor de los casos, renucncia a establecer contacto,

Morris siguié una sccuencia similar cn ol dibujo a color. Ademid, en éste, ol cobertizo de las
herramientas fue dibujado antes de dibujar las aberturas del muro lateral, En cf dibujo a Lipiz

se agreg la chimenca despuds y no se mostrs profundidad cn ningiin dibujo. lo que sugicre

conflicto sexval. A Morris Ie resultaron perturbadores y dificiles de producir odos los

detalles del muro lateral. El énfasis en fas lincas periféricas de muros y ventanas indica que

sicnte una fuerte necesidad de mantener of control. '

La secuencia en los detalles de los demds dibujos de Morris fuc poco usual. En ¢l
dibujo a ldpiz del drbol, cl contorno de fa estructura de las ramas se dibujé primero, excep-
to por dos lincas rectas horizontales, de aproximadamente 2.5 cm de largo. en la base de b
estructura externa de las ramas. Después se dibujaron ramas interiores antes de infentar
representar al tronco. En esta sccuencia poco usual se revela fa falta de unidad catre los
clementos de la personalidad. En el dibujo a ldpiz de la persona, Morris dibuji lox ojos
como clipses huecas, sin pupilas. Las pupilas se agregaron después de dibujar fa nuriz v l
boca, lo que indica fuertes tendencias hacia ¢l aislamiento, quc ain pucden controlarse,
Inicialmente, las piernas sc dibujaron como una falda, después se hizo la diferenciaciin

* dibujando la linea media y ¢l doblez del pantatén.

El énfasis en los detalles del drea superior cn los dibujos def irbol sugicre un esfucrso
excesivo y un intenlo por buscar satisfaccién cn la fantasfa. En ¢l dibujo a color del dirbol, ¢!
sombreado rclativamente fuerte en cf lado izquicrdo, indica que Morris pucde extar experi-
mentando ansicdad relacionada con una necesidad de satisfaccion inmediata. La union de
la base del tronca con el suclo es muy lenue (como su comprension de fa realidud). En ¢l
dibujo a ldpiz de la persona, se enfatizaron mucho las manos que fueron dibujudas comao
puiios, y las lineas periféricas de I cabeza; csto dltimo implica una necesidad de controlar
la fantasia. La calidad de los detalles en el dibujo a color de I persona e inferior o ls del
dibujo a lipiz.

Calidad de la linea. En cl dibujo a Lipiz de la casa, apurece una vacitacidn casi patoldgica
cn cl dibujo de las lincas. Algunas son enérgicas. otras déhiles. algunas estin bien
controladas, otras ticnen un control muy pobre. Lo mismo sucede en ¢l Jibujo a Lipiz de
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Morris scleccions los colores ripida y ficilmente. Sin cmbargo, en general, la calidad y
organizacién de los dibujos sc deteriord de los dibujos a ldpiz en relacién con los dibujos
2 color. El cobertizo de las herramicntas cn ¢l dibujo a color tiene la basc y un muro latcral
en las orillas del papel. El sombreado en cl dibujo a color del drbol no csté bicn controlado,
yaque el color sale delas lineas periféricas definidas pobrementd? En cl dibujo a kipiz, 1 persona se
cncuentra de pic y lista para pelear. En ¢l dibujo a color se dibujé primero una figura negra
simple y despuds sc sombred. Se encuentra de pic, torpemente, con una mano sobre la gargan-
1a coma si quisiera callar expresiones verbales hostiles 0 aun como si quisicra estrangularse.

INTERROGATORIO POSTERIOR -
Morris identificd su dibujo a lépiz de 1a casa, como una casa de tres pisos, lo cual se consi-
dera como un serio error en la prucba de realidad. Dice que no le gusta la casa porque estd
hecha de papel, lo que indica dificultad para abstracr. De igual forma, cuando sc le pregunté
qué cstaba pensando la figura en su dibujo a lipiz de la persona, contesté “El papel no puede
pensar.” Mds tarde, Morris estableci6 que la casa le recordaba un establo. Los sujctos cuyos
hogarcs son una fuente de conflicto intenso, con frecuencia los degradan de ésta u otra
forma similar. Las dos respuestas significativas mis patolégicas acerca de los dibujos a lpiz
fucron la identificacién instantdnea de los lados “bueno™ y “malo™ de la casa, asi como la
identificacion igualmente rapida del género. Tales respuestas, cuando son emitidas dc manc-
ra scria por un adulto razonablemente cooperador cuya intcligencia promedio es torpe, casi
pucden considerarse como signos patognoménicos seguros de esquizofrenia. Morris des-
cribié su dibujo a lipiz del drbol como vivo sélo porque no habia sido cortado. Esto sugicre
fuertes sentimientos de una amenaza externa y quizds premoniciones acerca de un derrumbe
cemocional mds importante. Morris dijo que si el 4rbol fucra una persona estaria voltcando
hacia un lado. Cuando se le preguntd por qué, contestd: “No lo sé. Tiene dos vidas, los pies
van cn ambas direcciones.” La atraccién de la realidad y la tentacién de lairrealidad lo tenfan
en un estado de tensién casi intolerable. Rehuye el contacto con los demds, pero no estd
listo para darle la espalda a la realidad. Aunque Moris dijo que no soplaba cl viento en el
dibujo, cuando sc le pregunté cn que direccién soplaba el viento, contestd con rapidez y
firmeza “del este”. E! tratamiento segmentado de las preguntas y la falla en observar una
relacién de continuidad de pregunta a pregunta es obviamente patolégico, especialmente en
una persona con su nivel de inteligencia. Esto se observa nuevamente cuando describe su
dibujo a ldpiz de la persona que sc cacuentra lista para pelear y sc sicnte loca, pero contesta
“si"* cuando se le pregunta “;Es feliz esa persona?”

PRONOSTICO

Tanto el material grifico como el verbal de la prueba H-T-P proporcionan evidencia de que
Morris s¢ encamina hacia un declarado brote esquizofrénico. Su CI bajo, probablemenie
refleja la desorganizacién causada por 1a tensidn intrapsiquica mds que retraso mental en si
mismo. Varias semanas después de que se le aplicd la prueba, la condicion de Morris sc
deterioré y entrd cn un cstado cataténico.

Caso 2: Paul - Yarén, 18 ahos Hommer)

La comparacién entre los dibujos 2 lipiz y a color realizados por un paciente confinado
cn una institucién, ilustra los estimulos refativamente fuertes representados por la fase

i6n & un deldo
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en color de Ia téenica del H-T-P y su gran eficacia al penctrar en las defensas del paci
{(figura 1.

A pesar del proceso psicdtico, sugerido por una obvia distorsion de Ia realidad (mo
da en la representacion del humo satiendo simultineamente en dos dirceciones y ks pe
nas de ks ventanas que se extienden hacia afuera de Lt ventana y hacia abijo por el freni
la casa), la calidad general nuis sana de los dibujos a Hipiz sugicre cierto grado de integr
cn la personalidad. La dnica evidencia aparente de psicosis franca en ¢l dibujo a Kipiz
drbol es 1a semejanza poco usual entre la estructura de las ramas y las rtices. Ocasionaln
te, los pacicntes psiciticos realizan dibujos como éste, ol cual representa adecuadumen
concepto cuando s¢ observa cf dibujo al revés. Las raices que s¢ aferran desesperadam
sugicren temor de perder cl contacto con la realidad. El cuadro de Ta personalidad gue st
después de considerar los dibujos a lpiz ey de grave desajuste cn la integrucion d
personalidad y algunos recursos defensivos para apoyarse. Parece haber cierto gride
flexibilidad cn la estructura de personalidad de Paul. por lo que el clinico puede pregunt
si ¢l paciente serd capaz de recuperarse y regresar a fa reatidad una vez que haya cruzad
linea de la frontera de ka psicosis.

Bajo el impacto emocional del color fas defensas de Paul no se fortulecen, sine
derrumban totalmente. La casa se desintegra por completo, las piedras que componc
camino hacia la puerta parecen fTotar sobre el suclo, y pucde asumirse que Paul se derru
alli mismo. Paul proyccta verbalmente este intimo sentimicato cuando comenta espontiin
mente que fas ramas del drbol i color “se estdn cayendo™. Los impulsos emocionales ca
cos quedan claramente indicados por la incapacidad de Paul para mantener el color dern
del contomo del dibujo, asi como por su cleccion de lgy colores —rojo. verde, naranj
amarillo— amontonados cn desorden sobre la hoja. Elidrbol se tambalea. Ef viento, extra
mente descrito como soplando. no de la izquicrda ni de la derecha, sino directamente sol
¢l rbol, desde arriba, revela los fucrtes sentimientos de presidn que Paul experimenta. As
proyeccidn de si mismo aferrindose fuericmente a fa realidad. como lo sugieren fas rai
sobreenfatizadas en cl dibujo a kipiz del drbol, se reemplaza por ¢l awtorretrato de un coly
total de la personalidad y la desintegracion en el nivel del color.

Caro 3: Dennis - varén, 12 ados Uolles (1969}

Dennis ticne 12 afios y 7 meses de edad. Al momento de la prucba se Ie habia suspendida
una escucla particular debido a su mala actitud hacia el trabajo. Las autoridades de krescu
recomendaron que los padres buscaran ayuda con un psicologo pars realizar planes adec
dos para su hijo. Las calificaciones de Dennis indicaban que habia sido un estudiante arr
del promedio hasta este afio. De acucrdo con sus padres, el personal de la escucla sentia o
Dennis podia realizar un mcjor trabajo, ya que habia probado ser un estudiante britlante. |
tanto, sus padres comenzaron 2 ejercer una fuerte presion para que Dennis trabajara mis
la escuela. El nifio resintié mucho esta actitud de fa escucla y sus padres. ya que sentia y
lo estaba haciendo tan bicn como le cra posible.

Dennis provicne de lo que parcce ser bisicamente un buen hogar. Sin cmbargo, exist
factores que probablemente han éontribuido a sus problemas emocionales. LI pudre ¢
frecuencia sc muestra irritado hacia el nifio y la madre admite que ella tampocu e encuen!
libre de culpa. Es presumible que a la madre, no obstante sus huenas intenciones, e s
dificil proporcionar a Dennis la calidez cmocional que neeesita.

En ¢l WISC obtuvo un CI verbal de 124 y un Cl de cjecucion de 107. El anilisis de
ejecucién indica que ¢l mayor déficit de Dennis se encuentra cn el drea de b atencion. |
todas las demas dreas su cjecucion fue de un nivel superior ivéasc figura 13).

El exame: ¢ los dibujos a lipiz-indica que Dennis hizo un esfuerzo consideribie p
controlar sus impu’sos fubicacion horizontal). Sin embargo, tumbicn s¢ encuentra evidenc
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de un yo débil con dificultades para mantener ¢l control de la energia cmocional, indicado por
el refuerzo excesivo de las lineas del muro en e lado izquierdo de la casa y el refuerzo en el
contorno del tronco del idrbol. Esto sugicre que Dennis se encuentra preocupiado por mante-
ner ¢l control del yo.

En ¢l resto de la casa y el drbol las lincas #on débiles, lo cual tiende a indicar un yo débil.
Esta suposicién se ratifica porque durante el interrogatorio posterior Dennis dijo que el drbol
no es muy fucrte; tambidn describié la corteza como muerta, lo cual sugicre deterioro cn ¢l
control del yo. Dennis indicd que la corteza estd muerta debido al clima, lo que sugicre que
Dennis sicnte que las presiones ambicntales son.responsables de sus problemas.

De manera interesante, Ia casa a color es mucho mis grande que la casa a ldpiz. lo cual
indica que Dennis puedc tender a reaccionarexageradamente ante los estimulos, otro indica-
dor de un pobre control del yo. Mis adn, ¢l &rbol en color presenta el retrato de una persona
que lucha duramente por mantener el control, indicado por la inclinacién del drbol de izquier-
da aderecha. La rigidez de 1a persona dibujada a 1dpiz sugicre que Dennis emplea larepresién
como defensa contra su impulsividad.

Evidentemente, Dennis carece de recursos adecuados para obtencr satisfacciones de
su ambiente. A pesar que la estructura de las ramas del drbol parece adecuada en el dibujo a
Vipiz, sus lincas débiles revelan la preocupacién de Dennis en esta drea. Esta suposicién se
confirma por la limitada cstructura de ramas en ¢l drbol a color.

Cicrtamente los dibujos de Dennis revelan su preocupacién acerca del afecto dentro de
su ambicnte. Sus respuestas a las preguntas sobre ¢l clima durante el intcrrogatorio posterior
también implican csa preocupacién. Dennis utilizé lineas recargadas para representar al sol
en sus dibujos de la casa y el drbol, sugiriendo nuevamente ansiedad acerca de la fuente de
afecto. En sus relaciones interpersonales, responde mucho mejor cuando experimenta afec-
10, como lo muestra la diferencia entre los dibujos a 1ipiz y a color de la persona. Afirmé que
la casa no es un lugar feliz y amistoso lo que pucde expresar una falta de afecto en las
relaciones intrafamiliares que puede estar contribuyendo a sus sentimicntos de inseguridad.
Esto cs un indicador de que no se siente aceptado cn las relaciones interpersonales. Dennis
dice que cl drbol se encuentra solo lo cual gencralmente reflcja un sentimiento de aislamiento
social aun estando entre iguales. Ademds, Dennis muestra evidencia de tendencias asociales
al declarar que el 4rbol no estd interesado en estar con otros drboles. No es sorprendente
encontrar que Dennis estd algo deprimido. Su tratamiento del sol en el dibujo de la casa
(dibujado primero en el horizonte, después borrado y redibujado en el cielo) muestra grifica-
mente su intento por esconder sentimientos depresivos.

A lo largo de la prueba, Dennis manifesté hostilidad en diversas formas. Por tanto, se
omitieron algunas preguntas del interrogatorio debido 2 que el examinador consider6 que
podrian estimular el aislamiento y por consiguiente romper el rapport.

El uso exclusive del negro para dibujar la casa a color, muestra la hostilidad de Dennis.
El dibujo a ldpiz de la persona se presenta totalmente de perfil, implicando aislamiento y
tendencias oposicionistas. Varias respuestas de Dennis durante el interrogatorio posterior
fueron evasivas ¢ indicadoras de hostilidad. Expresé verbalmente su hostilidad hacia su
hogar, describicndo la casa como derruida, como algo que €l rechaza. No considerd la casa

como suya, pero si lo fuera no viviria ahi, la venderia. A pesar de su hostilidad hacia el hogar,
es zlentador observar que cuando se vio forzado a elegir alguien con quien vivir en la casa,
cscogi6 a sus padres y a su hermano. Las condiciones dentro de su hogar no son tan malas
como para rechazar a su familia. Dice que la casa esti cerca y a su mismo nivel. lo cual
contraindica sentimientos de rechazo. A través de estos hallazgos, se puede concluir que
aun cuando experimenta considerable hostilidad hacia su hogar, también ticne algunos sen-
timientos positivos que proporcionan esperanzas de que finalmente logre realizar un buen
ajuste en esta drea.

dn 9% un delito
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Finalmente, Jos sentimientos de inferoridad de Dennis parceen tener mplicaciones
psicosexuales. En ¢l dibujo a Lipiz de Ia casa, ta chimenea es muy pequciia, -:n“:l dih\}jﬂ 2
color, no hay chimenea. Al purecer, Dennis esti experimentando micdo de castracion. Afinma
que ¢l drbol se encuentra debajo de él. lo cual ¢s consistente con sus sentimientos de
inferioridad; los aspectos intelectuales de fas experiencias de Dennis pueden haber produci-
do dichos sentimicntos. En ambos dibujos de Lt persona, especialmente en el a color, I;p
cabezas son desproporcionadamente pequeias, lo que sugicre enfiticamente yque Dennis
intenta minimizar la importancia de la actividad intelectual. Ha utilizado esta racionalizacion
para defenderse contra sus problemas en Ia escucha.

Informacion adicional al Gaso 3 (Buck). Este caso amcrilfl a('cnc‘ién porque Tos dibujos
a ldpiz y a color dificren fucricmente ¢n cudnto a concepto. El dibujo a Kipiz de ky casa se
realizé de manera vacilante, ansiosa ¢ indecisa. Sin embargo, la casa a color. de estructura
mucho mds grande, sc dibujé ripiday descuidadamente, y parece a punto de derrumbarse. £l
dibujo a lipiz del drbol ticne un tronco comparativamente ml?usu.) ¥ erecto, pero i estrue-
tura de ramas en forma de nube. El drbol a color se encuenira inclinado precariamiente _\‘Vsulu
tiene grandes frondas. Se pucde sospechar que el rbol a color es una palmera, un sirbol
generalmente asociado con un ambiente mis benevolente, cilido y relajadu que el det hogar
de Dennis en Hlinois. El dibujo a lipiz de la persona es pequchio. tenso. rigido y rf-.\cr\‘ndu-
mente hostil. La persona a color se encuentra cn movimicnto casi violenta. corriendo y i
punto de cacrse. La seric a Kipiz cnfatiza ansicdad, indecision y la ncc?.x'ld:ul de D-:!um de
mantenerse relativamente inaccesible y bajo un control rigido. La serie a color seiaka un
colapso inminente y una evasidn pobremente controladi. .

Dennis es un nifio infeliz, que padece ansiedad, confusion, ip.suli.f‘(uccidn. ) rebeldiig
ademds. s¢ encuentra poco mis que levemente parungidc por esta situacion. E.\:xa intentandu
conservar la integridad de su personalidad manteniéndose gnucccsxblc y ‘b‘u)o un control
tenso. Los dibujos a color sugicren que su umbral d.c tlerancia a la frustracion se encuenira
peligrosamente bajo, y si no recibe alivio inmediato, sus defensas se derrumbarin. Sll.l
embargo, existen algunos puntos quc hablan de un prondstico relativamente fun_)r-.x??k:.. I;,.\
intctigencia basica de Dennis cs alta y su historia indica que sus ideas gumngxdc.\ Lsh"“
basadas cn los hechos y no en delirios. Estd luchando por mantener la integridad de su
personalidad y su historia indica que Jas presiones de su familia y del personal de ki escue-
la son completamente responsables de su desajuste actual.

La informaci6n obtenida durante ¢l seguimicnto reveld que la adaptacion dv Dennis
mejord considerablemente cuando entrd a otra ascgclu donde se¢ !’IICICFOH fos ajustes "ccmf"
rios para tratar sus problemas de atenciGn v se retiraron lias presiones CXeesivis par lograr
altos niveles de aprovechamicnio. B
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pDIBUIOS DEL H-T-P EN NIROS Y
ADULTOS: ALGUNOS PROBLEMA:
Y COMPARACIONES

L. Stanley Wenck, Ed.D. y Donna Ruit
Universidad Ball State

Lz cdad s un factor crucial en la interpretacion de 1os dibujos del H-T-P. asi que el andlis.
no debe iniciarse sin tency conocimicnto de 1a edad cronolégicy ¥ mental, Goodenot:
(1926), asic'uno Buck (1948) y Koppitz( 1964 han demostrado ampliamente que fa comple
dad y la sof! \sticacién sc incrementan con 12 edad. Ademds, cuando un sujeto o mis inic
geate, los dibujos son mis intrincados, combinado ademis con difercncias en fa cstructs.
de la personalidad. Thomas y Silk (1990) concluycron que los dibujus de fos nifios puee-
dividirse en cinco clapas, comenzando por la ctapa de los garabatos, catre los 18 meses
dos afios. Graduaimente comicnzan a cmergers algunos disciios burdos entre fos RELINHE
hasta que cl nifio alcanza Ja cdad de 3 a4 afios, cuando los dibujos parccen hasarse oF
esquema primitivo. Extos dibujos son miis cohercntes conforme ¢l nifio crece. Los dib
visualmente realistas comicnzan a apafecer d los ocho afos de edad.

