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Resumen

El objetivo general de esta investigacion fue analizar la eficacia de una intervencion
terapéutica de pareja para mejorar la empatia y la satisfaccion marital. Participaron en el
estudio una pareja casada de 28 afios con una hija de 1 afio y esperando su segundo hijo.
Los instrumentos utilizados fueron el Inventario de Satisfaccion Marital-Revisado y el Test
de Empatia Cognitiva Afectiva. La intervencion terapéutica se basé en la Terapia Breve
Centrada en Soluciones. Antes de la intervencion, se identificaron discrepancias en la
satisfaccion marital de la pareja, particularmente en la comunicacion afectiva y la
resolucion de problemas. También se notd una diferencia en los resultados del Test de
Empatia Cognitiva y Afectiva, con el esposo mostrando mayores habilidades de empatia.
La intervencion se enfocd en mejorar la comunicacion para la resolucion de problemas, lo
cual era la principal demanda de la pareja. También se trabaj6 en reorientar su estilo de
interaccion, que estaba basado en luchas de poder, hacia una comunicacion mas efectiva 'y
una escucha activa. Los resultados después de la intervencion indicaron mejoras en la
satisfaccion marital en varias areas y en los niveles globales de empatia de ambos
cényuges. Se notd un cambio positivo en sus interacciones, con una actitud mas positiva
hacia la escucha activa y la comunicacién de sus necesidades. Estos resultados apoyaron la
hipétesis de que la intervencion terapéutica puede fortalecer la relacion entre la empatia y la
satisfaccion marital.

Palabras clave: estudio de caso, matrimonio, psicoterapia, comunicacion,

afectividad



Introduccion

La empatia es un aspecto crucial de cualquier relacion, especialmente en las
relaciones conyugales. La capacidad para poder empatizar ha sido un objeto de estudio a lo
largo de los afios por diferentes autores, lo cual ha permitido ver el impacto que tienen en
las relaciones humanas.

En una relacién conyugal, la empatia juega un papel vital en la promocion del
respeto mutuo, la intimidad emocional y la satisfaccidn general de la relacion. Rogers
(1975) hablaba sobre la importancia de la empatia en la satisfaccion marital de manera
tedrica, al igual que Batson (2003) que la consideraba como un factor fundamental en la
construccion de relaciones interpersonales saludables y positivas. De hecho, diversos
autores (Chee, 1988; Davis & Oathout, 1987; Cramer & Jowett, 2010; Cohen et al., 2012;
Quesada, 2020) confirman gue la empatia esta estrechamente relacionada con los niveles de
satisfaccion presentados en una pareja, ya que cuando las parejas muestran empatia en su
relacion, crean un entorno de confianza y comprension, lo que ayuda a fortalecer el vinculo
entre ellos.

Por su parte, la satisfaccion en la relacion conyugal se ha relacionado con el
bienestar emocional y psicoldgico tanto individual como en pareja. Segin Bowker y Papp
(2003), la satisfaccion en la relacién conyugal se ha relacionado positivamente con el
bienestar emocional y psicolégico tanto individual como en pareja. Ademas, otros autores
como Rusbult et al. (1998) han destacado que la satisfaccion en la relacion conyugal esta
asociada con mayores niveles de compromiso y baja probabilidad de separacion o divorcio.
En otras palabras, su investigacion sugiere que la satisfaccion en la relacion conyugal es un
factor importante para el bienestar emocional y psicolédgico de las personas en una relacion

de pareja.



En ese sentido, en cuanto a intervenciones terapéuticas para pareja, se ha encontrado
que el enfoque de terapia breve es idoneo para abordar los desafios especificos de la pareja
en un marco de tiempo limitado. Segun investigaciones realizadas por autores como Hubble
et al. (1999), la terapia breve se ha demostrado efectiva en la resolucion de problemas y la
mejora de la comunicacion en parejas.

La eficacia de la terapia breve en la mejora de la comunicacion y la resolucion de
conflictos se ha destacado en diversos estudios. Por ejemplo, en un metaanalisis realizado
por Pinsof y Wynne (2000), se encontré que la terapia breve de pareja era mas efectiva que
la no intervencion en la reduccion de la insatisfaccion marital y la mejora de la
comunicacion.

