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PI’OS ):
stitutivo Pmmor dc 13 identidad del Es la base del'nsight, €8 decir, de |2 Se asocia con una capacidad

entramado-en el que los afectos, capacidad de hacer consciente lo &k & a ¢ aldad 7 0109"6'6 extraordinaria d ficar pautas

pensamientos y co ductas 1 rmnfc ” inir una actitud o inconsciénte. Con €l gjercicio de |a Zl;b jj;P 5’"6 A ,;,2288'?; ':’j:; donde otros no\las ven. Est4 en
. . s (] . 7 - . . o f ¢
postura del Yo fren e 1S T¥entos propios de Ia vida. E1 introspeccion se logran entender, { gl y sty relacion con la capacidadlintuitiva-de

' fantasia, de’la ilusion o del suéno.
conjunto de funciones-sut ci 16 Se cor'rcspondc con lo comprender y reflexionar.

que en psiquia triase denomina mundo interno

adopcion de buenas decisiones

Las alteraciones de la subjctividad €stan relacionadas con las alteraciones de la conciencia de daptadién del Yo (dcspcrsonalizatién trastornos * Alteraciones en f'ﬁl_éfdié" C{)f{ una pobre gapacidad de iﬂ?f'ospt?ddiéﬂr inSiqhv‘f pobre o nulo.
de la identidad-del Yo), dificultades en la vivencia de un adecuado contacto con la realidad (disociacion), alteraciones de la captacion y * Pobreza de la funcion intuitiva en relacion con concretizacion del pensamiento.

Poj . aceptacion de la dorporc:dad (identidad genérica, armonia psicomotora, hipocondria, anorexia, dismorfofobia), manejo distorsionado de la* Diticuttad para la introspeccion § /o la prospeccion.
SIC'OPQ tol 0@’ A temporaliddd (depresion, mania, obsesion) y de la espacialidad (panico, fobia, esquizofrenia), y con los trastornos mds globales de la *AUSencia de la capacidad de insrospeccion /o prospeccion

personalidad. = 7
. . . Las personas muydnhipidas o bloqucadas Por otra part lora lafacilidad con | I nacient
. £ También la‘capacidad de-expresariiorque’se piensa | AN a parie, se-explora latacilidad con la que €l paciente
formas de ¢ )(PIOFZC'IOH y se sienl:fc con pCSPCXCPw 1K m?s il ﬁa / emocionalmerntée poco pucden haplar de su puede hacer planes sobre su realidad inmediata y proyectada
deteccion confrontacion que se hacg con las exigencias de la Supjetividad {f de sc-mdndo irtverior a un futuro de corto, mediano o largo plazo y'la concordancia

de tales Plancs con la realidad olgjctiva.

h L i
rcal ividual = |
& -

Alteraciones de la sulzjcii vidad €n relacion con % toloqi as o comorbilidades de 1a conciencia de captacién del Yo Y de accptacién de 14 im4 gen cor'poral, el manejo de
14 témporo - cspacialidad, el contacto con la realidad los trastornos de Ia pcrsonalidad.

Motivacion

"l slstcb ma %%ME I funciones Tiene componentdgs conscientes (los que Son Al ser consciente depe ser racional, €laporada, Al ser "”50”35"?”156 ( "’]SﬁﬂﬁVa, IMpULSI relacionada
oplcdglﬁigcr el mot{x' de la accion producto ded¥la  funcion del  neocortex autocriticada y en relacion con la decision, con la con P"”S’{”'CS basicas ngqesa! 2"”' 2 ’_3
E S F | - W prefrontal) gcomponentes inconscientes (los intencionalidad, con la voluntad y con la conducta supervivericia, Ia per P‘ft"’ad"’a especie, 12
Lo que lMPlAISéI 4 actuar. e Son, producto de la funcion de la corteza dirigidé, defensa de las crias y d itorio) .

L4 motivacion insStintiva €S pasica para I3 Supervi Venc Las reacciones afectivas pasicas son inconscientes Y pucdcn interactuar con la

Ia adapiacién al medio Y forma Par{,c de la memoria mMotivacion consciente para influenciar la conducta. EntreermMas consciente sea la

implicita. [a motivacion consciente se asocia con la Motivacion, mas libre es la eleccion y mas ,radlonal % , dEISI?n Entre mayores

plasticidad cerebral y la memoria explicita. Esta es 12 comportentes inconscientes tenqa la motivacion, la decision sera menos consciente,
menos libre, menos racional.

Los reforzadores de la motivacion son el castigo
LaS llamadas “emociones positivaS" S€ han 4so
motivacion”, con buena capacidad de resiliencia y co
de salud y de bienestar.
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MEMOria que pcr'mitc respues t4s conscientes.

El sindrome amotivacional €S un trastorno caractcrizado por la disminucion siqnil—‘icativa ", 14 4 D atia como sintoma, Se encuentra en trgg:éornog dcprcglvog en SMO
la_perdida de Motivaciong H) g”g" §erit '. f  Ywduraderop quc 14 simple  joyencias Jesiones cerebrales traumaticas o vasculares, en la enfermedad
desmotivacion; produce co anitestadion Secindaria un aparente 4rastorro del afecto de Parkinson, en |4 corea de Huntmqton) Y en apusadores cronicos de

(con pobre reactividad la conduﬁﬂ-ﬁlﬁ tipo-apare Smente apatico) 8in que dichas
Mam,ggsiadim es sean L,FZC n 46 {1 ¢S ,-—-,,, Mi de estar cannabis; en todos ellos, la apatia ejerce un lmpacto negativo sobre la

correlacionado y ser donsqncm m{. marihu Qlcr arte de 1as recuperacion o la estabilizacion de la enfermedad, asociandose a un
denominadas crisis existencia deterioro global de la vida cotidiana.
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Fop MmAas de € )(P I ora C' Io' n y Desde cI‘ pqnto de vista c{inicg/ €S impgrtantc distinquir' la eventual p§if:opa toloqia del §istcma moﬁ vacif)fial, identil—'i@ndq 7 0riqcr1 consgicnjﬁg, inconsciente o mixto.
- El conocimiento de la motivacion pcmmtc entender 1a conducta cspccrl—'lca. Por ello, €S lmpomfante identificar 1as motivaciones p4sicas ps:coloqlcas de amor
dc{,CCd Ion (pertenencia, amistad, carifio) , poder (reconocimiento, respeto) , libertad (eleccion, autonomia) , sequridad, tranquilidad, recreacion, etc. La observacion
reirospccti v4 de la conducta pucdc facilitar Ia cxploradién del sistema de valores del individuo, €l cual a sSu vez se confronta con €l tipo de motivaciones identificadas.
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