Los cuadros del | al 4 presentan los rasgos de dibujo acordados para lanterpretay
diferencial en diversos grupos de edad. Los rasgos s¢ eligicron pard hacer una distine
definitiva entre por lo menos dos grupos de edad de acuerdo con los investizadares
clinicos. El cuadro | incluye los rasgos gencrales del dibujo, y los cuadros 2, 3vdinci
rasgos especificos para los dibujos de la casa, ¢l drbol y la persona respectivaments
grupos de edad especificos que s¢ encontraron en la literatura al respecto fugron los st -
tes: nifios pequefios, <8 nifios mayores. 9 a 12; adolescentes. 13 a 16; aduttos, 17 3¢ !
ancianos >63. Estos rangos de edad son aproximados, y €n muchos casos la interprsis.
diferencial se constatd anicamente para dos de estos £rupos.
3

En general, puede observarse que conforme los individuos s¢ desarrollan, fas hip® -
interpretativas acerca de sus dibujos son mds especificas. Asimismo, los rasgos consiier.
como normales en los nifios pueden tencr graves implicaciones para adulios y ancranes .
ejemplo, con referencia al tamafio, los dibujos inusualmente grandes 0 pequefios S¢ <
ran normales entre nifios pequeiios y mayores. pero se observan de muy distinia &
cuando son dibujados por sujctos de mds edad. Otros rasgos, tales om? dotalles o
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ganies y distorsiones muy notorias, generan poca preocupacion cuando son dibujados por Cuadro 1. Rasgos generales del dibujo con hipétesis para el diagndstico
nifios, pero sugicren una hipdtesis de diagn®Stico grave cuando son dibujados por grupos ’ diferencial por grupo de edad {continuacidn)
de mayor cdad. ’ Piinignes
Rasgos del Niftos Nidos
Como pucde observarse cn el cuadro 3, los esfuerzos de investigacidn y obscrvaciones o dibujo pequeilos | mayores Adolescentes| Adultos Anclanos
clfnicas se han enfocado menos en el dibujo del drbol que en cualquicra de los otros. La ) Distorsiones Personas normales bajo estrés | Autoconcepto Posible psicosis mental ylu organcdad
investigacion indica que los efectos de la intcligencia y Ia maduréz son menos aparcntes cn s notoriss (Britain, 1970} Desadaptacion | pobre (Bodwin {McEthaney, 1972}
¢l dibujo del 4rbol en comparacién con los dibujos de Ia casa y de la persona (Fukada, 1969). . {Kﬁmmw escolar | & Brick, 1960)
Mis especificamente, los dibujos del 4rbal no parecen verse afectados significativamente = = -
= yrs Agresion abierta, posibh inseguridad, inack ién fisica, icidad (Mundy,
por factores del desarrollo después de los sicte afios de cdad. Tanto para los nifios como Pt o o caa (Kapaie, 1968) 1972} ! sica, orgarvcidad {Mandy
para los ad!mos. los drboles parecen reflcjar una proyeccién de los nivelcs inconscientes de — Transparencias | Comon inmadurez, | Autoconcepio Escaso contacto con 1a reahdad,
12 personalidad (Buck, 1950b; Cassel, Johnson & Burns, 1958). hcpeard (Urban, 1963) | provlemas | pobre ¥ posile voyeurismo, exhbiconismo
| - adaptacion | (Hiler & Nesvig, | )
i (Hiler & 19685)
? Nesvig,
Cuadro 1. Rasgos generales del dibujo con hipétesis para el diagndstico — 1965)
diferencial por grupo de edad e Nota: Nifos pequefias. S8, nifos mayores: 9 a 12; adciescentes: 13 3 16: adullos: 17 a 85, ancianos >E5. Estos
e, rangos de edad 0N aproximados y en muchos c250s 1a interpretacion diferencial se indica unicamente para gos de
Rasgos del Nidcs Nifios yo- i 85108 Qrupos.
dibujo pequefios mayores Adolescentes| Adultos Anciancs
y ) Cuadro 2. Rasgos del dibujo de la casa con hipétesis para el diagnéstico diferencial
Borrado excesivo incertidumbre, Rara vez se ve P
Mm {Ogdon, 1977) N por grupo de edad
(Schitdkrout, Y
Shenker & " Rasgos del Nifios Nifios
Sornenbick, 1672) dibujo pequedos mayores Adolescentes Adultos Ancianos
. Ubicacida central | Autodireccién (Levy, 1950) Insatistaccion - Ausencia de de- | Coman antes de | La ausencia de cualquier detalle esencial sugiere delerioro ntelectual y/o
©ONsigo Mismo S e taflos esencistes | los 6 perturbacion emacional grave (Beck, 1955, Buck. 1948}
(Hammer, 1968} (ss decir: vents- | (Beck, 1955;
Comun, ngidez % na, muro, techo | Buck, 1948)
si se encuentra == y chimenes}
exactamente en Fiores como Comin inmadurez
e, 1963 = tullpanes y {Buck, 1548; Hammer, 19543) | (Buck, 1966; Harmmer, 19543)
. margarias
Ublcacién inferior| Posible neurcsis Tm'l_du ] Casas Comun Regresion (Meyer of al., 1955) )
en iz pégins {Dil.eo, 1873) deprasivas —— sniropomdrficas | (Jolles, 1964) Escasa habiidad mentat y organicidad (Joiles, 1964)
- o . 15%9) Chimenes en Comun Regresion, escasa
U'blcoddnqm Izq‘nu:m (Cammm 1982) Toos s 19’69) {Ba __!: dngulo {Jokes, 1964) nmenm,
L. 3 h i u
superior i i {Jolles, 1964)
Presion muy débil| Bajo nivel de energia, perso- | Vacilacitn, indecisidn — T  Muros: doble Comin Detensas regres:-
nalidad inhibida (Urban, 1963; | (DiLeo, 1973} q F perspactiva con | (Jolies, 1852) vas (Jolles, 1952;
Levy. 1958) s murcs lerminales] Poca hatwhdad
Dibujo Comun, a mencs Tendencias agresivas y de acting == § snwosios men“n:t vl orga-
Inususimente Que sex mayor de out, expansividad (Jolles, 1952;
grande 1&%58) m (Koppiz, {Urban, 1963} = H 2 Buck, 195C0)
Parspectiva unica} Comun hasia ios Mantemmiento
Dibujos Comun Sentimientos de inferioridad, Comun (Britan, N (mostrando un | 8 afios de una persona
inusuaimente .} (Britain, 1970} inadecuacién (DiLeo, 1973; 1870} | . solo muro) {Jolles, 1952) aceptable
os Mundy, 1972) 4 (Buck, 19500}
3 . Evasividad
;:a‘zac garabates- Amoco;;:plo Iw?ad. '_!: {Hammer, 1954}
autoestima 1973) K Muros Comun Juicio y prueba Ze
{Schiidkrout Meticulosidad ? 3 transparentes (Hammer, 1358} la reaiidad detero-
of al, 1872} (Joles, 1964) o rados, compulsen-
Somprasds | Preras st | Aedad cerv : it
daptacion ' merta
excesivo (Koppitz, 1964) {Buck, 19688; Exner, 1962; Wolk, 1969} . 3 (Joles, 1964}
Cornin (Machover, 1960
d ” — § Nota: Nitos pequefios: <8; nifios mayores 9 a 12; adciescentes: 13 a 16; adultos: 17 2 65, anciancs >65 Esios
Detalies Parsonalidad gra\_mmemo Posibie psicosis {(Buck, 1969, Mursell, 1369) g'! = W rangos de edad Son aproximados y en muchos C2sos ‘2 rlerpretacion diferancial se ngica Lr.camente para dos de
extravagantes desorganizada {DiLeo, 1973) - C  estos Qrupos.

%1"1!?ﬁi*ﬁ“'*ﬂ.‘..&ﬁﬂ-‘--o-‘a-m‘;"
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Cuadro 3. Rasgos del dibujo del érbol con hipétesis para el dlagnéstico

diferencial por grupo de edad
Rasgos del Niflos Nifios ]
dibujo pequeos mayores ﬁdoltlcenla’ Adultos Anclanos
Detailes esen- Comun antes de | La ia de detal ialas en p y de 7 afcs, de
ciates: tronco ios 7 afos inteligoncia p gio, sug ioro intel i}
y uns rama (Buck, 1948) (Buck, 1948: Jolles, 1964}
Manzanos Necesidades de | Después dej - Desqo de toner
dependencia; si | los 7 afios, Nos
las manzanas se | posible in- {Joles, 1964)
encueniran sobre | madurez o * Suspicacia en
el suelo, senti- | regresion o) mujeres
mienios de {Fukada, ) {Marzolf &
recharo 1969) Kichner, 1972}
(Buck, 1966)
Arboles Desalio a ia autondad Posidie
grandes {Landesberg, 1969) agresividad
{Buck, 1948}
cidn en pensa-
miento y
(Buck, 19500)
Arbol téfico Comun antes de los 8 afos Des 60, p cion
{Jolles, 1964) psicosexual 0 INMaduraz en varones
mayores de 9 3 10 afos
(Allen, 1958)

Nota: Nidos pequedios: <8, nifios ma

rangos de edad son aproximado!

es108 Qrupos.

Cuadro 4. Rasgos

s ¥ en muchos casos 2 interpretacion

yores: 9 a 12; adole

scentes: 13 a 16; aduttos: 17 a 65; ancanos: >85. Esios
diterencial se indica unicaments para dos de

del dibujo de la persona con hipétesis para el diagnéstico

diferencial por grupo de edad
Rasgos del Ninos Nifios .
I
dibujo pequedos mayores Adolescentes Adultos Ancianos
Cabezn Comun antes de | Agr ividad y P ; L .cwm‘mwmdola
inusualmente los 7 abos meligencia, faniasia (Urban, 1 963)
grande (Koppitz, 1968)
Cabezs Problemas de adaptacion Inadecuacién intelectual, social o sexuat
inusuaimente (DiL.eo, 1970) {Jofles, 1964)
pequeia
Rasgos Mala adaptacion, posible E dad ¥ iakdad (Urban, 1963)
facial ividad Posibles tendencias al aislamiento
omitidos (Koppitz, 1966} {McEhaney, 196
Ojos omitidos Poca adaptacion, per ¢ p lidad subdiscrminacion
obsesivo, ansiadad o depre- | (Gurvitz, 1951)
sion (Schildkrout ef al, 1872) Alucinaciones Vi {Jolles, 1964}
Esquizofrenia (Hammer, 1969)
Ojos cerrados Perturbacion | Hostiidad bierta (Schitdkrout ef al., 1872}
emocional
(Koppitz,
1968)
Enfasis en In Comun (Machover, 1960) Dificuttad tes o i dad Hipersensibilidad,
narix {Buck, 1966) suspicacia, defen-
sividad y pérdida
de la masculinidad
i en acdios mayores
{Wolk, 1969)
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X Cuadro 4. Rasgos del dibujo de la persona con hipétesis para el diagnostico
diterencial por grupo de edad (continvacidn)

Rasgos del Nifios Nidlos
dibujo pequefios mayores Adolescentes Adultos Anclanos
Narlz omitida Timidoz, arsia- Miedos de castracion
miento {Schuidhrout ef af . 1972)
{Koppitz, 1968)
Boca Dependencia normal e Autoconcepto Delensas regre- | Inhabidad
di inmack pobre sivas, orakdad PAMA COMUNKL IR
{Urban, 1963} (Bodwin & Bruck, | {Urban, 1963) {Woik, 1969)
1960)
Goca omilida Posibles obsesionas y ansicdad| Senuruentas de culpa refacicnanios Conticiones fus) .
(Haworth, 1962) con agresvdad ard £210NAS SOMMtW
Timidez, sindroma depresivo de | (Urban. 1963) (Machover 1000
aislamiento (Koppilz, 1968) Condicsones depresivas
{Koppaz. 1968)
Bocas concavas | Comun (Machover, 1960) Pasivi0ad y dependencia
(Schidkrout ef al. 1972)
Dientes visibies | Agresividad {comun} Tendencias inlan-
(Buck, 1966; Hammaer, 1965} ulgs, agresivas o
sadcas, achng out
(Buck, 1966:
| Goldstein & Rawn.
1957)
Sonrisa ampfia | Comin (Machover, 1949} Congeniafidad
forzada, atecie
wiapropado
{Machover, 1949,
Utban, 1963}

Cuello onutido

Poca adaptacion (Mundy. 1972)

Impaswdad (Mundy, 1972)

Pos:ble organcidad (Koppuz, 19681
irmadurer como en deticientes
mentales y personas regresvas
{Mundy. 1972)

Omision de Coman Pedurbacion PSKOIOQKa Grave, Quiza PSKosis
partes {McEthaney. {Buck. 1948; Burton & Sicterg. 1964)
importantes 1969}
del cuerpo
Asimetris Agresion o dano cerebral Posible persena-
corporsl {Xoppitz, 1968} hdad histénca
Giben, 1969)
Omision del Comun en nifos | Escasa Pasible organci-
Tronco muy pequenos adaptacion y dad. retraso men-
{Gunntz, 1951) poco rends- 1al. tendencias
revento escolan nipocondnacas o
(Koppilz. 1968} a replegarse
(McEtaney. 1969}
Lineg cargada Comun {Machover, 1960) Conflicto © perturbacion sexual agua
en {2 cinfura (Buck, 1966; Hammar, 19543}
Genitah Agresidn abierla y patoiogia Posible preocupa- | Psicapalologia, Regreswn piiTih«
presentes grave (Dil.eo, 1973; Koppuiz. cion y cuniesidad | posible psicopatia Wk, 1968)
1968) sexual (Deabler. 19693,
iUrban, 1363} Oileo, 1973}
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\k Cuadro 4. Rasgos del dibujo de Ia persona con hipdtesis para el diagndstico
diferenclal por 'grupo de edad (continuacidn)

?J.
Rasgos del Niflog Niflos
Ad
dibujo pequefios mayores olescentes | Adultos Anclancs
Brazos cortos Escasa adaptacitn (Koppitz, Falta ds ambicidn, sentimientos de
1968) —_— 160 y dependenc
{Schidkrout of &l., 1972; Gilbert, 1969)
Menos de Organicidad (Koppitz, 1968) Sentim de inadecuacié
5 dedos - {Schiidkrout ot al., 1972)
Dedos sin Comin {Schneidman, 1958) Agresividad y
manos tendencias infan- |’
ties de asato
{Schneidman,
1958)
Mis de 5 Organicidad Ambicitn, fustia,
dedos (Kopphz, 1968) codicia (Urban, 1963%
Plernas juntas | Posible perturbacidn emocional | Tension, posible desadaptacin sexual,
(Koppitz, 1968) miedo a ia fantasia acerca de ataque
sexual {(Machover, 1949)
Posteion Pocible impuisividad, agresid inseguridad y dependencia relach
inclinada organicidad y ejecucion pobre das con akcoholismo, epilepsia y con-
(Kopptz. 1968) diciones organicas (Deabler. 1969)
Ropa Comun (Machover, 1960; Voyeurismo ¢ exhibicionismo
transparente Urban, 1963} (Machover, 1943). Trastorne del
cardcler (Deabler, 1969). Condi-
ciones psicdticas regresivas
{McEmhaney, 1969)
Enfasis en los | Comin (Buck, | Depend Inmadurez, depend
botones 1966) matema (Hatpem, 1958)
(Jolles, 1964) | Regresidn (Wolk, 1969)
Entasis en Ia Preocupacion Hambres mayoss
corbats sexual (Buck, 40 a'cs: l‘qu
1966) sexual (Buck, 1966)]
Enfasis en los Comin en niflas | Posble impolencia
zapatos pub {Machover, 1849)
{Levine & Hombres: posi-
Sapoisky, 1969) bles tendencias
homosexuales
{Hammer, 1968)
Vagqueros Comun (Urban, 1963) Posible trastomo | inmadurez y en-
del cardcter, defin- i
. delas .
(Deabier, 1969) {Hammer, 1858)
Figuras deshvu- ok, sentimienios de Organicidad
izsdas, por | desp Rracid (Smad, 1873)
sjemplo, mecidni4 (Ditso, 1973) Posible psicosis
cas o monstruos (McEhaney,
1968}
Figuras Comin jeres: histaria
saducioras {Machover, .o mm
1960) (McElhaney,
1969}
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Cuadro 4. Rasgos del dibujo de la persona con hipdtesis para el diagnéstico ¢
diferencial por grupo de edad {continuacidn) ]
Rasgos del Nifios Nifios

dibujo pequefios | mayores Adolescentes | Aduitos Ancianos 4
Figurss de Comun Tendencias eva- X

paiitos {(Machover, sivas, inseguridad
1960) {Hammer, 1958) €

; Negativismo ¢
hostiidad §
(Hammer, 1958)

Nota: Nifos pequefias: <B; niflos mayores: 9 a 12. adolescentes: 13 a 16; adufios. 17 a 65; ancianos ~65 Es i-1
ranges de edad son aproximados y en ruchos £asos se indica ia interpretacion diterencial uricamente para dos .
estos Qrupos.

DIBUSOS DEL H-T-P DE AIAOS MALTRATADOS

-~ o N

MALTRATO rFisICO ¢

Berk (1989) define el malirato fisico camo ¢l ataque a nifios que produce dolor, cun.:d..‘
magulladuras, verdugones, quemaduras, huesos rotos y stras heridas. Estos atagues ticy
den a disminuir cuando ¢l nifio crece (American Association For Protecting Children, lu.‘
[Asociacién Americana para la Proteccion de los Nidios, Inc.]. 1985). Los agentes del maltra
suclen ser los progenitores, sicndo {a madre quien ticne nids posibilidades de maltratar. -
mis probable que se inflija vivlencia 3 los nifios que a las nifias (Gelles, 1978 Russell @
Trainor, 1984).

En tanto que cl maltrato fisico deja cvidencia observable, también tiene sccuclas eme
cionales que cjercen un grave impacto en ¢l desarrollo social, educativo y emocional delni
(Williams, 1978). Estos problemas tienen consecuencias 1 largo plazo y pucden manifestar
durantc la cdad adulta en forma dc relaciones interpersonales perturbadas. predisposicios
trastornos emocionales y un incremento en el potencial para maltratar a los propios hijg
(Kempe, Silverman, Stecle, Drocgemulier & Silver, 1962, Martin & Rodcheffer, 1976}, El malu
to infantil sc ha relacion: aumento de la conducta antisocial, fa agresividad ¥ f
delincuencia en nifios, adolescentes y adultos (Lewis, Shanok, Pincus y Glaser. 1979). I
casos menos graves, ¢l aisfamicnto, la pasividad, la depresion y fa apatia caracterizan a L@@
aduttos que fucron nifios maltratados (Green, 1978; Galdston, 1965).