Por su parte, el estudio de Mirzavand et al. (2015) realizaron un experimento en el
que 12 parejas tratadas con terapia breve redujeron su nivel de burnout conyugal (tras ocho
sesiones) mas que las 12 parejas del grupo de control. Un resultado similar fue obtenido por
Davarniya et al. (2018), quienes realizaron un experimento con un grupo de 30 mujeres con
burnout conyugal; la mitad llevé a cabo un plan de 7 sesiones con terapia breve, mientras
que la otra mitad no (grupo control). Al finalizar las sesiones, se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre ambos grupos, siendo el grupo experimental aquel con
menores puntuaciones de burnout conyugal.

También, en un estudio realizado por Doss et al. (2017) se examinaron los efectos
de la terapia breve en parejas y se encontr6 que dicha intervencién mejoré
significativamente la empatia de las parejas. Los participantes informaron una mayor
comprension y consideracion de los sentimientos y perspectivas del otro, lo que condujo a

una mayor satisfaccion marital.



En el ambito de la sexualidad de la pareja, la terapia breve también puede ser
beneficiosa. Estudios como el de Bodenmann y Shantinath (2004) han encontrado que la
terapia breve puede mejorar la satisfaccion sexual de las parejas al abordar de manera
directa y practica las dificultades sexuales y promover estrategias de comunicacion sexual
efectiva.

Ante lo anterior cabria preguntarse ¢,como la terapia breve consigue estos
beneficios? Quizas la respuesta se encuentra en que se enfoca en identificar soluciones y
fortalezas en lugar de profundizar en los problemas del pasado (Mirzavand et al., 2015)
resaltado la importancia de centrarse en las soluciones y en la capacidad de la pareja para
generar cambios positivos en el presente y el futuro (Lipchik, 2004).

En cuanto a la Republica Dominicana, para el 2019, se registraron 57,916
matrimonios. En el mismo afio hubo 27,727 divorcios. Es decir, que la cantidad de
divorcios fue de 1.4 divorcios por cada 100 habitantes. De igual forma, en los Gltimos 20
afios el pais ha experimentado un incremento importante en la tasa de divorcio de 9,581
casos en el 2,000 a 28,264 casos en el 2019, lo que representa un aumento del 195%
[Oficina Nacional de Estadisticas (ONE, 2020)]. Esto es una problematica a la cual se debe
prestar atencion, debido a que, segun estos datos, es probable que las parejas dominicanas
no estén recibiendo herramientas que permitan que sus relaciones sean mas empaticas y,
por ende, terminen en separacion.

Por otro lado, existen investigaciones que sugieren una fuerte relacion entre la
empatia y la satisfaccion marital (Poveda, 2014; Mirgain y Cordova, 2007; Rowan et al.,
1995). Sin embargo, estos son estudios fuera del contexto dominicano. Es por esto que este
estudio tiene como objetivo analizar la eficacia de una intervencion terapéutica de pareja

sobre la empatia y satisfaccion marital, con el fin de evaluar la relacion entre ambos



aspectos y buscar posibles soluciones a la convivencia de parejas. Como hipotesis, se
espera gque un nivel mas alto de empatia en una relacion conyugal esté asociado a una
mayor satisfaccion marital.

El estudio entre la empatia y la satisfaccion marital podria ayudar a comprender
mejor como influye la empatia en la satisfaccién marital en el contexto dominicano y cémo
los profesionales de la salud mental pueden utilizar esta informacion a fin de desarrollar
intervenciones efectivas para mejorar la satisfaccion marital y prevenir el divorcio.

Método
Participantes

Los criterios de inclusion que se han tomado en cuenta para esta investigacion han
sido: tener una edad minima de 18 afios y ser una pareja legamente casadas en la Republica
Dominicana. De igual forma, esta pareja debe de tener minimo un afio de convivenciay haber
estado juntos en el altimo afo.

Instrumentos

En esta investigacion se utilizaron dos instrumentos para evaluar diferentes aspectos
relacionados con la empatia y la satisfaccion marital. El primero es el Test de Empatia
Cognitiva y Afectiva en su segunda edicién, desarrollado por Lopez-Pérez et al. (2019).

El Test de Empatia Cognitiva y Afectiva permite obtener una medida completa de la
empatia, abarcando tanto los aspectos cognitivos como afectivos. Consta de dos escalas
diferentes: la Escala de Empatia Cognitiva y la Escala de Empatia Afectiva. Esta primera
escala evalua la capacidad de una persona para comprender y tomar la perspectiva
cognitiva de los demas, mientras que la Escala de Empatia Afectiva mide la capacidad de
una persona para experimentar emociones compartidas y responder emocionalmente a las

situaciones de los demas.



