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RELATO Y SINTOMAS DEL PACIENTE

Como nos dice E. la muerte de su papa lo afecto mucho, del relato del paciente al
respecto, queda claro que el sentimiento de culpa, no haber proporcionado mejor
atencién médica, si no de impulsos agresivos desencadenados por la conducta
dominante del padre, lo que evito al paciente mas cercano y afectuoso durante el
afio de enfermedades que precedieron a su muerte. Cuando a diferencia de lo
acontecido en el ejemplo anterior, tenemos que investigar directa y posesivamente
las circunstancias de aparicion de los sintomas, formulando preguntas precisas y
adecuadas para que el paciente puede aportadnos el material relevante que

aclarezca la incognita que se trata de despejar.

Tomando el sintoma como la expresion de un conflicto en el que intervienen por un
lado la tendencia a satisfacer un deseo que intervienen por un lado la tendencia a

satisfacer un deseo inconsciente y por el otro el mecanismo de defensa.

La exploracion de las circunstancias o maniobras que disminuyen o acenttan los
sintomas, se realiza generalmente, en forma simultanea con la investigacion de la
causa desencadénate, por ejemplo a partir del inicio de la sintimologia , la angustia
ha aparecido siempre o solamente, cuando el paciente se encuentra en espacios
cerrados y se calma con la presencia de determinadas presencias de personas, que
nos sefala la existencia de diversas relaciones , entre el paciente familiares, jefes,
y amigos y medio ambiente que se erigen en aliados, bien en opositores de los
mecanismos defensivos o0 de los deseos y tentaciones que conflicto al entrevistado.

En ocasiones especialmente en el caso de algunos sintomas histéricos, la
investigacion de las circunstancias o maniobras que los incrementan o hacen
desaparecer tienen el valor de diagndstico, pues por ejemplo los dolores

organicos, varian siguiendo ciertos cambios de posicion.



LA INVESTIGACION DEL CURSO DE SINTOMATOLOGIA

Determina la evolucién del padecimiento desde su aparicion hasta el momento
actual y se encuentra estrechamente vinculada con las circunstancias que rodearon
la emergencia del desequilibrio actual y frecuentemente con las que se acentdan y

disminuyen los sintomas asi como la aparicion de los fendmenos asociados.

Investigando si desde que el o los sintomas aparecieron siempre han presentado

con la misma intensidad y caracteristicas que actualmente poseen.

Un caso particular de sintomas acompafiantes del principal, se conceptualiza como
ganancia secundaria de la enfermedad confundida frecuentemente por quienes
desconocen los principios de la psicodinamica con él para que” del sintoma pero
gue constituye en realidad una expresion del funcionamiento de las capacidades
sintéticas que aprovecha la presencia del sintoma para satisfacer algunas

necesidades.

Es también importante el grado de responsabilidad que se atribuye el paciente, con
respecto a su patologia, esta investigacion o deduccion a través del material
espontaneamente aportado permite detectar sentimientos de culpa mas o menos
intensos , que se expresan a través de aautorreproches en ocasiones totalmente

injustificados .

La investigacion de cada uno de los sintomas que constituyen el cuadro clinico que
motiva a la consulta y de aquellos que, surgieron en alguna época de la vida del
paciente, debe llevar siempre, desde el momento de su aparicion hasta su estado

actual.

En otros casos encontramos una excelente capacidad introspectiva que permite al
enfermo entender la forma en la que él y los demas intervienen en su padecimiento
esta  evaluacion proporciona datos importantes para establecer indicacion
terapéutica adecuada ya que la instrupeccion es resquicito impredecible para para
las terapias de orientacién psicoanalitica aunque es inercia para muchas otras

técnicas terapéuticas.



También podemos detectar la eficiencia relativa del yo para controlar el conflicto a

través del sintoma.

Fendmenos o situaciones asociadas al sintoma, es posible que aparezcan
espontaneamente sintomas o “molestias” que acompanan siempre, desde el inicio,
al motivo de queja principal, que motiva la consulta, o que se han afadido, a través

del tiempo al cuadro inicial.

La angustia a su vez se acompafia o se delata por alteraciones que provocan
taquicardia, temblor, y /o sudoracion de las palmas de la mano, aumento en la
frecuencia, excrementicia, modificaciones en el apetito, el suefio, el ritmo

respiratorio etc.

Un caso especial que acompafan al sintoma actual lo constituyen tanto la ganancia

como las repercusiones de la patologia sobre la totalidad de la vida del paciente.
CONCLUSION

Base a lo escuchado de este tema de los sintomas y quejas que el paciente genera
es un tema demasiado importante pues como pudimos analizar se presenta la culpa
por pensar que por no darle la atencion correcta al paciente se generan
consecuencias irreparables eso es un ejemplo de muchos casos que se presenta
en diferentes paises pues muchas veces por la causa del dolor de la pedida del
humano hasta culpamos la atencion medica cuando no debe ser asi, silos sintomas
estan avanzando y con dicha frecuencias las consecuencias suelen ser mortales y
ya cuando no hay remedio ahi si por no poder hacer nada ast nos generamos culpa,
ejemplo de ello ahora una enfermedad que es muy comun el (coronavirus) sabes
las medidas que debemos presentar y no lo hacemos ya cuando ya vemos medidas
de gravedad le prestamos la atencion medica al paciente y cuando ya no pueden
hacer nada por el paciente empiezan las quejas no fue bien atendido es culpa del
doctor ahi no lo curaron , lo acabaron de matar etc., No es asi al momento de
presentar por minima un sintoma acudir con la atencion médica para poder recibir

la atencién y cuidado que el paciente necesite.
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