De acucrdo con Wissow {1989) las respucstas conduciuaies de los nifios m;xllrutudf
fisicamente, van’idcsdc 12 inhibicién basada en la ansiedad hasta el furioso acting s, L
patrones de apego en los nifios maltratados parccen ser mds ansiosos que seguros. Confurn..
¢l nifio madura, estos patroncs s¢ manifiestan a través de intcracciones agresivas con P
demis. Es mds, los nifios maltratados desarrollan menos habilidades para interpretar y rex-
ponder adecuadamente a las sehales sociules. o cual ocasiona adn mis problemas en sitd
ciones sociales. Otra causa de pobreza en las habilidades sociales def nifio maltratado cs P
sentido de impotencia, ¢l sentimicnta de qug sen fas accio '

i las que controfin |
e asumir fa respons

bilidad de sus fracasos como de sus éxitos. Con frecuencia muestran ansicdad cuande -
enfrentan con nuevos relos y habitualmente presentan poca tolerancia a la frustracion.
medida que estos niftos crecen, la depresion es una caracteristica sobresalicnte en su cor

‘l
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posicidn emocional. Las caracterfsticas emocionales especificas que pucden aparccer en los
dibujos de nifios (isicamente maltratados son: ‘
—problemas de dependencia ,
-una inmoderada necesidad de controlar
—poca autoestima
™ _agresién, cnojo
~aislamiento social y emocional
~sentido de desconfianza
~ —ansicdad, miedo, desamparo

Blain, Bergner, Lewis y Goldstein (1981) descubricron un grupo de scis rasgos de dibujo que,
cuando sc presentan juntos, sugieren que cl nifio ha sido maltratado fisicamente. Su muestra
incluyé 109 nifios, de 5 a 12 afios de edad. Un grupo (n=32) sc encontraba bajo tratamicnto
y s consideraba con un allo grado de cericza que habia sido maliratado. El scgundo grupo
{n=32) estaba ¢cn tratamiento, pero s¢ consideraba con un alto grado de certeza que no habia
sido maltratado. El tercer grupo (n=45) era de escolares de nivel primario bicn adaptados
provenicntes de hogares donde la presencia del maltrato fisico era muy improbable. Los
autores informan que una cuarta parte de los nifios fisicamente maltratados incluyd en sis
dibujos cuatro o més rasgos de los listados cn el cuadro 5. Unicamente tres de los nifios dtic
<e encontraban en tratamiento y que se consideraba poco probable que hubieran sido maltra-
tados, incluyeron esa cantidad de rasgos en sus dibujos y ninguno de los nifios considera-
dos como bicn adaptados incluyeron cuatro o mds de dichos rasgos en sus dibujos. Estos
resultados deben interpretarse con precaucién ya que no se informé6 sobre la edad promedio
de los nifios en cada grupo y al menos 3 de los 6 indicadores (simetria de los micmbros,
tamafio de la cabeza y ausencia de ventanas en la planta baja) pueden simpiemente asociarse

con cl desarrolio grafomotor.

Cuadro 5. Rasgos del H-T-P asociados con malirato fisico

Humo saliendo de la chimenea de la casa v Pies de la persona omitidos
Sin ventanas en la planta baja de |a casa « Persona dibujada umicamente con figuras
geométricas
La cabeza de !a persona mida mas de 1:4 Personas con extremidades marcadamente
de la aftura total asimétricas
Nota: N = 109
ABYSO SEXUAL

o gencral de que los nifios que han sufrido abuso sexual
mis dificiles. Muchas victimas en edad preescolar
tienen las habilidades de lenguaje necesarias para
verbalizar sus experiencias. La presencia de ansiedad excesiva y lacomprensidn limitada que
¢l nifio ticne acerca de sus circunstancias suelen combinarse con las dificultades de evalua-
cién. De acuerdo con Helfer y Kempe (1976) el abuso sexual s define comiinmente como el
involucramiento de nifios o adolescentes inmaduros y dependientes en actividades sexuales
consideradas socialmente como tabd. Las actividades sexuales incluyen la exposicién de fos
genitales del adulto o del nifio, acariciar los genitales, estimulacién manual v oral de los
genitales, coito vaginal o anal e inclusién del nifio en la pornografia o la prostitucién. Lefrancois
(1992) amplié la definicién para incluir cualquier acto scxual no deseado que suponga el
contacto fisico o actos que no lo involucren, tales como proposicioncs, sugerencias, provo-

cacién verbal o exhibicionismo. , -

Clinicamente, existe el acuerd
presentan uno de los retos de evaluacion
y en los primeros afios de la infancia no
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Dibujos del H-T-P en nisios ¥ adultos: algunos problenas ¥ comparacioties e { +.

Al contrario det maltrato fisico, el abuso sexual rara vez deja signos o trumas fisices
Sin embargo, exisien sccuclas importantes que aparceen consistentemente en fa literatur.
sobre los efectos del abuso scxual en los nifios. Al Hegar a adultos, los aidos que sulticror
abuso scxual pucden sufrir disfunciones sexuales (Finkelhor, 1984; Browne y Finkethor
1986) y alteraciones en of funcionamicnto personat y emocional (Steele y Alexander. 1981
como depresion, ansicdad (Bricre, 1990; Briere y Runtz, 1988; Peters, 1985: Sedney y Brooks
1984) y baja autoestima (Courtois, 1979: Herman, 1981).

Finkelhor y Browne (1986) identificaron en fos niftos que sufricron abuso sexuad cuatrs
componentes gencrales a los que se refieren como “dindmicas traumagénicas”™. La primera s
la sexualizacién traumdtica, que cs la introduccidn a experiencias sexuales inapropiada-
desde el punto de vista del desarrollo. La segunda es la traicion, que incluye péndida d
confianza y seguridad. La tercera es la impotencia, que abarca la ansicdad, of micdo y ¢
desampara que siente el nifio cuando es incapaz de alejor o frenar el abuso. La dhima dindms
ca cs la estigmatizaci6n, que Heva a una autoestima cscasa y a un sentimicnto de ost:
arruinado pard sicmpre. Estas dindmicas pucden proporcionar un modelo para comprender .
psicodindmica del nifio que ha sufrido abuso sexual.

Algunos indicadores cmocionales especificos del nifio con abuso sextal gue pueden
aparccer en los dibujos incluyen (McFadden, 1989 Rosenfeld y Wasserman, 1990: Wissow.,

1989):

“-—indicadores sexuatmente inapropiados y agresivos
~pérdida del sentido de seguridad, incapacidad para confiar

. —ansicdad, miedo, desamparo (impotencia) N
~baja autoestima
~depresién

. ~conflictos familiares
~ideacion suicida

-, ~agresion, enojo
-sentimientos de culpa. vergilenza
-incomodidad en las rclaciones interpersonales cercanas
-sobreapego a los adultos (dependencia)

Hibbard y Hartman (1990) compararon la presencia de los indicadores cmocionales L
Koppitz (Koppitz, 1964) cn los dibujos de la figura humana de 65 supucstas victima-
de abuso scxual, con los dibujos de 64 nifios de los que sc presumia no habiun sufrida et
tipo de maltrato. El rango de cdad de los sujctos fuc de 5 a 8 afios: 94 nifias y 33 varones
Las supuestas victimas de abuso tendian a dibujar con mayor frecuencia fus piernas juntas
y lensas, fas manos grandes y los genitales. Las victimas de abuso obtuvicron con itia
frecuencia un indicador cmocional de la categoria de ansiedad que el grupa contral. L.
categoria de ansiedad incluye ¢l sombreado de la cara, sombreado del cuerpo. de Lis
extremidades o de cualquiera de éstos, sombreado de las manos. det cuclio o de ambaoe.

nubes y omision de los ojos.

En un estudic enfocado cn cinco partes del cuerpo, Hibbard, Roghmann v Hockelma:
(1987) encontraron que las supuestas victimas dc abuso y los nifios que s¢ sabia habiar.
sufrido abuso sexual, cran mucho mis proclives a dibujar los genitales que ¢l grupo contro
Sin embargo. los autores previencn que, aun cuando la presencia de genitales en Jos dibuje
de los nifios debe alertar a los examinadores para considerar antccedentes de abuso sexul.
no lo prueba, asi como la ausencia de genitales tampoco excluye el abuso.

Yates. Bcutler y Crago ( 1985) compararon en |5 dimensiones tos dibyjos de nifos it
mas de incesto con los de nifios sin problemas sexuales. Estas dimensiones incluian L.
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sexualizacién de la figura, ¢l grado de dependencia, la calidad de fas

adecuacién del control de los impulsos. Sc consideré que los nifios (:l‘:f(::‘;::‘!: %f:‘ lyr:::Zs:::
lcnfap un control fie los impulsosgpeor desarrollado y una estructura defensiva que
enfatizaba la rcgrgsxén.&tos nifios fucron significativamente més variables que sus con‘t]ra-
partesen I; cexpresién de rasgos sexuales, pero menos variables cn fa madurcz cstimada y cn
12 tendencia a emplear la sublimacién como defensa contra la ansicdad.

Spring (1985) anali2é 1a simbologfa cn los dibuj j fan s
( aliz jos de 14 mujeres que habian sido maltra-
:':gc;:‘xsdcmoc;ozzl,dﬁ{x‘:!a ] Ls;:ualmente durante su nifiez o que hagf;m sido golpca:i‘asmo
ioladas en la cdad adulta. Los andlisis indican que csta jeres ilizar oj
o s dibus. i q s mujeres solfan utilizar ojos y formas
El cuadro 6 resume los hallazgos en relacién con las caracteristicas de jos dibujos del

H-T-P prescentadas enesta seccién. Se compilé considerando las dindmicas de 1a personali-
dad resciiadas en la litcratura asi como la experiencia de los autores. B )

i

£

Cuadro 6. Rasgos det H-T-P asoclados con abuso Eexuai

Plemas de la persona juntas
Arbol 1atico

Nubes en cualquier dibujo
Genitales dibujados en la persona

Manos demasiado grandes Sombreado de la cara, cuerpo. extremidades,

manos o cuelio de la persona

Formas triangulares acentuadas en los dibujos
de la persona

Eniasis vertical en el dibujo da la casa

Ojos de la persona enfatizados, grandes

Ojosdelapersonapeqmt\muonmmos

)
r

[
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ANTECEDENTES TEORICOS
¢ InVESTIGACION

El H-T-P ¢s adecuado para utilizarse como una téenica para el cstablecimicnto Jel reppror?
durante las entrevistas terapéuticas. Los clinicos han encantrado que Ta gente responde con
mayor libertad a las preguntas cuando s¢ encuentra involucrada activamente ¢o L tarca de
dibujar. Los reactivos especificos —casas. jrboles y gente— parccen gencrir mids
verbalizaciones que otros reactivos. El desarroliggle 1a técnica del H-T-P es como el deotras
\écnicas proyectivas, €s decir, sc basa en 1a su sicion de que los dibujos Je! individuo
incluyen aspectos de su mundo interior. Las fuggfas y debilidades de la personalidad que cl
individuo desplicga incluyen el grado en que $0s recursos intcros pucden movilizarse pard
mancjar conilictos psicodindmicos. La técnica det H-T-P permancee vigente porgue Cs und
contribucién Gnica para ¢} cuadro clinico, que 70 8¢ traslupa con otras pruchas dentro de
una bateria proycctiva, por cjemplo el Rorschach y el TAT.

Al principio pudiera parccer que los estimulos presentados por ¢l H-T-P durantc la fase
de dibujo son demasiado bien estructurados 0 muy poco ambiguos para que la prucba
califique como unl instrumento proyectivo. Sin embargo, un cxamen mas cuidadoso revels
que la estructuracion del H-T-P cs minima y que los estimulos de la prucba son su nuunente
ambiguos. Sc le pide al sujeto que dibujc una casa, un 4rbo! y una personi PEro 1o S le dice
qué casa, qué srbol ni qué persona. E! tipo, tamafo, edad, condicidn y demiis caracieristicus
no se restringen ni se dirigen. Aun los nifios muy pequeios han yisto muchas casas ¥
irboles y se han involucrado emocionalmente con und cicrta cantidad de pemunas; et
experiencias son las precursoras de fa proyeceion en ¢l H-T-P. El sujeto, por tanto. dehe
construir una imagen Ginica o una composicion d¢ cada objeto, a partir de muchos viros de fa
misma especie que ha visto. En la segunda fase, ¢l interrogatorio posterior. estas produccia-
nes grificas se utilizan para estimular proyccciones verbales.

Los dibujos estan pensados pard canalizar predominantcmente los procesos oxpresi-
vOs, en tanlo que una prueba de respuestas verbales como ¢l Rorschach canaliza predomi-

naniemente los procesos reactivos,éqgkg&{ 1948) encontré gue 103 dibujos yon loy PHMSE
indicadorgs, que mucstran signos p;sicgpatqlogfn Lps{{x_l_xj‘fmic:g“pgqg Tox ignos de
enfermedad conforme el SN0 SC TECUPera, X condliye guc fos dibujasan miy sensibles 3
las tcndchqiésﬂéjﬁiigéﬂgés; que otras _;ccn}g_:}iigggxgg;i_ygsh Asf, uno esperariz ver un
indicador de un desajuste arave de a pérsonalidad cn cl TLT-P aun cuanda ol Rorse furclsea
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relativamente claro, Se ha encontrado que los dibujos proyectivos son excepeionalmente
dtiles porque los conflictos profundos con frecuencia salen a la luz mds fhcilmente cuando se
cstd dibujando que cuando s¢ realiza cualquier otra activided.
Sxm_gngsLx953),smmm.ggg,les_,t§£@imﬁs dibujo hacen cmerger cstratos e 1a perse-
nalidad més profundos que cl Rorschach y el TAT, los cuales son de naturaleza primordial-
menie verbal. Los dibujos proporcionan un cuadro somero de la personalidad que s¢
completa por medio del cuestionario posterior. Como sefiala Stern, “La técnica ytilizada (cn
los dibujos) se encuentra al nivel del pensamiento pictdrico primitivo. Se ubica en el mismo
plano que ¢l propio pensamicnto inconsciente... Parece que ¢l afecto que cmana de un
cuadro alcanza el inconsciente de mancra més profunda que e} lenguaje, debido a que la
cxpresién pictérica es mds adecuada a la ctapade desarrollo cn que se produjo el rauma; s¢
encuentra mis dentro del rango de lo fisico y lo concreto que 1a expresién verbal” (Hammer,

1969, piginas 3a4).

Se picnsa que €l dibujo de la persona refleja 1a adaptacién del individuo en un nivel
psicosocial, cn tanto que ¢l dibujo del drbol parece desplegar sentimicntos intrapsiquicos y
actitudes hacia uno mismo basicos, mds duraderos Y profundos. Se picnsa que ¢l dibujo ded
irbol ¢s menos susceptible a los cambios en la reaplicacién que cl dibujo de la persona. En
consecuencia, se espera que la psicoterapia no intensiva mucstre una mcjoria en ¢l dibujode
la persona, en tanto que solamente se esperarfa que la terapia psicoanalitica profunda 0

 variaciones muy significativas en 1a situaci6n de vida produjeran cambios importantes ca e}
dibujo de! éirbol. Es mds ficil para el sujeto reflejar material conflictivo o emocionalmente
perturbador en cl dibujo del 4rbol que en ¢l de 1a persona debido a que le es mis dificil tratar
al drbol como un autorretrato. Es mis ficil desplegar sentimientos profundos y menas acep-
tables en el dibujo det drbol sin temor a revelarse a si mismo 0 sin 1a necesidad de maniobras
de defensa del yo. La casa s¢ encuentra cn alguna parte del continuo entre fa persona y el
irbol. E1 peor desajuste se indica cuando la casa, el drbol y la persona se encuentran invadi-
Jdos con indicadores de psicopatologia.

Ya que ¢! dibujo del drbol hace surgir estratos mds basicos que cl dibujo de la persona,
un drbol que represente un cuadro mis saludable de la personalidad sugierc un prondstico
mds positivo que el que transmite ¢l dibujo de la persona. En tales casos, los recursos
positivos latentcs se ven ensombrecidos por los efectos de trastornos emocionales reactivos
o situacionales. Por el contrario, ¢l dibujo del 4rbol que muestra més psicopatologia que elde

1a persona indica un prondstico negativo. Un presquizofrénico pucde dibujar una persona

cuyos pies s¢ encuentren firmemente plantados sobre la tierra, indicando asi una adaptacién
estable; el potencial subyacente para la pérdida del equilibrio en la personalidad pucde

reflejarse en un 4rbol sin raices, tambaleante o “dividido”. .

Los dibujos a color del H-T-P estén asociados con un nivel de experiencia intrapersonal
mds profundo que fos dibujos a ldpiz, por tanto, establecen un cuadro mucho mds rico de los
conflictos y las defensas del individuo. EIH-T-Palipizyel interrogatorio posterior compren-
den una expericncia emocional durante fa cual pueden surgir muchas asociaciones placente-
ras y displacenteras. Como resultado, 1a serie a color es mds gue un segundo H-T-P porque
el sujeto se encuentraenun estado mis vulnerabie que cuando realizé los dibujos tipiz. La

serie a color se obtiene cuando ¢l sujeto s¢ encuentra en un nivel de frustracién diferente al
durante 1a fase de

de la serie a lpiz. Un sujeto bien adaptado puede sentirse menos tenso
dibujo a color que durante 1a fase de dibujo a ldpiz. Sin embargo, la mayoria de los sujetos
wratados en la prictica clinica experimentarn mis tensién durante los dibujos a color, y la
consecuente caida de sus mecanismos de defensa puede revelar una disparidad entre sus
patrones de conducta actuales y potenciales. e

Los dibujos a colory 2 Iapiz del H-T-P deberdn desplegar aproximadamente el mismo
nivel de integracién en un sujeto bien adaptado. Los dibujos a color y a lipiz reflejardn
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polaridades de personalidades relativamente opucsias cn sujetos que experimentan vondi
ciones curdticas. En estos casos, los dibujos a lipiz reflcjan los mecanismos de defensa, e
tanto que aquello de lo que sc cstd defendicndo, aparecerd en los dibujos a color. Por ot
parte, ¢l mismo mecanismo que aparccié cn los dibujos a ldpiz, s¢ profundiza cn Jos dibujer
a color de sujetos con trastornos dei cardeter. Sucle ohservarse un deteriore dramitico en Jos
dibujos de individuos con una condicién psicética latente. Con frecuencia, sus dibujos .
lipiz parccen normales. Sc podrd observar la cvidencia de franca putologia en sujetes
csquizofrénicos tanto en los dibujos a l3piz como a color. . )

Desde su desarrollo, la téenica del H-T-P ha sido investigada cmpiricamente como un.
medida del funcionamicnto intelectual y como una medida cualitativa de la personalidad. S¢
considera que la produccién de los dibujos del H-T-Pinvolucra al funcionamicnto intelectu.:
por la habilidad para gencrar ¢ identificar la informacién clemental que x¢ requicre pur.
dibujar detalles. Se evidencia la formacién de conceptos mediante la organizacion y catiduy
de los dibujos terminados. La investigacion exploratoria acerca de fa relacion entre los
dibujos proyectivos y cl Cl o diversos sindromes clinicos no ha sido concluyenie. Lo~
aspectos esenciales de fa 1écnica tales como las respucstas al interrogatorio posterior y L
comparaciones entre los dibujos, generalmente s¢ omiten de cstas investigaciones.