El instrumento consta de 33 items, de los cuales 18 miden la empatia cognitiva y 16
la empatia afectiva. Cada item se responde en una escala tipo Likert de 5 puntos, que va
desde "totalmente en desacuerdo" hasta "totalmente de acuerdo”. La correccion y la
interpretacion del test se llevan a cabo a través de un sistema de puntuacion que asigna un
punto por cada respuesta correcta. Se obtiene un resultado total para cada dimension
(cognitiva y afectiva), asi como un resultado global que refleja el nivel general de empatia.

Para la interpretacion de los resultados, se utilizan puntuaciones percentilares y se
establecen 5 niveles de empatia (extremadamente baja, baja, media, alta y extremadamente
alta) en funcion de la posicién del sujeto en la distribucion de puntuaciones. Los criterios de
clasificacion se basan en la comparacion de los resultados del sujeto con los de una muestra
normativa de referencia. En cuanto al alfa de Cronbach, el test presenta una consistencia
interna de a = 0,86, lo cual se considera como satisfactorio para cada una de las
dimensiones evaluadas (Trujillo & Celis, 2022).

El segundo instrumento que se utilizé es el Inventario de Satisfaccion Marital
Revisado (MSI-R) desarrollado por Snyder (2008). EI MSI-R es una herramienta
ampliamente utilizada para evaluar la satisfaccién marital en las parejas, especialmente
aquellas que desean iniciar un proceso terapéutico. Consiste en una serie de preguntas
disefiadas para evaluar diferentes dimensiones de la satisfaccion marital como son:
comunicacion afectiva ( 13 items), comunicacion para la solucién de problemas (19 items),
nivel de agresion (10 items), tiempo juntos (10 items), desacuerdo en las finanzas (11
items), insatisfaccion sexual (13 items), orientacion de roles (12 items), antecedentes
familiares de ansiedad (9 items), insatisfaccion con los hijos (11 items) y conflictos por la
crianza de los hijos (10 items) y adicional a esto, poseen dos escalas que miden la validez y

el convencionalismo. De manera general, proporciona una medida cuantitativa de la



satisfaccion marital, permitiendo evaluar los niveles de satisfaccion y detectar posibles
problemas o areas de mejora en la relacion de pareja.

El inventario consta de 150 items y tiene un formato de breves declaraciones que se
responden con las opciones verdadero-falso. Su duracion es, usualmente, de 25 minutos y
su aplicacion puede ser en grupos o individualmente. En cuanto al alfa de Cronbach, el
manual técnico del inventario reporta valores de consistencia interna para cada una de las
15 escalas que oscilan entre .70 y .93, lo que indica una alta fiabilidad del instrumento en la
medicion de la satisfaccion marital.

Mediante el uso del Test de Empatia Cognitiva y Afectiva elaborado en el 2019 y el
MSI-R del 2008, se pudo obtener informacion detallada sobre la empatia de los miembros
de la pareja y su nivel de satisfaccién marital. Esta informacion fue fundamental para
evaluar los efectos de la intervencidn terapéutica y su impacto en la empatia y la
satisfaccion marital de las parejas participantes.

Procedimiento

En primer lugar, se obtuvo la aprobacién del comité de ética correspondiente. Una
vez obtenida dicha aprobacién, se seleccion6 una muestra de 1 parejas casada y se alcanzé
por medio de una publicacion fisica y digital compartida con los diferentes contactos de
terapeutas e instituciones relacionadas. Se consideraron los siguientes criterios de inclusion:
(1) tener una relacién estable de al menos un afio de duracion, (2) estar legalmente casados
en la Republica Dominicana y (3) haber vivido juntos en el ultimo afio.

Luego, se les informo a los participantes la naturaleza de la investigacion a traves de
un consentimiento informado en donde debian firmar si estan de acuerdo en participar. Se
aseguro que los participantes comprendieran completamente los procedimientos y los

posibles riesgos y beneficios antes de firmar.



Previo de la intervencidn terapéutica, se les aplicaron dos pruebas psicométricas
para medir la empatia y la satisfaccion marital: el Test de Empatia Cognitiva y Afectiva
(TECA) y el Test de satisfaccion marital revisado (MSI-R). Estas pruebas se administraron
a ambos miembros de la pareja.

