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3 Alteraciones de conducta

3 Trastornos psiguiatricos que las causan

3 Patologia de |la carencia afectiva precoz
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Adolescencla

Desarrollo normal



Desarrollo nhormal del adolescente

snNor mal-o - no - - equid-val er
sintomas (guejas, problemas).

3 Adolescenciacomop e i od-o--de n
(At umul t-o0) :cdmgbiosl e s ar r
evolutivos en etapa maduratlva

3 Podemos senalar lineas-generales de
cambios gque Sse producen pero
enmarcados en la situacion vital y caracter
de cada individuo: dificil generalizacion de
o - Anor mal O y NnNno nort
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Cambios en la adolescencia

3 Multiplicidad de cambios: corporales,
psicologicos, cognitivos y en relaciones
soclales.

3 Cambios fisicos:crecimiento, caracteres
sexuales secundarios. Surge una intensa

preocupacion por su CUErpo (éste le sorprende
y le hace sentir gue ya no esta bajo su control).
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3 Desarrollo cognitive (Plaget): paso de periodo de
operaciones concretas a operaciones formales
(pensamiento abstracto, hipotético-deductivo).
= adol escente entra en
Int.el ectual o.

3 Desarrollo psicologica

A Objeto sexual: otra persona. Primacia de la zona
genital como zona erogena.

A Problematica de la imagen del cuerpa su cambio
hace gue el adolescente pierda el instrumento de
medida y referencia hacia el ambiente que le rodea.
Cuerpo se le hace extrano. Reaccion: vanidad Vs.
Inseguridad manifiesta.
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3 Desarrollo psicologico (cont):

A Adolescencia comotrabajo de duelo: pérdida
real de personas influyentes en su vida,
relajacion de las ataduras del sujeto a sus
padres. Se reactivan experiencias previas de
separacion: adolescencia como segundo
peri odo - de -lnnsdelpvalrdaucal c: I n:

Aldentidad, - ‘pr obl ema -b&§8si co:

mediante nuevas identificaciones. (Cambios
corporales y la nueva emergencia pulsional le llevan a
sentir angustia sobre la cohesion de su persona).
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3 Desarrollo psicologico (cont):

A Narcisisma modificaciones del cuerpo, el
cuestionamiento de su identidad, le llevan a
centrarse en el mismo (egocentrismo). En la
clinica lo veremos reflejado en forma de
preocupaciones excesivas por uno mismo
(fisicas, intelectuales) o en lo opuesto, la
despreocupacion aparentemente total.

3 Camblos madurativos N0 Son SINCronicos
ello confiere un aspecto disarmonicoen el
desarrollo.
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3 Comportamiento de aparienciade
Nt .U mupbortlas @ntradicciones que su
conducta encierra y el aspecto de
movilidad perpetua (mutabilidad) de los
Procesos psiquicos que utiliza(ej;
multiplicidad de identificaciones aungue
superficiales, eleccion de objeto sexual homo y
hetero, confrontacion entre fuerzas progresivas
y regresivas, cambios conductuales y

emocionales bruscos y aparentemente
Incomprensibles).
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3 Este aspecto sintomatico del adolescente
hace que se considere a la adolescencia una
et:-apa:- de(Praferible considecarla
etapa de tumulto en la gue suceden
frecuentes situaciones de crisis).

3Adol-escenci,sinmnguna n g u |
situacion critica: patologica.
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La clinica del adolescente

3 Ausencia de limite preciso entre lo normal
v 10 patologico.

3 Patologico = desadaptativo (peor cuantos
mas ambientes afecte familiar, escolar, sociak Y
de mayor duracion).

3 Diversidad de conductas y sintomas, entre
los que destacamos:
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3 I'endencia a las conductas impulsivas(paso
al acto, externalizacion de sufrimiento
Interno): coleras violentas, fuga, robo,
Intento de suicidio, consumo OH-drogas.

3 Conflictos de oposicion contra la autoridad
(padres u otras figuras). Representan la
dificultad del adolescente para conseguir su
autonomia y/o la dificultad del ambiente
para tolerarlo.
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3 Tendencia al sufrimiento depresivo:
consecuencia de la fragil estructura mental
ante las grandes dificultades madurativas
y eventos vitales que debe enfrentar.
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Acdolescencia y alteraciones «de
conducta



Alteraciones conductuales

3 Gravedadsegun: tipo, intensidad,
persistencia o repeticion, trasgresion
de normas, afectacion en el otro,
culpabilidad, empatia, juicio social,
juicio de realidad.

3 Mentira, hurto, oposicion-negativismo,
fuga, rompimiento de objetos,
heteroagresividad, agitacion, robo.
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Alteraciones conductuales
aisladas: MENTIRA

3 Menores 6 ainos no distincion mentira -actividad
lGdica -fabulacion.

3 6-8 anos: se distingue entre verdadero y falso,
Pero mentira se confunde con error.

3. Mayores 8 aios mentira adquiere dimension
Intencional.

3 Mentira empobrece la autoestima
3 TIpos. utilitaria, compensatoria, mitomania
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Mentira utilitaria

3 Finalidad obtener un beneficio o evitarse una
contrariedad.

3 Respuestas del medio que favorece su
persistencia desatencion, incredulidad o muy
punitiva. También cuando padres mienten a hijo
(mentira: conducta aceptada como parte de la
comunicacion).

3 Respuesta del medio adecuada censurar sin
Insistencia (el nino no se vera avergonzado y
comprendera su inutilidad).
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