{nicialmente. ¢! H-T-P fue presentado como una medida del Cl de Tos adultos (Buck.
1948) y ha sido utilizado para sclecci6n de personal (Buck, 1941). Las corrclaciones con mibs
medidas de inteligencia no han sido replicadas con mucstras adicionales de adultos (Guertin
y Sloan, 1948: Hellkamp y Johnson, 1970), pero han sido confirmadas en olras (Rubin. 1954)
Se ha encontrado que las puntuaciones de C! del H-T-P para nifios no sc corrclacionan
adecuadamente con otras medidas de inteligencia ( Bieliauskas y Mocns, 1961). Hay infor-
mes acerca de que la formaci6n artistica favorece las puntuaciones del CI estimadas cn v
H-T-P (Bicliauskas y Bristow, 1959) aunque los indices de desajuste parccen no afectare
por 1a habilidad artistica (Lairy Trapp, 1960).

La relacion cntre los dibujos del H-T-P y la psicopatologia se ha derivado tedrica
racionalmente (Buck, 1947: Hammer, 1954a: Jolies, 1964) sin confirmarse con rigor por L.
investigacion empirica. En tanto que se ha descrito una gran varicdad de estrategias confiable~

cuantificar los signos clinicos del H-T-P (Ouelictic, 1988: Eyal y Lindgren. 1977, Marzoi.
y Kirchner, 1970: Buck, 1948), la validcz de las puntuaciones resultantes para predecir Cate
gorias psicodiagndsticas © puntuaciones de inventarios de personalidad adn estit por do
mostrarse.

Los informes de investigacion sobre ¢l H-T-P ticnden a cacr en una de tres categorias. F.
estudio de casos (por ejemplo, Buck, 1949; 1950a: Schwartz, 1950: Smykal y Thorne. 1951,
Healy, 1984) es el mis comiin y generalmente se prescnta como un ejercicio de interpreticion
y ayuda al conocimiento clinico concernicnte al significado de determinadas caracteristicas
de dibujo. Por ejemplo, Smykal y Thome ( 1951) presentaron lus caracteristicas de lox dibujos
del H-T-P de un stjeto diagnosticadu como psicépata (tipo asoctal) y describicron cdmo s
relacionan con los materiales para 1a valoracion clinica aplicados a es¢ sujeto. Ef estudio &
casos con frecuencia incluye los dibujos realizados antes del wratamicnto y después de L
recuperacion (Bowen y Rosal. 1989; Uhlin, 1969) 0 da scguimicnto al curso det deterior
organico tBabry, 1964 Jordan, 1970) o psicoldgico, o cambios posteriores 3 intervencione
médicas (Freed y Pastor, 1951 Hammer, 1953; Meyer, Brown y Levine, 1955: Nuthan. 1977
Toker. 1971). Toker, por ejemplo, presentd Jos dibujos del H-T-P de un nifio operada de
corazén y describe la relacién de éstos con la psicoterapia dirigida a optimar la adaptacior
pre y posquirdrgica del nifo.

En una variantc dcl estudio dc casos, cl investigador cvalta los dibujos de un nime
reducido de sujetas antes 'y después del tratamicnto disefiado para camhiar un aspecio de
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funcionamicnto psicolégico para cl cual se asume como indice una caracterfstica determina-
da del dibujo (Cowden, Deabler y Fecmster, 1955; Perkins y Wagemaker, 1983; Emst, 1977,
Platzer, 1976; Gording y Match, 1968). Por ¢jemplo, Perkins y Wagemaker (1983) describen
los dibujos del H-T-P de 10 pacicntcs esquizofrénicos antes y después del tratamicnto de
hemodidlisis. El H-T-P se utiliza como una herramienta de evaluaci6n preliminar a la asesoria
dirigida con nifios escolares reauentes y que no hablan (Allan y Clark, 1984) y parte del
material publicado refleja este uso. Uhlin y Dickson (1970), por cjemplo, informaron que 17
nifios con pardlisis cerebral dibujaron las figuras de H-T-P con caracteristicas mds sanas
cuando utilizaban crayén blanco sobre papel negro que cuando utilizaban crayén negro
sobre papel blanco. : . )

El siguiente paradigma de investigaci®h m4s comin mancjado en la litcratura del H-T-P
se refiere a la consistencia con que ciertas caracteristicas del dibujo son generadas por
grupos médicos o de psicodiagnéstico especificos. Por ejemplo, se ha informado que los
violadores y los paidofilicos dibujan mas hombres jévenes que mujeres en los dibujos del
H-T-P (Hammer, 1954b). Wildman (1963) informé que los pacicntes que dibujaban las articu-
laciones de las rodillas y los brazos tendfan a ser descritos por el personal del hospital como
paranoides. Mucho de este tipo de trabajo involucra intentos por identificat a los sujetos
con algiin dafio cerebral orginico. Michal-Smith (1953) observ6 una relacién significativa
entre la calidad de 1a linea de los dibujos del H-T-P y la presencia de anormalidades en el EEG,
en una muestra cruzada de 25 sujetos con dafio cercbral orgdnico y 25 pacientes médicos sin
daito cerebral orgdnico. Gasparrini, Shealy y Walters (1980) informaron que los pacientes
con dafio en el hemisferio izquicrdo dibujaban figuras pequedias en ¢l cuadrante superior
izquicrdo de Ia hoja con mds frecuencia que los pacientes con dafio en cl hemisferio derecho
o pacicntes médicos sin dafio cerebral identificado. Por otra parte, Bieliauskas y Kirkham
(1958) encontraron que los 18 signos que se habia hipotetizado indicaban organicidad, no
discriminaron entre 20 sujetos con dafio orgdnico y 20 sujetos sin evidencia de dafio. Se
compararon los sujetos por edad, sexo, tiempo de institucionalizacién y CL Un problema con
este tipo de estudio es que los signos que ocurren exclusivamente en un determinado grupo
diagnéstico, ocurren con una frecuencia tan baja que son estadisticamente invisibles en las
mucesiras pequefias tipicas de 1a investigacién que se realiza en ambientes clinicos. Tales
situaciones poco frecuentes y clinicamente significativas pueden atribuirse incorrectamente
a diferencias individuales o a crrores mds que a diferencias grupales.

Una tercera forma de investigacién del H-T-P analiza los dibujos de poblaciones no
clinicas y busca correlatos con medidas generales de la personalidad. Estos esfuerzos gene-
ralmente van guiados por hipétesis acerca de las caracteristicas del dibujo elaboradas para
su uso en poblaciones clinicas. Por ejemplo, Gravitz (1969) compar el tamaiio de las figuras
dibujadas por una muestra no scleccionada de estudiantes universitarios con sus puntua-
ciones en la escala de Depresién del MMPI, y no encontré una relacién significativa. Marzolf
y Kirchner (1971, 1972, 1973) examinaron una relacién débil pero sistemética entre los dibujos
del H-T-P de una muestra no clinica de estudiantes universitarios con sus perfiles de 16 FP.
Kirchner y Marzolf (1974) no encontraron ninguna relacién estadistica entre los dibujos de
sauces llorones realizados por una docena de estudiantes universitarios y sus puntuaciones
en el Factor F (retraimiento-impetuosidad) de} 16 FP.

El enfoque experimental nomotéticamente orientado puede no ser el adecuado para el
H-T-P. Como se menciond anteriormente, los rasgos esenciales de la técnica, como las res-
pucstas al interrogatorio posterior y la comparacién entre los dibujos, no se incluyen en este
tipo dc investigacion. Casi ninguna caracteristica del H-T-P tiene una interpretacién dnica;
por el contrario, una determinada caracteristica o rasgo puede expresarse de muchas formas
en ¢l H-T-P. Cada protocoio puede tener un enfoque diferente: una persona puede presentar
mis caracteristicas del dibujo relacionadas con la agresion, micntras que otra puede producir
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mds caracteristicas relacionadas con ¢f funcionamicnto del yo. Se pueden formular juicios £
para difcrentes propésitos, o liegar a diferentes juicios de la misma interpretacicn por cami- ”
nos diferentes. El carficier casi completamente inestructurade del H-T-P puede excluir a
automdticamente ¢l desarrollo de prucbas estadisticas de validez sobre una base de corres- ™ 3
pondencia biunivoca. Ningiin detalle o combinacién de detalles en el H-T-P tiene un signi- -
ficado tinico y absoluto. Sc ha observado de modo convincente que cl significado asignido por = 3
cada individuo a un determinado detalic o combinacién de detalles, o el método de presenta- yget
cién, con frecucncia cs complctamente diferente det significado simbdlico usualmente acep- 2
tado. Los signos cualitativos del H-T-P son considerados dnicamente como seitales, nuncu”
como si tuvieran un significado diagnéstico invariable. Sin embargo ¥ de mancea obvia, &
cuanto mayor es ¢l niimero de sefiales diagndsticas que apuntan hacia un desajuste expect- ”
fico y mayor es la magnitud de su desviacién del promedio, mayor seri s posibilidad de que "

¢l desajuste sugerido esté de hecho presente. La interpretacién exacta de un detatle sélu”1
pucde hacerse una vez que se ha cstablecido su relacién con ta configuracién. Como resul- g
tado, los clinicos han creado nucvos constructos para cada caso y hacen prediceiones ay %
partir de combinaciones tnicas de cventos. Al parccer, ta utilidad de la téenica se encuentra
en su habilidad para extraer material no verbalizado o no verbalizableala experienciacompar- ©
tida entre el clinico y ¢l cliente, de forma que permita ¢l establecimiento de la comunicacion en
un nivel terapéuticamente significativo.

Dada la naturaleza del materiat del H-T-P, los psicélogos clinicos con erientacion dimi-© i
mica y los psiquiatras creen que los enfoques experimentales convencionales utilizados pary
validar sobresimplifican ¢ ignoran los aspectos constelativos de fas téenicas proyectivas. La — 3
evidencia empirica apropiada que debe recopilarse de acucrdo coh este punto de vista,
compara las conclusiones y los diagnésticos realizados por personal del dmbito hospitaturio
profesional basados en los exdmenes del Rorschach y aplicados por psicélogos experios cn Wi
esta prucba, andlisis a ciegas de dibujos det H-T-P, las opiniones de psicologos y psiquiatras
con un conocimicnto profundo de los sujetos, y las opiniones de sujetos con suficiente .
capacidad de insight acerca de la exactitud de las deducciones a partir Je sus H-T-P. Las g
conclusiones y los diagndsticos basados ¢n protocolos completos del H-T-P dcherdn exami- ¥
narse cn el contexto de cstudios longitudinales que incluyan el informe del personil acenci gy
de los cambios cn los sujetos, la historia clinica y la conducta observada. B
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APENDICE
CASOS ADICIONALES

tos estudios de casos presentados en este capitulo se reficren a los dibujos mostrados ¢
¢l capitulo 3, figuras S a 19. Las interpretaciones cn estos anilisis sc basan cn los dibujos do
los sujetos y en la familiaridad del autor con casos adicionales. Por tanto, ¢l lector deber..
considerar las interpretaciones especificas como ejempios de un andlisis integrado dc todos
los aspectos de un caso, mis que como tratamicntos definitivos de los rasgos del dibujs

descritos.
SARA (figura 5)

HISTORIR

Sara, de 19 aiios de edad, provicne de un hogar con un nivel cducacional, social y coondni.
relativamente alto. Es la mayor de cuatro hermanos, a los que s¢ considera normales. 8.
informd que Sara sufri6 dafio al nacer lo cual le dejé una leve espasticidad gue afects tod. -
sus extremidades, pero que es mds pronunciada cn ¢l lado izquicrdo. Cuando teniit ot
afios fue evidente que sc cacontraba por debajo del nivel de inteligencia promedio. Cuanu
mostrd signos de una fuerte rivalidad entre hermanos, sc le envié a una excucla particular .
adiestramiento. Su ejecucién cn las pruebas psicolégicas en esta escucla indicd que deb:.
considerdrsele retrasada mental. Cuando tenia 15 afios, Sara sc volvié tan inmancjable ..
fue devuelta a su casa. Cuando ya no se lc pudo controlur en su cisa, s¢ le internd en ux
institucién.

inmediatamente después de su admision, Sara sufrié un episodio psicotico agud
rehusé responder al interrogatorio verbal y rechuzé toda forma de examen psicoldgic
excepto la fase de dibujo del H-T-P. Su conducta durante ¢! primer afio de institucionalizaci
fue la de una csquizofrénica cataténica. Era violenta y a veces cxtremadamun:.
negativista, con frecuencia tenia que ser recluida para su proteccion y la de los demis. |
caso de Sara ilustra la posibilidad de obtencr informacion diagnéstica tl de una penes
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muy perturbada y negativista. Los dibujos de Sara se parecen mucho cn calidad a los del
csquizofrénico tipico “intratable™.

w
%

'

TIEMPO

El tiempo empleado para la casa (1'307) y el 4rbol (49™) fue excesivo; el utilizado para la
persona (9'46™) fue sumamente patolégico. El negativismo creciente de Sara se acentud por

¢l dibujo de fa persona. ,

COMENTARIOS

Sara no tan sélo evit6 hacer comentarios esponténcos durante la fase de dibujo, sino que se
negb complctamente a responder al interrogatoria posterior.

FROPORCION

Cada dibujo es muy pequefio en relacién con ¢l tamafio de la hoja, indicando fuertes
sentimientos de inadecuacién y tendencias al aislamiento. La casa parece a punto de
colapsarse. La situaci6n del hogar de Sara estd perdida y su reaccién es de rechazo hostil
hacia c! hogar. El espacio blanco utilizado para implicar los detalles cn el dibujo del drbol, es
evidencia de hostilidad y la absoluta simetria de los pocos detalles mostrados sugiere inse-
euridad. Los pies de la persona apuntan cn direcciones distintas, sugiriendo inmovilidad
ambivalente, en tanto que los brazos, abiertos hacia afuera de mancra receptiva indican
necesidad de afecto o proteccién. Los tres dibujos se encuentran localizados en el extremo
superior izquierdo de la pigina, un fuerte indicador de regresion, y los tres parecen estar muy
Iejos del observador. Sara es casi inaccesible.

DETAUES

La ausencia de chimenea en la casa refleja desajuste sexual o fuertes sentimientos de hosti-
lidad hacia su familia: 1a falta de cristales en la ventana sugiere hostilidad. El control motor
deficiente de Sara mientras dibujaba la casa, aparentemente fue causado por la emocién
extrema que le produjo pensar en su hogar. El dibujo de la persona carcce de muchos detalles
esenciales, incluyendo los rasgos faciales y el tronco. Esto refleja la negativa de Sara de
establecer formas de contacto sensoriales y posibles tendencias autodestructivas. El dltimo
elemento dibujado para cada dibujo fue un detalle basico de contacto —para la casa, la
puerta; para ¢! 4rbol, 1a base del tronco; para la persona, los pies. Esto indica una renuencia
gencralizada a establecer contacto con la realidad. Existe una disminuci6n progresiva del
contacto con la realidad con una hostilidad expresada cada vez mayor: el negativismo
incrementa su fuerza hasta casi convertirse en rechazo abierto.

RESUMEN

Ya que Sara no responde al interrogatorio, sus dibujos solamente pueden ser apreciados
como autorretratos. Como tales, revelan una sujeto agudamente inaccesible, hostil y negativista
que sc siente totalmente inadecuada para enfrentarse con su ambiente.
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MARIE (figura b)

RISTORIR . Q
Marie, de 15 aiios de edad, ticne un CI de 55. Sus padres han estado separados por nuis dv *
scis afios. Su padre, quien cs ciego, se mantienc de fa asistencia social. Maric es Jaterceradv
seis hermanos, cinco de los cuales obticnen su manutencion del Centro de Ayuda pur.«.‘
Nifios Depenidientes asf como de fa contribucién voluntaria de una henmana mayor. Maric es s
solitaria y tiene que buscar sus propias actividades de entretenimicnto —principalmente
escuchar discos y mirar por la ventana. Le gustaria salir y hacer cosas por si misma, pero fo
tiene amigos. Cualquicr salida, aun a la tienda del vecindario, s¢ convierte cnuna cxpcdici«'m.”
ya que a Marie le da micdo satir sofa. Su madre se encuentra muy ansiosa por ella, ya gue
Marie no pucde recordar lo que cmpicza. ‘
Marie admira a los muchachos y lc gustaria tener novio, pero esic desco nu se h;x‘
materializado. Su madre se queja de que Marie es muy locuaz en casa, pero calluda coma 2
tumba fuera del hogar. Asiste a la secundaria y se encuentra en una clase especial par::‘
retrasados mentales. No le interesa un programa de capacitacién para el trabajo ya que teme ‘
que éste, como la cscucla, sea una experiencia poco satisfactoria. )

PROPORCION

El tamaiio de la cabeza en el dibujo de fa persona sin duda refleju que Maric es consciente de
sus limitaciones intelectuales.

DETALLES

13

Los detalles excesivos y la similitud repetitiva en el dibujo de la cusa sugicre una concrecion n
rigida. Marie llena obsesivamente los espacios vacios como una defensa contra sentimienton®

¢ ideas suprimidos. La gente, los animales y las ventanas sugicren necesidad de contacto gl
social y temor a la ansicdad cuando se encuentra sola o inactiva. El semiforo en la extrema - =
derecha sugiere una nccesidad de controles extemos. El tamafio pequefio de los drboles y L ;

falta de raices o de una linea base seialan inseguridad e inadccuacién. El cuerpo delirbol 5
est4 sobrepuesto cn ¢l tronco, no cs realmente una continuacién, lo cual indica negacion de ”
los instintos e impulsos. Los dos drboles reflejan la necesidad de Marie de afiliacion con una _ y
familia o grupo, y ansiedad acerca de estar sola. Los detalles glamorosos cn la cabeza de la ‘

persona son otro indicador de las tendencias obscsivas de Maric.
£

Resumen

333

Al parccer Maric sc involucra mucho cn pensamicntos obscsivos. Nicga sus inpulsos y ”
probablemente su responsabilidad por su conducta reprobable que genera desaprobucion. ¥ ¢
Sc sospecha una historia familiar caracterizada por la rigidez. El énfasis de su famiiia en ol g
control y los sentimicntos de inadecuacién de Maric respecto a la cantidad de ideacion ¢ 2
impulsividad que debe contener, sugieren que se ha cjercido una presion considerable pum*
plegarlaa fas doctrinas familiares (De Michal-Smith y Morgenster, 1969
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KATHERINE (Figura T)

HISTORIR

Katherine es una mujer blanca de 50 afios de cdad cuya histdria familiar incluye un primo
materno en primer grado con esquizofrenia y una tfa materna diagnosticada con trastormo
esquizoafectivo de tipo depresivo, Katherine complet6 el 10° grado a los 16 afios y dejé la
escuela. Dos afios después s¢ casd, de este matrimonio nacié un hijo. Después de scis afios
se divorci6 y se cas6 de nuevo casi inmediatamente después. Su segundo matrimonio tam-
bién termind en divorcio después de 19 afios. Su segundo marido era alcohélico crénico.