Se llevaron a cabo 4 sesiones bajo el modelo de intervencién de terapia breve,
debido a la limitante de tiempo. La estructura de cada sesion se determing al inicio de la
intervencion, escuchando la demanda de la pareja y dividiendo los temas durante las 4
semanas restantes.

También, se llevd a cabo un analisis estadistico de los datos recopilados por medio
de las pruebas psicométricas para evaluar la empatia y la satisfaccion marital de cada
miembro de la pareja. Se realizé una comparacion entre los puntajes antes y después de la
intervencion terapéutica de pareja para medir la eficacia de la intervencion.

Finalmente, se discutieron los resultados obtenidos a través de la intervencion
terapéutica de pareja y la aplicacion de las pruebas psicométricas. Se evaluaron los cambios
en la empatia y la satisfaccion marital de los participantes y se analizo la relacion entre
ambos aspectos. Se discuti6 las implicaciones de estos resultados para la terapia de parejay

se plantearon posibles areas de mejora para futuras investigaciones.



Resultados
Presentacion del caso: F.Py A.M

F.P y A.M son una pareja de esposos de 28 afios respectivamente cada uno y con 5
afios de relacién marital. Tienen una hija de 1 afio y actualmente la esposa se encuentra
embarazada con un mes de gestacion. En cuanto a los ingresos del hogar, vienen
principalmente del esposo que se dedica a ser entrenador personal ganando RD$ 36,000
mensuales, mientras que A.M decidié dejar el trabajo como administradora de empresas
luego de haber dado a luz a su hija para cuidarla.

El principal motivo que los trajo a consulta fue poder mejorar la comunicacion para
solucionar sus problemas, debido a que no parecen llegar a un acuerdo a la hora de tener
puntos de vista distintos lo que resulta sentimientos de incomprension y desgaste para
ambos. De igual manera, acordaron querer mejorar su vida sexual en cuanto a la frecuencia
y hablar mas sobre el tema.

Antecedentes

La pareja comenta que han tenido situaciones donde no pueden resolver sus
diferencias sin que la conversacion escale a una pelea y haya habido amenazas de ruptura
por parte del esposo, mientras que la esposa sostiene que le es dificil cambiar su parecer
una vez inician los conflictos. Segun lo que comparten, este problema lo han tenido desde
el noviazgo, habiendo antecedentes de agresion fisica como lanzamiento de objetos y
empujones. Sin embargo, a medida que han pasado los afios afirman que esta situacion ha
mejorado notablemente y que no ha vuelto a presentarse violencia fisica entre ambos desde
entonces.

Evaluacion inicial

A continuacion, se detallan las pruebas y los resultados de cada una de ellas



Inventario de Satisfaccion Marital-Revisado
Figura 1.
Puntuacion Percentil del Inventario de Satisfaccion Marital-Revisado Antes la
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PERCENTIL
N
o v o
<)

35
30
2 o > > e Q> ) o N ) o 3 )
KOS S I G R G RN
& N & & N & } \00 sz? o) o NG AN A
50 Q “ L o N & & o o
00(7 & e&bb : 0(\v %o\\) v (“Q \7;:\ O‘oo \0(\ f—f‘lb 00\ S
OO S S T N Y <2
N v S @ Y N & N &° 2
C N L < P N ¢ & 9
(JO(Q & C)Q’ NS \‘Q}' S N
o o0 Q > 0&
< & e & Q
N Q N o
S &
N
N N
< ®
DIMENSIONES
= AM128 F ==——FP128M

Segun la figura 1 los resultados de la prueba antes de la intervencion indican que, después
de que A.M y F.P respondieran todos los elementos del MSI-R, sus puntos en la
inconsistencia se encuentra en un rango moderado (PC= 59 vs PC=51). Esta puntuacion
sugiere que pusieron atencion al contenido de las escalas, pero pudieron haber tenido
sentimientos mezclados respecto a diversos aspectos de la relacion, especialmente A.M
quien obtuvo unos puntos por encima de su conyugue. Estos sentimientos mezclados
pueden estar asociados a las dimensiones de ansiedad global, tiempo juntos, insatisfaccion

sexual, desacuerdo en las finanzas y agresion.