La nificz de Katherine se describe sin problemas. Pero sa informaquecn su adolescencia
fue nerviosa, irritable, inestable y con tendencia a los berrinches. Tuvo un escaso ajuste
social y escolar. A los 35 afios de edad tuvo su primer episodio maniaco. Fue hospitalizadaen
cuatro ocasiones subsiguientes cn estado maniaco. Durante su iiltimo periodo de hospitaliza-
cién se estabilizé al punto en el que pudo ser colocada en un ambiente familiar auspiciado

¢l Estado. Obtuvo su licencia como cosmetéloga, pero fue incapaz de mantener un

trabajo fijo debido a su inestabilidad, caracterizada por verborrea, estados de 4nimo fluc- ;

tuantes y un fitmo de trabajo variable. Los dibujos del H-T-Pde Katherine fueron realizados
varios meses antes de que la enviaran a cuidado familiar, momento en que parecia haber

mejorado mucho clinicamente.

COMENTARIOS

Después de dibujar lalinea vertical que divide al drbol. Katherine dijo, “Este ladodel drboles
primavera, este lado ¢s invierno. Este es mi 4rbol. Soy mitad y mitad.” Su contacto con la
realidad se encuentra gravemente perturbado. Después de dibujar el cabetlo en la cabeza de
{a persona, sefialé. “Mi esposo tienc el cabello muy rubio y le cae sobre los ojos. Debo hacer
que se lo arreglen.” Aun persiste un fuerte apego a su marido. Después de dibujar las lineas
inferiores de la falda, se fi6 y sefiald, “Este es un hermafrodita. Tengo los rasgos de un
hombre™, indicando scxualidad confusa. Continué diciendo, *;Debemos ponerle un sombre-
ro de Pascua? Esto debe ser cuando yo tenfa el cabello corto,” negando la identificacién

inicial y aceptando el autorretrato.
Katherine también escribié comentarios en los tres dibujos. Tienc una neces
16gica de definir fas situaciones de manera precisa.

idad pato-

PROPORCION

Lacasa es pequefia en comparaci6n con ¢l tamafio de la pigina, reflejando inadecuacion en
1a situaci6n hogareiia; la linca base desusadamente larga sugiere inseguridad basica. El drbol
es bastante grande, lo que indica un sentimiento de constriccién ambiental. Las raices son
pequeifias en comparacién con ¢l tronco lo que implica inestabilidad bésica y dudas acerca
del futuro. Las manos y pies de la persona son pequefios, probablemente en un intento por
demostrar una femineidad basica.

PERSPECTIVA

La casa esté ubicada en Ia esquina superior derecha, un lugar muy inusual. Esto puede
reflejar un deseo de suprimir el pasado desagradable con una sabsevaluacién concomitante
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acerca del futuro o una necesidad de cjercer un fuerte control intelectual y rechazar {
respuestas emocionales. La casa se encucntra distante y ligeramente por wriba del obaers
dor, sugiriendo que Katherine sicnie poco probable cl logro de sus metas. El drbol ¢+
levemente trozado por ¢l papel en su parte superior indicando un infento sumamente agre
vo por asegurar la satisfaccion. £l dibujo cstd colocado ligeramente hacia arviba de b pgir...
lo que indica un sentimiento de lucha. La linea del suclo se inclina abruptumente havia abi. .
y hacia la derecha. Ve ¢l futuro como peligroso y teme la recurrencia de ta enfermedad. I
raices del drbol se mucstran debajo de linca del suclo lo que se considera un error grave -
fa prucba de realidad cn una persona del nivel intelectual de Katherine. La pemona o
“complctamentc cnmarcada”, un signo de rigidez cn las refaciones interpersonales.

DETRLUES

La montafia en el fondo del dibujo de la casa es un detalle irrelevante apenas relacionado

representa la nccesidad de seguridad y de proteccién maternal. El refucrzo en fas line.

periféricas, indica un scntimicnto de lucha por mantencr la integridad. El cubertizo de
derecha fue lo dltimo que dibujé. E! ligero énfasis que puso cn el humo salicndo <.
la chimenea sugicre la necesidad de un hogar afectuoso y la ansicdad relacionadi con é-i
En ¢l dibujo del drbol, la cubeta de miel y la savia escurricndo son detalles irrelevanio.
rayandoenlo omamental, El simbolismo scxual cs obvio. La linca divisoria vertical simboli-
1a division biscxual y bimodal de su personalidad. Los rasgos cn ¢l dibujo de la persona ~
alternativamenie masculinos y femeninos, reflcjando confusiéf respecta a su rol sexual. L.
aspectos decorativos del vestido estin sobrenfatizados cn una autornamentacion marci-.s
1a. El cuerpo, las manos y los pics son marcadamente fomeninos ¢n un intenly por REgr ..
la figura ¢s un retrato de su alejado marido y de los aspectos bisexuales sugeridos por
rasgos faciales. Los pics profusamente sombreados sugicren ansiedad acerca de su hat:
dad para adquirir y mantencr la autonomia.

INTERROGATORIO POSTERIOR

En este caso, clla cscribid las respucestas al interrogatorio en un formato. lo cual hace gue
respuestas contradictorias a preguntas sucesivas scan atn mis patologicas. A fa pregut
#:Cudl es ¢l clima cn esie dibujo™" Katherine escribid, “Cielo claro con algunas nu™.
aborregadas”. A la pregunta, “Cuando mira la casa, glienc la impresion de que estd amib. .
usted. debajo de usted o al mismo nivel”" clla afirmé, “Acerca de mi” indicando su fuv
\endencia a experimentar ideas de autorreferencia. A Katherine le gustaria mucho tener <
casa. Viviria con su madre (dos matrimonios fracasados fucron suficicntes). Kutherine icc
tificé su drbol como, "un pino. un arce escarlata, un arce blanco,” una SObIEXpUnsIon mar ...
del concepto. Cuando se le preguntd si ¢l drbol era hombre o mujer. primero dijo: “No.
sexo”, después escribié “Mujer”, y afirmé quc era fernenino, ~Porgque un arce da savia ov
smavera.” Idcntificé ta cubeta de micl como “Dios cn persona o und mirada al ciclo™. .
respuesta patolégica. El drbol s aproximadamente de su cdad y s encuentra en ¢l patie
la casa de su psiquiatra, reflejando su relacion dependicnie ¥ subjetiva, La persor.
Katherine a los 25 afios, ¢n un desfile de Pascua. Esta era la fasc de “Juny de miel” o
segundo matrimonio ¥ anterior a cualquicr problema de salud mental, Cuando se fe ©
guntd c6mo s¢ sentfa acerca de su dibujo de la persona. Katherine respondid: “Bien, por
soy yo.” Adn sc cncucatra prescnte una cievacion cn el estado de dnimo y el cgueentr

es obvio. En gencral, las respuestas de Katherine al interrogatorio posterior indican =

;
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contacto con 1a realidad. Las asociaciones de Katherine para los tres dibujos revelan un
deseo nostdlgico e intenso de regresar a los dfas mads felices y estables de su infancia,

adolescencia y adultez temprana. »

3

RESUMEN

Aun la inspeccién cualitativa menos formal revela que Katherine no estd funcionando
cficientemente. Lo hizo bicn hasta que contaminé el dibujo de la casa con cl cobertizo, pero
Ia calidad del contenido en adelante,“aun-cuando los dibujos estuvicsen bien hechos, fue
demasiado desviada como para esperar que tenga una adaptacién duradera y satisfactoria
fucra det hospital. Los dibujos de Katherinc mucstran un contacto con la realidad patolégi-
camenic menoscabado y una confusién acerca de su rol scxual expresada de manca
desinhibida. Despliegan sentimientos, expresados simbdlicamente y con dolorosa claridad,
de estar dominada por una emocion intensa, cuyo tono puede cambiar abruptamente. Se
aprecia una visién muy pesimista del futuro. Katherine mostré “expansividad anormal de la
expresién”, fuertes necesidades de scguridad, afecto ¢ independencia; un leve deterioro
mental orgdnico y poderosos sentimicntos de autdrreferencia.

GARY (figura 8)

HISTORIA

Este hombre de 40 afios de edad, blanco, soltero, es el cuarto de siete hermanos, al resto de
jos cuales s¢ les describe como normales. Gary, nativo de Virginia, habfa sido intemado en
una institucién por scgunda vez antes de la aplicacién del H-T-P. Entre sus dos hospitaliza-
ciones recibi6 tratamiento para cl alcoholismo dos veces. Su ambiente, tanto social como
econémico, era superior. Sin embargo, su madre sobreindulgente y protectora, frustr6 los
intentos de su padre por preparar a Gary adecuadamente para vivir su rof de adulto. Gary se
gradud de bachillerato en el tiempo usual y asistiéala universidad durante varios semestres.
Nunca ha sido autosuficiente. Dice: “Naci siendo un caballero, s6lo un tonto trabajaria.”
Desde que tenfa seis afios de edad, cuando padecid encefalitis, se ha vuelto progresivamen-
te més asocial. Reaccioné violentamentc ante fa muerte de su madre hace 16 afios y s¢ le
inted después de amenazar de muerte a su padre. En afios recientes ha sido un alcohélico
consistente fuera de! hospital. Parece que ha ocurrido detcrioro orgdnico.

RCTITUD
Gary expresd franca y libremente su completo disgusto por la tarea. Aborrece el trabajo.
COMENTARIOS

Los pocos comentarios que hizo Gary mientras dibujaba indicaron el reconocimiento de su
inadecuaci6n, con cierto sentimiento de frustracién por su incapacidad para hacerfo mejor —
impotencia asociada con ¢l dafio cerebral orgénico. Mientras Gary dibujaba a 1a persona, s¢

3 un dehto

El Manual b

0

Apéndice casos adicionales o 143

Cnr SO o OO TN T o trrelev: M

rli-:v.éu cn :‘c‘w.; ;Imgs;xg: larga 5 }mlu';dnlc. pero bicn verbalizada acerca de su viaje 1 fa
FeriaM nd' rk, La disparidad tan marcada entre la calidad conge ‘
comentarios verbales y la de sus dibujos, £ i e e e

n S SUs jos, favoreciend sugicre by presenci

o cerbral ovadnien, o a Jo verbal, sugicre B presencia de

PROPORCION

La puerta ; i
L g:ccu cn{r::s ;g:r::lun:la:nc‘i‘c'clz f:;:c ;;qbqﬁxgzgmd? g;cq:cﬁ:u en relacidn con of muro en que
N sibilidad y falta de interés en lax demds. El drbol os
; ! S » 8. [\
Ip:;;:cccﬁu: ccir‘; mgamc:g ;on el tamafio de la !\o,z_n. lo que simboliza los scntimicntos de
inadecuac a:'y csp(opomdn cn ¢l dibujo de la persona cs general, obvia y muy
grande. Es una caricatura salvajc de un hombre y de {a gente cn general

PERSPECTIVA

La desorgamzacién en la relacidn espacial de los detalles ilustra la scgmentacion en k
p_rcscmacxén de los detalles, lo que casi sicmpre indica un dafio ors:in.icc-). En l-.: ca\; ' »:
lc__;c:mplo. la puerta cstd Folocadn muy por cncima de los escalones: la pucrta s¢ cncu;'nrrm
igeramente a{nba del nivel de las ventanas; el techo, que dijo estaba cubricndo la puerta, s¢
muestra debajo de ésta; fa chimenea cstid suspendida sobre el tegho. Las ramas TJJ xarb::
nunca sc uncn al tronco y no siempre estin unidas entre si. Los bmzo\"dc‘ lu‘f)ersnr;u n’
estdn unidos al tronco. La ubicacién de la casa y del drbol en 1a esquina suﬁcrior izquicrda c.l(Z
:‘:: t?:i‘:;lo 12?)1'3 ar(;:gmﬂ;;éz ¢ inscguridad bdsica. Uno sospecha que la pcrsor;g tumbié;
) a ahf, de no scr por ¢l hecho de que 1a pers : y
muchos psxcép:')las: produce una reaccidn hastil y agr?:siva qi:xcch:c'::‘ﬁ::l: ‘:r'::::: :ﬁ Eon
difercnte de ubicacién. La marcada disminucin en la facultad para realizar juicios criti N
sugicre dafio orginico, ya que Gary no cs psicético. ! e

DETALLES

Las ventanas de la casa carecen de cristales, indicando hostilidad y posible crotismo oral
anal o ambos. La. puerta y los escalones fueron los ditimos clementos dihujuduv G-m:
establece los términos en los que hari contacto. El dibujo del drbol tiene un drea -s';al"-m-‘ -
mente _sombrcada sobre la rama inferior izquicrda. Cuando se le prcgunn": _G.x“n; .di"«‘; vu
s‘lvtlboilubn 'la mueric de su madre. En ¢l dibujo de Ia persona, la boca y los brazos fucjru: l;
iltimo que dibujé. Las formas de expresidn de la hostilidad se suprimicron hasta :;*l final. Al
h:f::lc;lla Spcrsorja como una figura d_c palitos. Gary agrede al examinador v a la ucmc‘ en
g;:g;n.;c.& e mostré poco control motriz y fuerza excesiva, fo que sugiere la presencia de dano

INTERROGATORIO POSTERIOR

La' casa de Gary le rccprdé. entre otras cosas, sus accesos de bebedor. Al degradarse a si
-~ s - apr o = ) “
(rjmsmo expresaba agresion hacia su familia. Esta es una pequefia casa de alquiier enlu grunju
e su padre, una casaa Ia que .ha acudido muchas veces para recuperar la sobricdud. Nuevi-
mente, Gary rchaja a su familia a través de la autodegradacién.

°
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Gary describe a drbol como fragil, necesitado de mucho cuidado personal y atencién.
Esto refleja su seatimiento de que mercce ¢l cuidado esmerado y bondadoso de los demds y
que una existencia pardsita cs su derecho. En justificacion de su aserto de que el drbol parcce
mis una mujer que un hombre, dijo, “E! cabello en 1a cabeza o debajo de los brazos y en otros
lugarcs.” Para alguicn con su anterior nivel de inteligencl{'y antecedentes culturales, tal
afirmacién sugiere fucrtemente deterioro infelectual y confusién psicosexual. Dijo que el
clima alrededor del 4rbol era helado: un viento con proporciones de vendaval cstaba so-
plando y probablemente daftarfa al 4rbol. Esto simboliza un ambicnte frfo, hostil y opresivo.
Cuando sc le estaba preguatando durante el interrogatorio posterior, Gary escribi6 “Elberta”
bajo el drbol, mostrando una necesidad compulsiva de estructurar la situacién. Este es un
arbol de duraznos —a pesar del hecho que su padre tieae cerca de 10 000 manzanos— una
expresién sutil del sentimiento libremente verbalizado de Gary acerca de no pertenecer al
rcbafio. Esto también revela psicosexualidad confusa ya que cf rbol de durazno usualmente
se considera como definitivamente femenino.

El dibujo de la persona le hizo pensar, enure otras coss, n un amigo con quien una vez
peled dejéndole los ojos morados, después de lo cual fue mds ficil distinguir al amigo de su
hermano gemelo. Gary desea convencer a alguien fuera de su familia de que es f isicamente ;2
peligroso. En realidad, ha tenido que ser protegido de los demds pacientes. La persona es un’’
amigo en delirium tremens, pidiendo a gritos cerveza, mientras que Gary permancce de pie,
fucra de fa vista, esperando también una cerveza. La implicacién es que Gary bebe como un
caballero. Esto también representa agresion contra un hombre que no esta hospitalizado
como Gary. En general, el interrogatorio posterior de Gary estuva salpicado con muchos
comentarios espontincos, irelevantes y extensos. Constantemente intentaba impresionar al
examinador con su amplio repertorio de informaci6n.

RESUMEN

El H-T-P de Gary revela muchas caracteristicas tipicamente cncontradas en sujctos con
deterioro orgdnico. Los tres dibujos se encuentran desorganizados. La relacién cn la propor-
ci6én y posicién de los detalles se halla muy distorsionada y su juicio critico es muy inferior.
Muestra escaso control motriz. E! 4rbol es pequefio, tortuoso y unidimensional. Son eviden-
1es fuertes sentimientos de violencia y destructividad, junto con un mal contacto con la
realidad. Aparecen signos de inadaptacién scxual y fuertes sentimientos hostiles hacia
personas por quicnes siente un desprecio mal disimulado, cuya expresién verbal franca y
libre con frecuencia le ha ocasionado problemas. Otros aspectos en los dibujos de Gary
incluyen el reflejo de su incapacidad para formar relaciones duraderas, responsables, equita-
tivas y afectuosas, asf como una hostilidad tan fuene hacia su familia que estd dispuestoa
degradarse a si mismo si al hacerio también puede degradar a sus parienies. También apare-
cen ideas de persecucién y delirios de grandeza.

MARIENE (figura @)

HISTORIA

Mariene, de 35 afios de edad, naci6 en un condado rural de Virginia, es la cuarta de siete hijos.
Su nivel econémico y social era de clase mediabaja. La historia farniliar no registra deficiencia
ni enfermedad mental. Marlene terminé el bachillerato en el tiempo normal, sin reprobar
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ningtn curso, después ingresd a un curso de capacitacion para enfenmeras cn un hospita:.
metropolitano. Después de cuatro meses de trabajar a prucba, lo suspendid para casane cus
un chofer de taxi quicn ya sc habia casado y divorciado previamente, Después de su matri-
monio, trabajé como vendedora ¢n varias farmacias. Su vida matrimonial e tormentos:
Para comenzar. renuncid a la religion de su familia (Bautista Primitiva) para unirse a ks igles:
de su esposo (Catélica Romana). Su esposo, cuya apariencia clla describia como unaespecis
de dios nérdico, cra descarada y frecucntemente inficl. Ella queria tener hijos. &1 no, Tuve
dos abortos y para su desilusion nunca dio a luz un nifio vivo. Hace tres afios se divorct.
argumcntando adulterio. Desde entonces, cada vez que & 1a visita, lo que sucede von Ire
cuencia, clfa se molesta pucs aun s¢ sicnte atraida por 1. Tres dias antes de que s Je aplicar s
¢l H-T-P. ¢l marido la visitd y la exhortd a que s fugaran: esta visita Hego justo cuando el
casi habia decidido casarse con otro hombre. Esa noche tomd una sobredosis de lhnnh;u'_hix;;“
pero bajo circunstancias cn las que casi seguramentc serii dc:fcuhicnn anien de Bt S
psiquiatra solicité un cxamen peicolégico para ayudar a determinar la CSHUCIRLY diniimic
de su persanalidad.

RCTITUD

Marlene mostré una tendencia progresiva hacia el abandono, exhibiendo fatiga ¥ un crecier.-
te negativismo. Ripidamente sc alejuba de la tarca inmedigtamente despuds de completr
cada dibujo. .

TIEMPO

El tiempo relativamente proton gado que tardd en realizar la casa (6357) sx{gicrc queethog.
cs un drca de conflicto para Marlene. Hubo una pausa muy larga para la chimenui. pl:nf‘:‘.'l.h‘:.'
mente como reflcjo de un contlicio sexual. El tiempo gue empled para Ta perona (6’487 o
largo, lo cual sugiere conflictos cn las dreas imcfpgrson_al ¢ :nlrupcr\trnul. La panes

inusualmente prolongada antes de dibujar los rasgos faciales indica renuenciu a producir

autorretrato.

BORRADO

Borré ocasionalmentc en cada dibujo, pero poco fue para corregir. El reconacimicnto de ..
errores revela en Marlene una bucna capacidad intelectual bisica: sin cmbargo, s INCap.c

dad para mejorar indica una funcién actualmente deprimida.

COMENTARIOS

Antes de dibujar 1a chimenea scfialé que ta casa parccia una clrecl. 'Esm pucde eXpresar -
afecto hucia su marido que la mantiene atada. Inmediatamente después de rechuzar lachire
nca dijo que la casa no s¢ vefa bicn, que parecia mds un cstablo que una casa. Lo estab s
carecen de afecto y, en muchos aspectos. st rol dentro del hogar se ascmc}ubu mucho i v
un animal doméstico. Antes de dibujar s ramas del drbol, Marlene comenlo averca delat
de frutos en el drbol. Esto refleja los grandes sentimicntos de inadecuacion producidos
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su pseudoesterilidad. Mientras dibujaba los rasgos faciales de la persona, Marlenc comentd:
“Parcce muerta.” En otro momento expresd que casi preferiria cstar mucrta que perder a su

¢sposa, pero que si regresaba con él, igldlmente podria morir.

PROPORCION

El dibujo de la casa presenta una disparidad proporcional poco usual entre las medidas
verticales y las horizontales, favoregiendo a estas dltimas. Esto indica que el hogar ticne un
significado temporal importanic cn elplano psicolégico y que es una fuente de satisfaccidn

hasica.

“

PERSPECTIVA

La presentacién de la fachada de la casa sugicre un desco de suprimir §2 expresion de los
verdaderos sentimientos. La organizacién cs deficicnte. La casa parcce a punto de derrum-
barse. lo cual simboliza claramente el sentimicnto de Marlene de estar agobiada por proble-
mas domésticos. El 4rbol estd trozado por el borde del papel cn la parte superior derecha.
Marlene puede tener una tendencia a buscar 1a satisfaccién futura en la fantasia. Elusode la
implicaci6n para dibujar las ramas se ve casi contaminada por ¢l uso de guiones para indicar
las hojas. Esto sugiere incapacidad para planear l6gicamente y simboliza los sentimicntos de
desorganizacién de Marlene. Los pies de 1a persona se cncucntran en una relacién postusal
desusada, sugiricndo quc Marlene siente que debe cjercer un esfuerzo conscicnte para
controlarse. Los tres dibujos se encuentran centrados cn 1a pigina desde el punto de vista
lateral lo que indica rigidez y tensién generalizadas. Se encucntran por encima del centro en
¢l eje vertical lo que sugiere scntimicntos de lucha futil.

DETAUES

La chimenea, un detalle esencial en el dibujo de la casa, fue dibujada en diversas posiciones
y. finalmente, borrada, indicando conflicto sexual. El borrado decididamente patoldgicode la
chimenea sugiere que este simbolo falico genera graves conflictos en Marlene. El reforzamiento
de las lineas periféricas sugiere que a Marlene le resulta dificil mantener el control en situa-
ciones intrafamiliares.

La persona se presenta de frente y desnuda, pero sin caracteristicas sexuales, lo cual
puede reflejar conflicto sexual y un sentimiento de encontrarse expuesta ¢ indefensa. La
secuencia de los detalles es francamente patolégica. Primero se dibujaron las piernas y los
pies, después el tronco y los rasgos faciales al final. Esta secuencia sugiere un acusado
conflicto en relacién con el cuerpo y una marcada renuencia a ser identificada. El exagerado

énfasis en el tronco, los muslos y las lineas de las piernas sugiere que Marlene se encuentra

agudamente consciente de sus instintos sensuales, los cuales reprime con dificultad y le
producen fuertes sentimientos de culpa. La calidad de la lfnea es muy vacilante cn cada
dibujo reflejando su indecisién y ambivalencia generalizadas.

INTERROGATORIO POSTERIOR

- .

El 4rbol cra uno de sombra, caduco, que se encontraba en cl patio trasero del hogar paterno.
Esto refleja la nostalgia de regresar a su estado infantil. Marlene describié6 a la persona como

es undeita
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alguicn salicnda de a tina y esperando ponerse la ropa —pera no tenii suficiente, Esto
sugicre sentimicntos de cxposicion, dependencia y empobrecimicnto. Un cuestionamicnto
mds profundo reveld que Marlene se enfrascaba en un bafio ritvalista. Lat identidid fa man-
tuvo cstrictamente pars s{ misma. Marlene refa ocasionalmente mientras s¢ analizaba cada
dibujo, pero su risa cra un triste intento de aliviar la tensicn, Cadit vez que se tocaban femas
sexuales, se inquictaba y mostraba signos cvidentes de ansicdad. Su contacto con la
realidad era extremadamente deficicntc y su funcionamicnto intclectual ae encontrabi depri-
mido debido a factores emocionales. Se encontny marcada introspeccidn. Hubo unaacusada
reiteracion sobre of tema de si misma, su situacion actual, su marido y sus setimientos de
frustracién por su incapacidad para conscrvar a su cSposo y tener un hiju. Persistid sy
estado de dnimo gravemente deprimido. Aun cuando ¢l intento de suicidio presumiblemente
no fue real, Marlene estaba definitivamente deprimida.

RESUMEN

Marlene presenta inaduptacion scxual con una intensa necesidad de satisluccion sexual y
fucrtes sentimientos concomitantes de culpa. Sus dibujos indicun ansicdad y depresidn, asi
como sentimientos casi abrumadores de frustracién por lo que clla siente o5 una lucha fiil
por obicner salisfaccién. También mostré una wendencia a evadirse de la realidad. La con-
ducta obsesivo-compulsiva de Marlenc parece ser su manera de mancjar su agudi necesi-
dad de scguridad y estabilidad.

L]
MORRIS (figura 10)

El material de? caso de Morris se prescnta en fa seecidn de Estudios de casos det capitulo 3.

CURTIS (figura 1D

HISTORIA

Curtis es un hombre blanco de 23 afios de edad. Es ¢l scgundo de cuatro hermanos. Su
madre es una mujer dominante y agresiva; su padre ¢§ sumiso y retraido. Se dice gue o
hermano mayor de Curtis presenta muchas caracteristicas esquizoides. Curtis se gradud
de la universidad hace cuatro afios y ahora cs instructor a ese nivel. Siempre s¢ ha enorgu-
lecido de sus logros literarios, su habilidad artistica, buen gusto y espléndido fisico (esto
dltimo es una ilusién). Durante la Segunda Guerra Mundial. sirvid en ol cjéreito en ol Teatro
Mediterranco de Operaciones, donde adquirié una amplia coleccién de fotografias purno-
grificas. Su primera experiencia homosexual fue en el ejército. Desde entonces ha tenido
mis de 50 compafieros homoscxuales. Solamente tuvo una experiencia heterosexual antes
de su matrimonio, hace dos afios, con una mujer cast 10 afios mayor que ¢l una mujer muy
convencional. socialmente estercotipada y hambrienta de afecto. Despuds de tres meses,
Curtis dejé de intentar hacer una adaptacidn heterosexual satisfactoria. Recicntemente sc
involucré con un escritor conocido. Cuando s le aplicé ¢t H-T-P, estaba considerando
seriamente scpararse de su esposa. Una caracteristica sobresalienie cn Curtis son sus
fuertes apetitos sensuiles; los intentos por satisfacer estos apetitos han dominado su vida.
A veces tiene momentos de insight muy dolorosos.

!
!
|
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ACTITUD
Al principio mostrd incredulidad y sorpresa: al final, negativisimo.

£
Eod

COMENTARIOS

Curtis mostré emocionalidad al suspirar antes de dibujar ¢l drbol y la persona.

PROPORCION .

=%
La casa cs pequeiia en comparacién con la pagina, lo que indica que Curtis sc sicqle inade-
cuado en situaciones hogareiias en general y rechaza su estado matrimonial en particular. En
¢l dibujo del drbol, la estructura de las ramas cs demasiado grande en proporcién con el
entos de Curtis por buscar satisfaccién ponen en peligro el

tronco. sugiricndo que los int tisfaccid
equilibrio de su personalidad. Cuando dibujé a la persona dibujé primcro una gran cabeza

con ojos hostiles y brillantes y una boca grande y ;cnsual._ gxhib.icndo una in§i§(cncia
negativista en hacer lo que quiera. Cuando ¢l cxaminador repitié la instruccién original de
dibujar una persona completa, Curtis borrd Ia _capeza y dibujé una ﬁgut:a relativamente
pequefia, lo que sugicre sentimientos de inl’cqondad en las relacioncs interpersonales,
presumiblemente acrecentados por su inadaptacién matrimonial actual.

PERSPECTIVA

La casa cstd colocada en lo alto de la pigina, transmitiendo un sentimicnto de lucha por
lograr una meta aparentemente inalcanzable. Se encuentra distante y por chil:ﬂa del observa-
dor, scialando que Curtis tiene un fuerte desco de alcjarse y mantenerse aislado. La casa
parcce suspendida en el aire, lo que pucde expresar una sobrevaloracion de fo abstracto con
una tendencia a rechazar los aspectos mds mundanos de la vida. La chm}cnca fleva a un
hogar en su cuarto, sobre el porche. El encuentra’'mds afecto en las situaciones de alcoba;
pero necesita calor artificial en su vida actual como casado. El p{lnr derecho del quchc es
transparcnte. Las emociones de Curtis definitivamentc estdn deprimiendo su eﬁcucncm mlE:lcc-
tual. El drbol parece a punto de derrumbarse, lo que indica que al parecer Curtis cs conscicntc
de la desorganizacidn potencial de su personalidad. E! énfasis gxagerndo en cl' lado derecho
del ramaje puede indicar sobrevaloracion del futuro y énfasis en la necesidad de tener
control intelectual sobre impulsos emocionales poderosos. El fuerte sombreado del drbol
schala la presencia de ansiedad generalizada. La persona estd parada con un pie hacia
adelante como si estuviera probando la temperatura del agua dntes de sumergirse, lo' que
pucde reflejar una reaccién de nifio quemado frentc a las relaciones interpersonales {nfel|ces.
Los pantalones son transparenles y revelan los calzoncillos, reflejando preocupacion sexual

con tendencias exhibicionistas.

DETRUES

Las grandes nubes en el fondo de fa casa indican una lcyc ansiFdad genf:rnlizada. El énfasis
cxagerado en las ventanas sugiere fijacién en los orificios. Existe un nimero poco usual _dc
ventanas en su recimara —el cuarto sobre el porche. Esto puede ser un reflejo de tcndeqc:as
exhibicionistas. No se ve ninguna pucrta. Curtis dijo que 12 puerta se gncontraba hacia la

4N amorizacion ws un deldo
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izquicrda del porche, una sciial de que tinicamente estabiece contactos hajo sus propios
términos. En cl dibujo de Ia persona, Curtis dijo que las Kncas profundamente marcadas o
nivel de fa cadera, eran los “bolsillos™ y pueden considerarse coma signos de conflicta
sexual. Los pics s¢ encuentran fucrtemente sombreados, sugiricndo ansicdad on relacion
con la movilidad. Se sicnte atrapado como esposo. La cabeza fue lo dlimo que dibujo.
cvidencia de Ia renuencia a identificar lo que despuds Hamd un autorretrato, definitiva cons-
ciencia corporal y un intento por negar los impulsos hacia la fantasa, Las minox extidn mal
dibujadas, lo que puede reflejar un sentimiento de incapacidad para mancjar of ambicnie o

una posible fucnte de culpa.

INTERROGATORIO POSTERIOR

Las asociaciones de Curtis para la casa y ¢l drbol se encuentran por encima del promedio en
cuanto a su calidad y revelan una amplia gama de intereses. Curtis 1lamd a ésta, umcasie pary
“cumplir descos™. Curtis vio este pino en una pequefia isla del Mediterrineo y lo admird pos
su negativa a sucumbir ante los elementos. El viento obviamente ticne al menos ks fuerzide
un vendaval. En cierto sentido, esto simboliza su negativa a inclinarse frente a ka presicn
social cjercida contra sus actividades sexuales desviadas. Su comentario concernicnle i fa
persona fue, “Sobre todo me hace desear el poder dibujar mejor de lo gue fo hago, especi-
mente figuras huminas —de mancra que pudicrit sentirme mids agradecido hacia la gente
cuando mc alaba por mi arte.” Esta autoconsideracion es excesiva, Como respuesta a la
pregunta *; Es un hombre o una mujer?” alirmdé con vehemencia, *;Obviamente un hombre!™
lo cual sugicre que no estd scguro respecto de su propia masculinidad. A la pregunta,
" Quién s csa persona?” &l dijo, Yo, con ropa desalifiada que es lo que me gusta.” Contis
rechaza los convencionalismos. Continug diciendo “La vestimenta desalifiada indica una
mente desalifiada.™ Esta observacién, aunque no es légica, indica que pucde dudar de ser ¢l
casi genio gue pretende. La persona era Curtis y no podia ser nadie mis. Los conceptos de
Curtis son no convencionales, fucricmente subjetivos y conticnen una marcadi
autovaloracién positiva. La calidad en la organizacion y presentacion de esos conceplos,
sin embargo, decling notoriamente y de mancra progresiva conforme s¢ volviumis negativista
y emocional.

RESUMEN

Cunrtis presenta un acusado conflicto respecto @ su ol sexuul, asf comao narcicivmo ¥ ienden-
cias erdticas exhibicionistas orales y anales, Refleja sentimicntos de presiin ambicntil casi
intolerable y de intensa lucha contra b tendencia a buscar satistaccién cmocional inmediata.
Es evidente una fucrte ansiedad generalizada. Curtis expresd una tendencia i ver con des-
precio lo convencional y al resto de las personas. Presenta fuertes necesidades de autono-
mia, fogro y creatividad,

KEYIN {figura 12)

HISTORIA

Kevin, un graduado de preparatoria. obtuvo un Cl total de 121 en la Forma | del Wechsder-
Bellevue, Nunca se habia mantenido por encima de un nivel ccondmico marginal hasta que
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cmpez6 a vender scguros de vida, poco antes de que s le aplicara esta prucba. Una vez que
s retir5 la amenaza de un supervisor, al parccer un sustituto del padre, Kevin comenz6 a
desempefiarse bicn. Aunque estaba casado, nunca habia tenido una adaptacién sexual
satisfactoria, atribuyendo esto a la inciipacidad fisica de su esposa. Se quejaba de cansancio
crénico, ansicdad difusa, un umbral muy bajo para la frustracién de satisfacciones y muchas
otras quejas somdticas menores. En el examen psicoldgico s¢ encontr6 que sc habia vuclto
propenso a buscar en ta fantasfa las satisfacciones que le cran negadas en la realidad.

COMENTARIOS ‘

Después de dibujar las ramas del drbol, Kevin sefal6, “Estoy mis interesado en los drboles
mucrtos quc cn los vivos, ;estd bien?” Reconoce lo mérbido de su interés, lo que también
indica leves tendencias autodestructivas. Antes de dibujar a la persona, pregunté, “;La
persona completa? ;Tiene que parccerse a una persona real? Tengo un personaje especial
con el que me gusta jugar.” Despus seiial6 que habia dibujado a esta p%(sona muchas veces
antes, pero nunca més abajo de la cintura. Aquf, Kevin muestra indecisidn y conflicto social.
La perturbadora 4rea de la pelvis habia sido evitada hasta entonces.

PROPORCION

El irbol es grande en comparacién con el tamafio de la pgina, sugiriendo que Kevin puede
sentirse presionado por y dentro de su ambiente.

PERSPECTIVA

La casa est4 colocada hacia la esquina superior izquierda. Esto puede indicar una reaccién
inmadura hacia el hogar. El 4rbol estd colocado ligeramente hacia arriba de la pigina, sugi-
riendo leves sentimientos de lucha. Se inclina hacia la derecha. Kevin puede estar mostrando
un intento por suprimir ¢l pasado, y sobrevalorar el futuro como una fuente de satisfaccién.
Puede sentirse incapaz de obtener satisfaccién emocional de su ambiente. La persona se
encuentra casi en el centro de la pagina, indicando rigidez e inseguridad bésica en situacio-
nes psicosociales. Més adelante, Kevin explicé que ¢! movimiento de la persona es una
reacci6n de sorpresa al ver pasar unas muchachas. Se indica cierto grado de desadaptacién

sexual.

DETAUES

No hay chimenea cn la casa. Esta omisida, que no puede explicarse sobre I3 base de inferio-
ridad intelectual, sugiere falta de afecto en el hogar o conflicto sexual. Los escalones son de
calidad inferior, ilustrando que Kevin es en cierto modo inaccesibie. La bamra dibujada a
través del porche indica relativa inaccesibilidad o rechazo de la casa como un fugar placen-
tero para vivir tanto en el pasado como en ¢l presente. El camino estd incompleto y es
proviserio, lo que dnicamente indica inaccesibilidad relativa. Dibujé dos drboles y un arbus-
10 junto a la casa. Real y simbélicamente representan, de izquierda a derecha, el padre del
paciente, su hermano y su madre. La madre es la que se encuentra mis alejada. Las ventanas
se dibujaron en una secuencia poco usual. La segunda de la izquierda en el segundo piso fue
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Ia Gliima que dibujd. Asociaciones fuertemente displacenteras surgicron al principio en la
negativa temporal a dibujar este cuarto, y después en su devaluacion cuando fue dibia-
do. La ventana de este cuarto tiene cristales como barras, Kevin pudo haberse sentido
prisioncro ahi dentro. Dibujé dos cicatrices cn ¢l tronco def drbol. Para Kevin, lu cicatris
que sc encuentra mis cerca de la base del drbol simboliza lu muerte de un compaiers de
jucgos cuando Kevin tenfa cuatro afios. La otra cicatriz, que s¢ encuentri mis arriba,
simboliza ¢l trauma psiquico que suffid a los |5 afios de cdad cuando su hermano Murid.
Hay una linca base promincnte, pero no enfiatizada, lo que sugicre inseguridad bisiva. Ll
puro y fa boca de la persona sc encuentran cnfatizados, indicando fucrte prevcupacion
oral. Los detallcs decorativos de Ja ropa se encuentran enfatizados lo cual pucde reflejar
autocontemplacién narcisista con autornamentacién compensatoria. Se picass que la
nariz, ¢l puro y la corbata son sustitutes filicos, asi que el enfatizarlos sugiere inadap-
tacion scxual.