En cuanto a la escala de convencionalismo ambos obtuvieron un puntaje moderado
(PC=57 vs PC=49) lo que pudiera revelar cierta tendencia a hacer descripciones idealizadas
de su matrimonio, especialmente A.M, quien parece tener mas enfatizada esta
caracteristica. No obstante, ambos parecen ser capaces de identificar conflictos importantes
en la relacion.

Ambos concuerdan con que existe una ansiedad moderada (PC=54) en el
matrimonio posiblemente relacionada a conflictos que terminan en grandes discusiones,
percepcion de que otras parejas tienen una relacion mas agradable y/o posibles discusiones
sobre ruptura en algn momento de la relacion.

Para la escala de comunicacion afectiva A.M parece reflejar satisfaccion en este
aspecto (PC=41), probablemente describiendo su relacién como feliz y a su pareja como
amoroso y comprensivo, a diferencia de su conyugue quien parece no estar satisfecho con
la cantidad de afecto que recibe de su pareja (PC=54). De igual forma, se puede observar
una diferencia en los resultados de comunicacion para la solucién de problemas (PC=56 vs
PC=49), donde F.P sefiala en la relacion una posible dificultad por discusiones constantes
caracterizadas por desacuerdos que se convierten en conflictos mayores, pudiendo reflejar
percepciones del conyugue como muy sensible, critico y/o aferrado a su posicion. En
contraste, A.M obtuvo unos resultados satisfactorios en esta dimensién. Sin embargo,
debido a los resultados de ambos en la dimension de agresion (PC=56 vs PC=53) es muy
probable que estas discusiones hayan terminado en intimidacién fisica y no fisica
posiblemente relacionadas a preocupaciones de que el conyugue le haga dafio si se enoja lo
suficiente, reciba empujones y/o lanzamiento de objetos durante discusiones.

En la escala de tiempo juntos (PC=50), los resultados pudieran indicar que ambos se

describen como buenos amigos y buenas personas con la que se divierten, ademas por lo



general dicen estar satisfechos por el tiempo que pasan juntos en actividades recreativas.
Tambien, se pudiera interpretar que comparten varios intereses en comun y buscan su
mutua compafiia en diferentes actividades, ya sea dentro o fuera de la casa. Si existe alguna
preocupacion en esta area, es muy probable que se deba a una falta de tiempo de recreacion
y ocio 0 a una falla o retraimiento de uno de los conyuges cuando comparten actividades
mutuas.

Por otro lado, parece ser que en la escala de desacuerdos de finanzas (PC= 51 vs
PC=49) existe una insatisfaccion moderada relacionada a posibles discusiones por la
administracion del dinero y diferencias entre los conyuges respecto a las prioridades
financieras.

En otro orden, en la escala de insatisfaccion sexual, ambos obtuvieron un resultado
moderado (PC=54 vs PC=51), F.P con unos puntos por encima de su pareja. Lo anterior
pudiera denotar la presencia de alguna preocupacién con respecto a la vida sexual en
pareja, especialmente insatisfaccion por la baja frecuencia de las relaciones sexuales y la
inconsistencia de hablar sobre el tema.

Por otra parte, la escala de orientacion (PC=53) parece revelar mas tolerancia para
compartir responsabilidades en pareja que los roles tradicionales. Probablemente A.M
defienda la busqueda de mayores oportunidades fuera de la casa, aungue quizas no abogue
tanto por la inversion de papeles, mientras F.P tenga intenciones de compartir decisiones
con su cényuge, aunque quizas prefiera tener autoridad final en las decisiones importantes.

A.M obtuvo una puntuacion alta en la escala de antecedentes familiares (PC=65),
siendo esta la escala de mayor nivel de insatisfaccion en comparacién con las otras al igual

que F.P (PC=58), aunque unos puntos por debajo en comparacidn con su esposa. Esto



pareceria estar relacionado a conflictos o desinterés por parte de la familia de origen, asi
también posibles relaciones problematicas con miembros de la familia extensa.

Finalmente, en las escalas de insatisfaccion con los hijos (PC=43) y conflictos por
crianza de los hijos (PC=49 vs PC= 40) parece haber ausencia de conflicto, pudiendo
describir la relacion con su hija como generalmente satisfactoria y percibir las interacciones
con su conyugue positiva en lo que se refiere a la crianza.

Test de Empatia Cognitiva y Afectiva
Figura 2.