INTERROGATORIO POSTERIOR

Kevin y su hermano no fueron felices en esta casa durante su nificz temprana despuds de
que su madre los abandoné y su padre se fue a buscar trabajo. La valoracion negativi os
fucnte. El drbol estaba en el patio de una casa donde Kevin tuvo expericncias placenteras.
Puede considerarse como un deseo de regresar a un ro! infantil dependiente y libre de
responsabilidades. Kevin afirmé que su drbol parecia mds femenino que masculino y Ie hizo
pensar cn su madre mucrta, en cfecto, desde que abandond a su familia cuando Kevin tenia
nucve afios. Aqui, Kevin estd expresando una necesidad de cuidado matemal. Kevin prime-
ro dijo que cl drbol estaba muerto, un reflcjo de sus fuertes sentimientos de inadecuacion y
depresién; mds adelante, sin embargo, corrigid esto para decir que el drbol estaba vivo, pero
que no cra saludable ni fuerte. Es capaz de ver el futuro como no totalmente malo. Cuando s¢
le pregunté *;Cémo se siente?" acerca de la persona. respondid, “Debe sentirse bicn porgue
se suponc que ¢s del tipo feliz." Este comentario parece ser un rechazo a la situacién actual
de Kevin. La caricatura es “Oscar, un vaquero de farmacia que es un tonto.” Kevin infla su yo
devaluando a otru figura. Oscar esti parado observando a las muchachas pasar. El comenta-
rio de Kevin, “Todo estd en su cabeza,” refleja sentimientos de inadecuacion sexual von
componentes voyeuristicos. Oscar estd “softando despicrto, como yo —yo estaria parclo
en una csquina pregunténdome como estaria mi esposa, qué estaria pasando en casa”
Kevin muestra ansiedad con respecto a su relacién matrimonial y su tendencia a usar ki
fantasia como fuente de satisfaccion.

RESUMEN

El uso excesivo de los detalles sugiere una fuertc preocupacion cxplicita por los aspectos
superficiales de §a vida diaria y por lo que los demids puedan pensar de €l El nemero
inusualmente grande de factores utifizados pars la casa indica que tal vez su mayor fuente de
problemas, actualmente, es su adaptacién matrimonial poco satisfactoria. Kevin mucstra
grave desajuste sexual, lo que le produce ansiedad dolorosa. Sus dibujos del H-T-P reflcjun
una tendencia a evitar las relaciones interpersonales cada vez que puede y a actuar de
manera rigida ¢ indecisa en las relaciones inevitables. Muestra grandes necesidades de
seguridad, afecto, masculinidad, logro y autonomia junto con un sentimicnto de que su
ambiente es frio, constrictivo y no satisfactorio, y de que él es inadecuado para mancjarlo.
Kevin intenta suprimir el pasado y sobrevalora cl futuro como una fuente de sutisfaccion.
Sus dibujos indican una tendencia a buscar satisfaccién en la fantasia,
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pennts (figuca 13)

e Dennis se cncuentra ot 1a seecién de Estudios de casos en cf capitulo 3

e

£1 material del caso d

4

PAUL (figura 14)
El material del caso de Paul se encucntra en la seccién de Estudios de casos cn cl capitulo 3.
PHILUP (figura I5)
HISTORIA

Phillip cs un vardn blanco. de 22 aiios de edad, hijo uinico del segundo matrimonio de su
padre. Tiene cuatro medio hermanos vivos y uno muerto. El medio hermano menor ticne 14
afios més que Phillip. Elambiente de Phillip estaba por encima del promedio, tanto ccondmica
como socialmente. Sus padres estin felizmente adaptados, a pesar de que su madre es casi 20
afios mds joven que su padre. Phillip sirvi6 tres afios cn el Cuerpo Aéreo del Ejército y
actualmente acude a la universidad. Se adapta ficilmente a las situaciones sociales y cs
csencialmente amistoso. Ha intentado compensar sus sentimientos de inferioridad asf como
de autoconsciencia debido a su clevada estatura (1.92 m) adoptando una méscara de extra-
versién. Presenta una leve necesidad neurdtica de estructurar por completo todas las situa-
ciones, hasta cuando cuenta chistcs. Se deleita en el papet de iconoclasta y deficnde teorias
no convencionales, tercamente pero con habilidad. Lo concreto y tangible tiende a atraerle,
en tanto que le repele lo abstracto ¢ intangible. Su leve egocentrismo y su facilidad para

cnojarse le han ocasionado problemas algunas veces. Pronto se¢ casard.

RCTITUD

A lo largo de ia prueba. Phillip traté de parecer cinicamente diventido, al final la tarca le

parecié un poco perturbadora.

COMENTARIOS

tras dibujaba a la persona, revelaron su sensibilidad acerca

Los comentarios de Phillip mien
dencia a actuar como iconoclasta.

dec su estatura y mostraron su ien

TIEMPO

El tiempo que tardd en dibujar la casa (10°30™) es un tanto excesivo. Esto rgﬂcja 1a fuerte
valencia positiva que tiene este hogar para Phillip. Hizo una pausa de dos minutos antes de
dibujar el camino. Phillip no pudo negar 1a fucrte atraccién de un pasado menos dcma'nd'a,nw.
En el dibujo de la persona, durante 1a latencia inicial de 85 segundos. Phillip reprimio su

2
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deseo de dibujar a Schroe, ef personaje de las caricaturas que nunca s¢ dibuja completo,
Esto reflcju inseguridad bisica y una necesidad de devaluar a los demis. Su ticmpo totad de
16"30" definitivamente fuc exeesivo.

PROPORCION

La puerta de 1a casa es ligeramente nuis pequeiia que el promedio lo que indicit renuencia
establecer contacto con otros. El ramaje del drbol cs grande en proporcion con chironeo, lo

cual sugiere un csfuerzo leve. El brazo de la persona es en cierto modu denasiado larga,
quizi reflejando su autoconscicncia.

PERSPECTIVA

La casa sc encuentra en ¢l centro horizontal de la pigina indicando una leve rigidez, y un
poco hacia abajo del centro vertical, lo que sugiere una ligera depresion. Cuande dibujo 1a
casa, Phillip no sabia si obtendria esta casa o no. La ventana del bafio estd colocada de uni
manera algo desusada sobre las otras cuatro ventanas del mismo piso, lo que sugiere modes-
tia excesiva. El sombreado del drbol ocasionalmenic sobrepasa las lineas perifédcas. lo gue
indica una ligera dificultad inhibitoria y una leve ansicdad generalizada, E! drbol se encuentr
por encima del centro del cje vertical, evidencia de lucha moderada. La persona se ccuentra
totalmente de perfil, haciendo evidente su hostilidad respectoa las reluciones interpersonales.
La persona estd rigida. pero sc inclina ligeramente hacia adelante con la mano extendida, una
expresién conflictiva accrca de las relaciones interpersonales, con intentos especificos de
ser mds amistoso procurando sobreponersc a su propia hastilidad. Cuando sc le pregunté
por qué la mano de fa persona estaba dibujada en negro, Phillip sefiald que 11 mano estaba
sombreada para cubrir cicrtos errorcs que habia cometido, y que scntia que ¢ra mcjor hacer
esto que borrarla. Esto indica una incapacidad inicial para admitir los errares, que disminuyé
con la verbalizacion subsccuente.

DETAWES

La linea del suelo de la casa fuc lo primero que dibujé. y despuds la reforzd varias veees,
indicando inseguridad —csta casa aun no s suya. Los escalones unidimensionales son de
calidad inferior lo que sugiere que no cs ficil acercarse 3 Phillip. El porche a la izquicrda. gue
da frentc al camino que fleva a fa casa de su padre, estd profundumenie sombreada. o que
puede reflejar ansicdad gencrada por un desco de regresar a su anterior rol de nifio. Despuds
de dibujar el ala derecha (que planca convertir en una recimara para ¢l y su esposd) Phillip
dibuj6 la carretera y ¢l camino de picdra de 1a puerta a clfa. Esto parcce stmbulizar I actitud
temporal ambivalente en la mayoria de los novios 2 punto de casarse. La linca buse del drbol
fue lo primero que dibujé, una expresion de ligera inseguridad. Existc un énfusiy exagerudy
en cl cuerpo de 1a persona, fo cual noes sorprendente en un individuo proximo a desposarse.
El brazo y la mano fucron lo iltimo que dibujé. Phillip pospuso la mano extendida en sefial de
amistad hasta ¢! Gltimo momento posible. La mano sc crcuentrd profundamente sombreada.
como dicicndo ~Acéptame como soy. con la mano sucia por ¢l trabajo. v no me aceptes.”
Tambicén sc indica culpa por actividad autocrética. La casa y el drbol fucron dibugdos de
manera sumamente precisa y metGdica, de abajo hacia arriba y de izquicrdu a Jerecha. Philtip
parece trabajar mds felizmente cuando ¢s sistemitico. La secuencia de los detatles en la
persona fuc menos ordenada que para la casa y e drbol, lo que indica que e resulio pertur-
bador realizar su autorretrato. La calidad de 1z linca es bastante buena en tadn ¢l conjunto.
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INTERROGATORIO POSTERIOR

Esta casa ¢s una estructura viejaen la granja de su padre; ha pertenecido a la familia patema
por muchos afos y ticne un gran ptestigio y valor sentimental para Phillip. Aqul, de manera
socialmente aceptable, puede establecer su hogar, sin tener que adaptarse a ambicntes
nucvos y extradios. Phillip se vio a sf mismo frente al drbo! fucrte, grande y viejo, linicocn su
espevie dentro de! grupo —quizd la figura patema— con el sol brillando sobre la espalda de
Phillip. Sefial6 que las ramas internas tienden a morir cuando no les llega la luz del sol. Esto
simboliza la pérdida de las ilusiones infantiles y 1a necesidad de afecto de Phillip. Es marcada
1a similitud entre las caracterfsticas ad&ritas aquf al &rbol y las dadas en otras partes a su
padre. Parece identificarse estrechamente con su padre. Para Phillip los drboles son simple-
mente drboles y no le sugieren nada mds. Desconfia de las abstracciones. Los comentarios
iniciales de Phillip acerca del dibujo de la persona indicaron que sentia que tantas preguntas
1o tenian sentido y resintié que se le interrogara sobre cuestiones cuyas respuestas pudieran
ser demasiado reveladoras. Cuando se le pregunt6 qué necesitaba la persona dijo, “Nada, debe ser
autosuficiente.” Son patentes las necesidades de independencia y avtonomifa de Phillip. La
persona dibujada le hizo pensaren “Un modelo en el aparador de una tienda.” Presumiblemente
&ste es otro rechazo a lo convencional, ya que s6lo un “maniqui™ se viste a la moda. Phillip
rehusé identificar a la persona, aunquc en realidad el dibujo se parece a él. En general,
Phillip mostré un exceso de subjetividad que puede representar una fuente de peligro potencial.
Puede simplemente estar reflejando la elevada autoconsciencia de un futuro esposo.

RESUMEN

Phillip muestra la elevada consciencia con respecto al cuerpo y la ambivalencia propias de un
futuro esposo. Presenta un punto de vista y una reaccién inmaduros y rigidos acerca de lo
convencional y ligera inseguridad cn las relaciones interpersonales, hacia las cuales reaccio-
na desarrollando un patrén falso de conducta sociable. Ticnde a ser hipercritico y desconfiar
de lo que no Ie es familiar, de lo abstracto, lo complicado y lo sofisticado.

{figura 18}

Esta casa fue dibujada por un varén de 38 afios de edad. No se tiene acceso a nadamés enla
historia del caso. Los muros transparentes denotan dificultades extremas para diferenciar los
estimulos internos de los externos. Al mostrar el interior vacio de la casa, denota falta de
identificacién, empatfa y capacidad para relacionarse con los demis. El némero de drboles
dibujados tenuemente airededor de la casa sugiere una dependencia intensa pero temerosa.
La chimenca grande refleja un desco de ser visto como un hombre fuerte y potente. Pero la
chimenea estd mal unida a 1a casa, lo que sugiere falta de identificacion con la figura patemna.
Los intentos por mostrar una perspectiva sugieren esfuerzos positivos pero sin éxito por
movilizar sus energfas. (Tomado de Levine y Sapolsky, 1969.)

SHERMAN (figura IT)

HISTORIR .

Sherman es un varén de 28 afios, soltero, blancoy ¢l segundo de dos hermanos. Su madre se
separd de su padre cuando Sherman tenia dos afios de edad. Sin embargo, la madre felizmen-
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te s volvié a casar pronto, Sherman termind cl bachilicrato en ¢l ticmpo comain, Después
siguié 18 meses cn la escuela de administracién, donde sc desempeité apropiadamente,
Hasta que sc unid al ejéreito, se dice que era tranquilo y amistoso, se relacionuba bicn con
hombres y mujercs. Sin embargo, poco despuls de su ingreso, desarrolld sintomas
gastrointestinales que lo lievaron al hospital y a su baja del cjército. Una vez afuers, mejord
y funcioné bien durante cerca de dos afios. Entonces se volvié aislado, tenso, nervioso ¢
irritable. Sc negaba a relacionarse con otras personas. Insistfa en quedarsc cn su cusi
leyendo y escuchando radio. Dormia mal. Poco tiempo después comenzd a quejirse de que
la gente lo observaba y s¢ refa de 6l. Pronto fue intemado después de haber sufrido armesto
por exposicién indecente. Durante ol examen sc le enconted levemente deprimido y paranoide.
Atribufa 1a mayor parte de sus problemas a una debilidad en las génadas., Mostraba un
fuerte miedo de castracién. Se hallaba convencido de que estaba ocurricndo un cambio cn
la forma de su cara y su cabeza que hacia cvidentc, aun para el observador casual. su
debilidad sexual. Mucho de su tiempo cn el hospital lo pasaba mirindose cnun espejo. El
diagnéstico fue de esquizofrenia del tipo indiferenciado. Una vez que s¢ prabd gue la
psicoterapia no era cfectiva, se le aplicaron 27 choques insulinicos scguidos por 13
electroshocks para gran mal, los que cnun principio produjcron un estado de exaltacion y

- agitacién, 2 los que pronto sucedié una mejoria suficiente que justificé ¢l darlo de alta. Dos

afios después sufrié una marcada regresién y mostré una sintomatologia similar a ki que fo
lievé a su hospitalizacion.

ACTITUD

Aceplacién renuente a lo largo de toda la prucba.

TIEMPO

El tiempo que l¢ llevaron los tres dibujos fuc ligeramente cxcesivo. Sherman estaba renuente
acomprometerse.

COMENTARIOS

Después de dibujar el techo, los muros y la chimenea. Sherman schald, “Pucdo fograr ¢f
exterior, pero ;como consigues el interior?" una cxpresion de profundos scntimicntos de
impotencia y confusion de la realidad. Sherman sc quejd de que sabia qué aparicncia ticne un
arbol, pero simplemente no podia reproducir uno. Esto es caracteristico de la impotencia
asociada con dafio cerebral orgdnico. Después de dibujar fos hombros, Sherman hizo una
pausa e indic6: “Ahdra 1o ¢ st hacer un hombre o una mujer,” una cxpresion verbal de

confusién de géneros.

PROPORCION

Esta no es una casa con la desproporcion ni fa *doble perspectiva” de la deficiencia mental,
ya que aqui el énfasis en el tamafo se encuentra ¢n fos muros exuremos y no cn ¢l mure
central. El muro central simboliza al yo. Los muros Jatcrales protectores simbolizan las defen-

sas de la personalidad. La chimenca estd muy enfatizada, lo que sugierc conflicto sexual y
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micdo Je castracion. Todas las ramas del drbol son unidimensionales. Son muy pocas las
fuentes de satisfaccién dentro del ambiente de Sherman. Las raices son unidimensionales, lo
que indica que las fuentes de satisfacci6n bdsica tambidn son inadecuadas. La confusién
de géneros cs aparente cn el dibujo de la persona. El ment6n y los hombros son obviamente
masculinos, en tanto que la linca de la cintura y las curvas del cuerpo son cminentemente
femeninas. La marcada vacilacién en la calidad de la linca pede verse a través de los tres
dibujos y es evidencia de un sentimiento de amplia fluctuacién en el tono y de tensién
generalizada.

PERIPECTIVA

La casa, que comenzd en una forma tridimensional convencional, siguié como un planc y
después se termind como tridimensional. Este tipo de vacilacién en la representacion ¢s un
fuerte indicador de deterioro orgdnico. En el dibujo del drbol. la estructura de las rafces estd
mal organizada, lo que refleja los sentimientos bdsicos de Sherman de inestabilidad e inade-
cuacién. Mientras dibujaba a a persona, mostré problemas para llegar a una posici6n final
para el brazo izquierdo. Sherman es zurdo. La posicidn del brazo puede ser hostil o amistosa.
Los tres dibujos se ubicaron en el cuadrante superior izquierdo de la pigina, un signo de
regresién generalizada. Es notable ¢l progreso, aunque no muy grande, del dibujo de 1a casa
al de la persona, tanto en calidad como en organizacidn, etcétera. El dibujo de la casa erauna
tarca poco familiar para 1a cual Sherman tenia pocas pistas, ¢n tanto que la persona era
una tarea ficil para este sujeto sumamente consciente de su cuerpo. Sherman fue incapaz de
completar la casa correctamente. No reconoci6 la incongruencia de que la basc del drbol
fucra transparente. Esto confirma que su trastomo reciente ha disminuido en gran medida su
cficiencia intelectual.

DETAUES

Existe una ausencia patolégica de detalles esenciales. No hay puertas ni ventanas debajo del
nivel del dtico de la casa, lo que hace evidente su renuencia paralizante para establecer
contaclo con la realidad. La secuencia de los detalles es poco usual. Las ventanas del dtico
fueron lo titimo que dibujs, lo cual parece un intento para esconder el hecho de que la
fantasia es una fuente de satisfaccién. Dibujé el drbol de arriba hacia abajo. Este es un
acercamiento a la realidad més libre pero todavfa renucnte. Cada detalle en la izquierda fue
seguido inmediatamente por su contraparte de la derccha. Con frecuencia se pucde observar
una gran necesidad de equilibrio, tal como el énfasis en la simetria, en los dibujos de
esquizoides y obsesivo-compulsivos. Las raices unidimensionales fueron dibujadas espon-
tancamente, ¢ indican una tosca negacién de la realidad en una persona con el nivel intclec-
wal de Sherman. Aunque la persona estd de frente y desnuda, no se dibujaron los genitales, lo
que puede indicar conflicto sexual o sentimientos de impotencia. Los oidos fucron el trigési-
mo elemento que dibujé, posiblemente sea una evitacién de Ia critica o tal vez de material
alucinatorio. El énfasis excesivo en los ojos refleja observacion suspicaz.