Puntuacién Percentil del Test de Empatia Cognitiva y Afectiva

91 96

° / 8Q
7

71
61 o5

51

(V]

%5

PERCENTIL

41 4Q
31
21
11

1 4
Empatia Global Adopcion de Comprension Estrés Empatico Alegria Empatica
perspectivas (AP) Emocional (CE) (EE) (AE
ESCALAS
AM1 28 F e FP128 M

En la Figura 2 se observa que, antes de la intervencion el indice general de empatia
de A.M es medio (PC=40), mientras que en la dimensidn cognitiva obtuvo un puntaje bajo
en adopcidn de perspectiva (PC=4) y medio en comprensién emocional (PC=65). Esto
quiere decir que es posible que A.M tenga un pensamiento menos flexible y menos
facilidad para entender como piensan otras personas, aungque parece mostrar ser capaz de
comprender los estados emocionales, las intenciones y las impresiones de los otros de

manera general. En contraste tenemos que su esposo obtuvo puntuaciones altas en empatia



global (PC=75) y en la dimensién cognitiva (PC=90), lo cual pudiera indicar que posee la
capacidad para la comunicacion, la tolerancia y las relaciones interpersonales, al igual que
pudiera tener una gran facilidad para la lectura emocional ante el comportamiento verbal y
no verbal de los otros.

Finalmente, en la dimension afectiva (PC=80 vs PC=5), A.M parece mostrar una
mayor facilidad para conmoverse ante situaciones dificiles , ser mas emotiva y calida en sus
relaciones interpersonales en comparacion con F.P, aunque este pudiera presentar
habilidades méas desarrolladas que su pareja para alegrarse de los éxitos y acontecimientos
positivos que les suceden a los otros (PC=90 vs PC=45).

Formulacion del caso

La pareja de esposos, de 28 afios cada uno, lleva cinco afios de matrimonio y tienen
una hija de un afio. Han buscado terapia para mejorar su comunicacion, resolver conflictos
y abordar la insatisfaccion sexual en cuanto a la frecuencia del acto. Desde la perspectiva
de terapia breve, la dinamica de la pareja mencionada parece estar caracterizada por un
ciclo de interaccion negativa, que, segun Watzlawick et al. (1974) en su enfoque de terapia
breve estratégica, se centra en un patron de discusiones que escalan rapidamente a peleas y
agresiones verbales o fisicas. De igual forma, parece haber una dificultad para resolver las
diferencias lo cual pudiera relacionarse con la falta de habilidades de comunicacion
efectiva. Autores como De Shazer (1985) y Berg y Miller (1992) en la terapia breve
centrada en soluciones abordan la importancia de mejorar las habilidades comunicativas y
la resolucion de problemas, ya que las parejas con dificultades para resolver diferencias
tienden a caer en patrones de comunicacion disfuncionales, como la critica, la defensividad,
el desprecio y el evitamiento. Estos patrones de comunicacidn negativos perpetdan los

conflictos y dificultan la bisqueda de soluciones conjuntas.



En ese mismo orden, la insatisfaccion sexual experimentada por la pareja puede ser
comprendida desde el enfoque de autores como Simon (2012) y Snyder y Wills (2013), que
abordan la importancia de explorar las expectativas y necesidades de cada miembro de la
pareja en términos de su vida sexual. Esto implica indagar sobre las preferencias, fantasias,
deseos y dificultades especificas que pueden estar afectando la satisfaccion sexual. El
enfoque terapéutico se orienta hacia la identificacion de soluciones y estrategias practicas
que puedan mejorar la intimidad y el placer sexual en la relacién de pareja.

Finalmente, la dificultad de la esposa para diferenciarse de su hijay la presencia de
una posible triangulacién emocional pueden ser entendidas desde la perspectiva autores
como de Shazer et al. (2007) y Hoyt (2011) que fomentan la importancia de fortalecer la
diferenciacion individual y establecer limites claros en las relaciones familiares. La
triangulacion ocurre cuando una tercera persona (en este caso, la hija) se convierte en el
punto de conflicto o en el mediador entre los padres. Esto puede generar tensiones y
dificultades en la relacion de pareja. La terapia familiar breve se enfocaria en identificar y
abordar las dinamicas de triangulacion presentes en la pareja, promoviendo la
comunicacion directa y el establecimiento de limites saludables entre los miembros de la
familia.

Tratamiento y curso

El enfoque de la intervencidn propuesta es terapia breve centrada en soluciones.
Para ello, segun los objetivos de la investigacion se llevo a cabo un tratamiento de 5
sesiones, con una frecuencia semanal.

Los objetivos de la intervencidn, segun las necesidades expresadas por los pacientes
fueron en primer lugar mejorar la comunicacién y el manejo de conflictos. Por ello, se

trabajo en identificar las fortalezas y habilidades de la pareja para resolver problemas, asi



también como en identificar acciones concretas que pudieran implementar para mejorar la
comunicacion y el manejo de conflictos de manera rapida y efectiva.

El segundo objetivo consistio en abordar la insatisfaccion sexual en la pareja, por lo que
se exploraron las preocupaciones y dificultades sexuales de la pareja, centrandose en las
expectativas de cada uno. Se buscaron soluciones practicas y adaptadas a las circunstancias
actuales de la pareja, enfocandose en acciones concretas que puedan implementar para
mejorar su vida sexual.

Una de las técnicas que se utilizaron para la intervencion de este caso fue el enfoque en
el presente y el futuro, ya que la terapia breve se centra en el aqui y ahora, evitando
profundizar demasiado en los problemas del pasado (Berg & Miller, 1992). La terapeuta
trabajo con la pareja para identificar las acciones que pudieran implementarse en el
presente y el futuro, con el fin de lograr cambios positivos en la relacion. Se fomento la
reflexion sobre las metas y objetivos deseados para la comunicacion y la vida sexual de la
pareja, y se exploraron las estrategias concretas que pueden utilizar para alcanzarlos. El
enfoque esta orientado hacia soluciones y acciones practicas que puedan implementarse de
inmediato, brindando a la pareja herramientas para mejorar su relacion en el presente y
construir un futuro més satisfactorio.

Otra técnica fue el uso de la comunicacion asertiva desde necesidades, la cual se basa
en practicar este estilo de comunicacion al expresar las necesidades y deseos de manera
clara y respetuosa con la pareja. Se utiliza la estructura "Cuando t0... me siento... porque...
Por favor, podrias...”" para transmitir sus necesidades sin culpar ni atacar al otro (McKay,
Fanning & Paleg, 2009).

También, se hizo uso del recurso de tareas para el hogar. En la terapia breve, se asignan

tareas concretas para que la pareja pueda practicar nuevas habilidades de comunicacion y



gjercicios que promuevan la intimidad y satisfaccion sexual (Berg, 1994). Estas tareas se
disefiaron para ser practicas, alcanzables y especificas a las necesidades de la pareja. Por
ejemplo, la tarea de practicar una técnica de comunicacion especifica durante una
discusion, o experimentar con nuevas formas de expresar deseos y necesidades sexuales.
Estas tareas se realizaron fuera de la sesion terapéutica y se revisaron en los siguientes
encuentros para evaluar los avances y realizar ajustes en caso de haber sido necesario.

En otro orden, se utilizaron preguntas centradas en soluciones con el objetivo de
promover el cambio. Se exploraron los momentos en los que la comunicacion y la relacion
sexual han sido exitosas, buscando replicar estos patrones en otros aspectos de la relacién
(De Shazer, 1985). El terapeuta plante6 preguntas que ayudaron a la pareja a identificar qué
han hecho en el pasado para resolver conflictos o mejorar su vida sexual, enfocandose en
las estrategias exitosas utilizadas. Estas preguntas buscan resaltar las fortalezas y los
recursos de la pareja, fomentando la esperanza y la motivacion para implementar
soluciones en el presente y el futuro.

En cuanto a el resultado de la intervencion se espera que, a lo largo de las 5
sesiones, la pareja experimente mejoras significativas en su comunicacion y manejo de
conflictos. Asimismo, se busca que puedan implementar cambios concretos en su vida
sexual, abordando la insatisfaccion y aumentando la frecuencia y satisfaccion sexual.

El enfoque centrado en soluciones se orienta hacia el futuro y busca que la pareja
desarrolle herramientas y habilidades que puedan utilizar de manera autbnoma una vez
finalizada la terapia. Se espera que estos cambios promuevan una relacion mas empatica y
satisfactoria, incrementando el bienestar general de la pareja. En ese sentido, a

continuacion, se presentan las sesiones llevadas a cabo con la pareja.