INTERROGATORIO POSTERIOR

En relacién con la casa, Sherman dijo: “Cuando fa estaba dibujando, tuve la vaga impresi6n
de mi hogar, probablemente me estaba engafiando.” Una vez més no estd realmente seguro de
nada. En una respuesta parcial acerca de sus asociaciones sobre la casa, dijo, *No sé si me
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hace sentir bien o mal,” revelundo nuevamente su confusion actual. Shermun expresé su
aislamicnto afirmande que prefiere vivir solo. Cuando se le preguntd si la casa era feliz y
amistosa, respondid, “No hay dngulo de persecuciin ni nada de eso,” afirmando L prosencia
de fuertes sentimicntos persecutorios. Cuandu se le preguntd a Sherman si el drbol le hiwia
pensar cn un hombre 0 cn una mujer, respondic g Una persona? Podriu ser culyuicra de fos
tres” (masculino, femenino o neutral). Este ¢s otro indicador de 1a orientacidn sexual confusa
de Sherman y de su probable micdo de castracién. Cuando se le preguntd si el drbol ent
saludable y fucrte, Sherman dijo, “Podria estar bien o pudrido —No soy drbol— naturaimen-
te csto me sefiala a mi,” mostrando extrema autorreferencia. Dijo que la punta deliirbol habia
muerio recicntemente cn ¢l punto mis alto, simbolizando su eafermedad actual, Su drbol e
un roble que se encuentra en cualquicr parte del mundo: nucvamente no puede decidir.
Cuando s¢ e pregunté si 12 persona era un hombre o una mujer, respondic, “Un hombre, una
mujer, una nifia o un nifio,” mestrando nucvamente confusion de rol sexual. Al preguntarle
hacia d6nde cstaba mirando la persona, comentd, “Estd mirando hacia cste fudo y puede
estar descando ir hacia ¢f otro. Pucde estar dudando si salir o quedarse. puede estar indevr-
50, en un estado de indecision.” Esto representa un autorretrato de Sherman, patético pero
claro. Cuando se le pregunté qué podria estar viendo la persona, respondid “Pucde estar
dirigiendo sus ojos hacia ¢l interior de s mismo.” Esta respuesta revela f negacion du
la realidad objetiva y la autocontemplacion narcisista. Cuando se le preguntd yud estitha
pensando la persona, afirmd, “Sclo ¢s un dibujo, no hay proccso de pensamicmo,” una
concrecién asociada con dafio cerebral orgdnico. La persona os &l mismo y nadic mis; esti
seguro dc eso. Estd demasiado absorto cn si mismo como para concehir cualquicr otry
identidad. En general, ef tono a to largo del interrogatorio fue blando, fas cosas pueden estar
bien o mal, pucden ser placenteras o displacenteras, pueden ser felices o infelices. Parcee
que ¢l divorcio entre ¢l afecto y fo cognoscitivo estd a punto de completanse. Considerd
inmediatamente varias de sus asociaciones como irrazonables, pero no puda mejorarfas
—otra manifestacion de impotencia asociada con dafio cercbral orginico,

RESUMEN

Existen muchos signos de sindrome cerebral orginico. La casa estd marcadamente desorgi
nizada, con un cfects de dos planos. Hay una gran dispersidn en la calidad de fos detalles
dibujados. Sherman produjo muchas cxpresiones verbales de impotencia. Los signos
esquizoides incluyen un contacto con l realidad muy cscaso, delirios sonuiticos, una fuenie
tendencia a apartarse de la realidad con énfasis en la fantasia comao una tuente de satisfac-
cién, muchas cxpresiones de aplanamicnto sfectivo (que contrastan agudamente con la
ansiedad expresada en sus dibujos), su tremendo confliclo scxual. desorganizacion
intrapersonal e hipersensibilidad paranoide.

TED (figura 18)

)
P

HISTORIA

Ted, de 25 afios de cdad, cs cf mds joven de cinco hermanos y el Unico varan, L3 menorde sus
hermanas es diez afios mayor que él. Sus padres se adaptaron mal al mairio e, cadis uno et
dominante, Su padre, sutéerata, rigido y meticuloso, aparcRiemente nunc Rize un nkento
serio por establecer una relacian afectiva con su hijo. La madre, quien buscaba compensar su
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insatisfaccién matrimonial con una vida social extremadamente activa, era alternativamente
sobreprotectora y sobredemandante. Ted sufri6 de enurcsis noctuma hasta los 11 o 12 aiios.
Toda su vida ha reaccionado con fuertes nduseas frente a situaciones displacenteras. Ted
nunca fue un buen cstudiante a pesar de su nivel intelectual por arriba del promedio: sin
cmbargo, completS un afio en la universidad antes de que cl trabajo académico le resultara
demasiado exigente. En su adolescendla temprana, su madre lo descubrié masturbindose
con otro muchacho. Su pfimera expericncia heterosexual fue a los 14 aflos, cuando acudié a
un prostibulo en compaiifa de otros muchachos de la secundaria. Las relaciones sexuales
con su esposa (una persona que es tan estable como &1 inestable, con quicn se casé “por
despecho™ hace dos aiios) nunca han sido satisfactorias para él. Afirma que ahora, como
siempre, Ic resulta imposible experimentar un coito satisfactorio con una mujer a menos que
sca considerablemente mayor que £1. Estuvo empleado sélo por algunos meses antes de
cnrolarse en el ejército. Aunque fuc hospitalizado varias veces por tener “estémago nervio-
50" micntras estaba de servicio, parece que se adapté mejor que nunca a la vida del ejéreito,
a pesar de que sus deberes de combate eran considerablemente risurosos. Pocs después de
salir del ejército, lo emple6 un pariente en un puesto que requeria mds habilidad ejecutiva
de Ia que €] tenia. Recientemente, ha desarrollado muchos temores obsesivos, ansicdades y
qucjas somiticas para las que no se han encontrado bascs fisicas.

ACTITUD

Cada uno de los tres dibujos produjo derrota y abandono de 12 tarea. Ted se encuentra
peligrosamente desadaptado.

TIEMPO

Eltiempo empleado parz la casa fue de 11°57". Este es un indicador de preocupacién patolé-
gica por el hogar.

COMENTARIOS

Ted rdpidamente anunci6 que iba a dibujar su propia casa cn el campo; luego, de vez en
cuando hacfa observaciones que indicaban crecientes sentimientos de frustracion e impo-
tencia y de que los retos no le parecen estimulantes. Su primer comentario cuando dibujaba
¢l contomo de la cabeza de la persona fue “El vaquero es una persona.” Después hablé con
menosprecio acerca de a falta de estatus social de la familia de su esposa —Ted es un snob.
Poco después de comenzar a dibujar los brazos sefialé, “Debe ser una tendencia a dibujar
una cabeza y hombros porque cada vez que dibujaba uno de éstos en la escuela. hasta aqui
liegaba ~—cabcza y hombros.” Se indica conflicto sexual debido a su evitacion del cuerpo, la
pelvis, etcétera. Su iltimo comentario fue, “Es un hombre bastante bien hecho, si pudicra
ponerle los pies,” enfatizando sus sentimientos de movilidad restringida.

PERSPECTIVA

La casa est4 trozada por el papel en ambos lados. El sombreado profundo en fos cimientos de
1 derecha sugiere ansiedad respecto a la estabilidad futura de su hogar actual. Se muestran
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no menas de cinco transparencias cn los pilares y ¢l techa del porche, Una emocion casi
incapacitante produce una disminucidn aguda (e Ia cficiencia intefectual, Ted no prdo
realizar su casa dentro de Jos mdrgenes de la hoja,

Ted comenzd a dibujar un drbol caduco de manera meticulosa, pero rdpidamente o borra
cuando se I dijo (despuds de que hubo preguntado) que podia dibujar cualquicr otro tipo de
drbol. Despuds dibujé un drbol rigido, en forma de espina, utilizando las drcas blancas parn
indicar Ia estructura de las ramas. Despuds abandond este enfoque y adopté su ihtimo plan.
Esta conducta reflejé una marcada indecision general y conflicto en ¢f rol sexual. Ted horms
con desgano los primeros dos intentos de producir un drhol. Ms tarde alirmé que tiende a
scguir la linca de menor resistencia.

El buen intento de mostrar las manos de Iy persona por implicacion (colociindolas
en los bolsillos) fue contaminado por Ja transparencia del brazo izquicrdo a nivel del
margen del bolsillo. Se sugicre culpa por actividades autoerdticas. Cada uno de Jos
tres dibujos se encuentra por debajo del centro vertical de la pigina, o que indica una
leve depresion.

DETALLES

El énfasis marcado en las lincas periféricas de la casa, indica dificultad con el awtocomrol. Li
secuencia de los detalles fue patolégica. El techo tnangular sobre ¢l muro lateral derecho fue
el séptimo rasgo dibujado, sin embargo, ¢l muro debajo de él po se dibujo sino hasta gue ta
mayor partc dc la casa se hubo completado. Lo tiltimo que s¢ dibujé fue ¢l grupe de escalo-
ncs dilapidados en cl extremo derecho. El deterioro progresivo en la calidad de los detalles ox
notorio. El incremento en 1a emocionalidad, presumiblemente pravocado por asaciaciones
gencradas por la casa. deprimieron de forma impresionante la eficiencia funcional.

El tronco del drbol no ticne una linca de base, lo que sugicre que Ted cvita of contacto
con la realidad. El reforzamiento frecuente de las ramas indica ansiedad generalizada y un
sentimiento bdsico de inadccuacion sc reficja en el profundo sombreado del tronco, La
relativa debilidad de las lineas en la parie superior del tronco y de las ramas sugicren indei-
sién y ansiedad libremenie flotante.

La sccuencia de los detalles en ¢l dibujo de 1a persona fue patoldgica. Ted dibuji lus
cejas, pero no dibujé los ojos hasta después de tres rasgos; es muy sensible acerca de s
leve estrabismo. Los ojos fueron el vigesimosexto rasgo dibujado, tal vez retlcjando renuen-
ciaa aceptar lacritica. El reforzamiento general excesivo expresa una marcada indecision, La
mano y el brazo izquierdos ocasionaron problemas, lo que sugiere culpa sexual. Los pies
generaron todavia mis dificultades: Ted sc siente atado por la responsabilidad. Una explica-
cién mds amplia de estos problemas con los detatles Ja proporciona Ted en sus comentarios
posteriores a la realizacién de los dibujos (véase mds adelunte). Existe una marcada vacil-
cion a lo largo de los tres dibujos y muchos conflictos surgen por los estimulos.

INTERROGATORIO POSTERIOR

Cuando se le preguntd a Ted quicn le gustaria que viviera con ¢l en i cuna. contesio on
profunda emocién, “;Preficro no tener a nadie!” Nunca ha tenido una relacion afectiva
duradera, mutuamente compartida. Esta es una reproduccion reconocible de su propio hogur
(no el de sus padres). Ted sc queja amargamente acerca de su inadecuacion. menosprecidn-

-

R & & » =»



162 o Manual v guia de interpretacion

Jola en comparacidn con ¢l hogar paterno. Es patente su desco de regresar al rot irresponsa-
ble de niso. Con respecto a la edad det drbol, Ted scfiald: “Dirta que ¢l drbol tiene 120 15 aftos
Je edad, aunque ¢l tronco se ve mis viejo.” Ted también sc ve nis grande, pero achia como
<i wviera 12 o 15 afios. Con respecto al género det drbol. dijo, “Creo que cs una mujer...Se
puede decir que etlos (los drboles) son ticmos, hermosos —Creo especialmente que los de
hoja perenne son femeninos. —Creo que ¢9 ¢l cabello l;i%:;o." Por un momento ¢l drbol sc
encuentra cn ¢l patio de la casa de sus padres; cn otro. cs un drbol que va a cambiar a st
propio patio. La vacilacidn temporal cs marcada. Cuando ¢l examinador {¢ preguntd directa-
mente lo que podian significar Jos pics para €1, Ted respondi, “; Quicre decir, irsc a casa?
Picnso en ta mia.” Regresa al hogar paterno cada vez que s¢ presenta una oportunidad.
Despuds divagd al analizar su matrimonio, al que denominé conto una relacién por despecho,
describiendo vividamente su enojo cuando su prometida,lo dejé plantado. Scfald que siente
que su hogar actual es feliz, pero agregé ironicamentc gue cste sentimicnto no tenia funda-
mento (véase Detalles). Cuando sc le preguntd qué le hacia pensar la persona, contestd
fuertermente emocionado “Puedo ver la misma cara” (Ia “cara” cra la de su padre cn un ataud).
Cuando se I¢ preguntd acerca de su comentario espontineo sobre los pics de la persona,
cxplicé que recientemente le habia sido imposible acudir a un funcral despuds de escuchar
que alguien comentd que los pics tenian que ser cortados para que cf caddver cupicra cn ¢l ataidy:
Jesde entonces ha sido incapaz de deshacerse de ese pensamiento obscsivo.

El clima alrededor de 1a casa fue descrito como cilido, soleado, primaveral, “Et hogar™ es
un lugar célido. El sol brillaba alrededor del drbol, pero el drbol te hace pensaren la nieve.”
Se interpretd este comentario cOMO un reficjo del temor de perder cn un futuro su papel
actual de ser el centro del escenario, en el cual recibe la adulacion de su esposa y de sus muy
curifiosas hermanas. El clima estaba nublado en cl dibujo de la persona.

Las relaciones interpersonales de Ted son dificiles, y su incapacidad pura considerar a
Jos superiores dentro de su trabajo de otra mancra quc no sca como sustitutos de su padre
ha sido una grave desventaja. La persona primero I¢ record a un cufiado a quien teme, cn
una rivalidad de pscudohermanos. Después dijo. “Quicro decir, a papd —itenia el brazo
izquicrdo deforme.” indicador de un complejo de Edipo no resuclto. Despucs se cnfrascd cn
una larga discusién argumentando que su padre no cra su ideal, como insistia su hermana, y
que le gustaria que su padre estuviera vivo para que pudicra brindarle a Ted 12 ayuda
financicra que le permiticra comerciar con coches con mds frecuencia. La discusion parecfa
ser una expresion de culpa y un conflicto de dependencia.

La multiplicidad de identidadcs para la persona es patolégica. La persona fuc primero un
estercotipo de la nifiez, ficil de dibujar: luego fuc Tom Mix (una figura heroica publicamente
prominente), luego fue el cufiado (rival en el afecto de la hermana), después su padre ( rivalen
¢l afecto de su madre) y finalmente “Podrfa ser yo mismo.” Como vaquero, Ted podria

deshacerse de su responsabilidad y actuar ciertas fantasias de su nifiez.

RESUMEN

Ted mostré muchos de los sintomas comunes del estrés, 1ales como inquietud, onicofagia,
clcétera. Obviamente se habia venido abajo su valor para acudir con el examinador y también
cs evidente que se habia arrepentido de haberlo hecho. Ted pasé mucho tiempo tratando de
convencer al examinador de que no habfa nada mal con &l. Sus dibujos reflejan una incapaci-
dad para establecer refaciones afectivas plenamente responsables y equitativas. Muestra
ansiedad generalizada, indecisién, miedos especificos, obsesion y malestares somaticos,
todo lo cual tiende a restringir grandemente sus actividades.
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EDITH (figura 1)

HISTORIA

Edith cs una joven blanca de 16 afios de edad, fue atendida comao pacicnte oxteria despuds
de ser enviada por ¢l .d.cpunnmcnlo de bicnestar social del condado. Sus padres se separiron
cuando ella cra una nifia peyueiia. Ella y su madre, deficiente mental, fucron avivira casade
1a abucla materna, una mujer dominante con quicn Edith se identifics fucniemente y de guicn
dependia emocionalmente. Edith comenzd fa escucla a la edad de sicte afos y dejéh de asitir
a los 14, cuando aiin estaba en tercer grado. Fue colocada bajo el cuidade del departamentu
de bicnestar social cuando se descubrid que tenia relaciones sexuales con los muchiachos de
1a comunidad. Su adaptacion al intemado no fue Teliz ni satisfactoria. Cuando fa examinaron,
sc encontraba tensa, ligeramente deprimida y cxpreso un fuerte deseo por regresar al hogar
de su abucta.

COMENTARIOS

Los comentarios durante la fase de dibujo se fimitaron casi enteramente & expresiones verba-
les de inadecuacién que fucron en aumento al pasar del dibujo de la casa al Je Ja persona.
Edith mostré un reconocimicnto conscicnie y dolorosa de su incapacidad intelectual que no
¢s poco frecuente cntre Jos retrasados mentales, )

PROPORCION

La casa es el dibujo més grande de los tres. lo que sugicre cierta nostulgia. Presenta un
alargamiento vertical de los muros laterales, una distorsion proporcivnal que se eneuien-
tra frecucntemente en los retrasados mentales. En c! dibujo del drbol, ¢f énfusis ¢en el
tamafio sc encuentra cn la parte baja de la estructura de las ramas. Edith busca satistac-
cién en un nivel concreto y elemental. Desde ¢l punto de vista de la proporeian. la
persona es el dibujo mds pobre de los tres. probablemenie como resultado deb cansanciv y

una leve depresion.

PERSPECTIVA

E] movimiento del humo en la casa implica que el viento sopla fueriemante de 1zquierda a
derecha, lo que sugicre que Edith siente una intcnsa presién ambiental y emocional. La
relaci6n en la ubicacion de las ventanas y de la puerta es inferior, y puete cxpresar grifica-
mente sus problemas de adaptacién. El arbol se inclina ligeramente hacia la derccha. Edith
intenta reprimir los recuerdos de un pasado poco placentcro y tiende a sohrevalomr el future
como una fuente de satisfacciones. EFespacio blanco es utilizado como implicacitn. reflcjo
de una leve hostilidad. La persona estd dibujada con los brazos extendidos receprivamentc.
seial de necesidad de afecto. La casa, el drbol'y la persona se colocaron progresisamente
mas hacia la izquierda del centro vertical, un indicador de lendencias cada vez i regresi-
vas. La persona es la que sc encuentra mis cercana a la parte inferior de e pagina. fo cund s
consistente con 1a idea de que para Edith [ relaciones psicosociales hin sido deprimentes
y esencialmente concretas.
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DETRUES

El material de la chimenea y ¢l recubrimiento de la puerta de 1a casa parecen scr una simple
perseveracién de su métoda para presentar los cristales de las ventanas, que habfa dibujado
inmediatamente antes. E! cuerpo y las piernas son inferiores en calidad al resto de la
persona, tal vez reflejando una negacién culpable de las fucntes de satisfaccién sensual.
Esta presentacion relativamente primitiva de los detalles en todos los dibujos cs comin en
las producciones del H-T-P de los retrasados mentales. La calidad de la linea cn la persona
cs inferior a la utilizada para la casa y-¢l &rbol. La emocionalidad generada por fas asociacio-
nes con la persona, probablemente redujo el controtl intelectual de Edith. Hay una fala de
fucrza en toda fa prucba como resultado de una leve depresién y un sentimicnto generalizado

de inadecuacion.

INTERROGATORIO POSTERIOR

A Edith le gustarfa que su madre y su abuela vivieran con ella, una cxpresion de nostalgia y
negacion de la necesidad de un “hombre™. Edith dijo que la casa le recordaba su “hogar”, una
simple nostalgid cuya emocién fue expresada claramente. La casa es la casa de junto. que
puede ver desde la ventana de su hogar. Hace varias semanas mataron al drbol de Edith,
taldndolo. Esto simboliza su sentimiento de encontrarse presionada por la gente que la
rodea. El 4rbol le hizo pensar en Navidad, un reflcjo de 1a nccesidad de placer y de estar en
casa, otra expresién de nostalgia. El arbol es un abeto que s¢ cncuentra en el hogar actual de
Edith. Parece una mujer, dice, porque no es muy fuerte, un reflejo de sus propios sentimien-
tos de inferioridad. Dice que necesita vida, una expresién de sus propios sentimientos
muertos. Edith describe a la persona como un muchacho que deberfa estar en la cércel
porque “Me tent6”. No le simpatiza el muchacho porque no lleva ropa. De esta manera, niega
la tentacién y en cierta forma, la realidad. La persona cs un hombre a punto de abrazar auna
mujer. Aqui expresa su necesidad de satisfaccién sexual, tal vez junto con algo de envidia por
ol rol relativamente libre del hombre en estas situaciones.

RESUMERN

Edith no parece encontrarse gravemente inadaptada. En estc momento muestra un conflicto
sexual relativamente leve, con sentimientos de culpa y de presién por lo que ella considera
un ambiente esencialmente poco amistoso, nostalgia, faita de afecto, sentimientos de
inseguridad e inadecuaci6n generalizadas y un insight doloroso de sus limitaciones

intelectuales. M
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