Primera Sesion. En la primera sesion se tuvo como objetivo mostrar los resultados
de las pruebas psicométricas (Inventario de Satisfaccion Marital Revisado y Test de
empatia cognitiva y afectiva), buscar la demanda de la pareja y evaluar su dindmica. Dichos
resultados se presentaron de forma individual y luego de explicar como esto se vinculaba
con su relacion de pareja, se les invit6, en caso de estar de acuerdo, a compartir con su
conyugue lo que mas les llamo la atencidn de sus puntajes en las evaluaciones.

Mientras transcurria la sesion una duda que surgio por parte de la pareja fue “;con
quién se quedara nuestra hija?”. En ese momento, la terapeuta les invito a reflexionar sobre
esto preguntandole “;cuél creen que seria la solucién?” Esto a fin de fomentar la alianza
entre la pareja y que pudieran generar soluciones basadas en sus propias herramientas. De
igual forma, la madre aparenta tener una triangulacion con la hija debido a que menciona
no confiar en nadie para que la puedan cuidar y que eventualmente quisiera hacer “home
schooling”, ya que no cree que ninguna institucion le ofrezca la seguridad que ella desea
para su hija. Para ayudar a la madre a diferenciarse de su hija, se les sugirio crear este
primer limite, donde a pesar de no estar muy coémoda dejando a su hija con otra persona,
lograron llegar a un acuerdo y el esposo la apoy6 haciéndole ver que iba a estar bien. Esto
con el fin de que pudieran enfocarse en su relacion de pareja, pudiendo diferenciar su rol
como padres y como conyugues.

Asimismo, después de discutir los resultados de las pruebas psicométricas ambos
estuvieron de acuerdo en que existe una limitante en su comunicacion para llegar a
soluciones, donde los desacuerdos llevan a una escalada emocional y en ambos genera
desgaste. En este caso se les pidid que dieran un ejemplo sobre esta problemaética para
evaluar su dindmica: “tenemos una discusion pequena, de cualquier cosa, y llegamos a un

punto en el que escala hasta que terminamos hablando de terminar”. Al recibir esa



informacidn la terapeuta buscé etiquetar la emocion vy, para ello, le pregunté a la paciente
coémo se sentia al respecto. Esta indico que se sentia enojada y lastimada. En este momento,
la terapeuta indico que le expresara la situacion a su pareja de manera objetiva y como eso
la hacia sentir con el fin de fomentar la comunicacion directa.

Finalmente, se les indic6 como tarea que pudieran identificar los elementos que
hasta el momento no les han funcionado para tener una comunicacion efectiva y en qué
situacion si lo han podido lograr. Esto con la finalidad de fomentar la busqueda de
excepciones y potencializar sus fortalezas como pareja.

Segunda sesion. En la segunda sesion seguimos abordando el objetivo de mejorar
la comunicacion efectiva para la solucion de problemas, deteniéndonos primero en la
asignacion que pautamos.

Ambos estuvieron de acuerdo que lo que hasta el momento no les ha funcionado
para solucionar sus diferencias, es que se centran mucho en explicar su punto de vista y aun
asi la otra persona parece no entenderlos. De igual manera, comentaron que esto puede
provocar que la conversacion se intensifique y que se genere un desgaste emocional.

Como solucion para comunicarse efectivamente F.P menciond una situacion que
sucedio ese dia donde lleg6 tarde del trabajo y su esposa empezé a discutir con él, por lo
que su respuesta fue no responder y escucharla para evitar el conflicto.

La terapeuta lo llevo a la reflexion preguntando como creia que esa posible solucion
los iba a apoyar para entenderse mutuamente si lo hacian durante dos meses. Esto para
evaluar las consecuencias de no expresar sus necesidades en un mediano tiempo (Hewitt
Ramirez & Gantiva Diaz, 2009). Basado en lo anterior, pudieron constatar que esa solucién
no iba a resultar tan prometedora, ya que al guardar sus sentimientos F.P solo esta evitando

pelear en ese instante, pero es probable que en dos meses pudiera explotar.



También, la terapeuta utilizo la técnica de psicoeducacién, explicando que ante una
situacion de amenaza real o veridica el ser humano tiene dos formas de responder: atacar o
huir. Por esto, se les pidio que pensaran cual era su respuesta automatica cuando estan
peleando a lo que la esposa reconocid que era atacar y F.P menciond que también atacaba,
pero llegaba un punto donde se cansaba y queria huir.

Como parte de la intervencién para enfocarnos en soluciones efectivas, se introdujo
la técnica de comunicacion desde las necesidades y se le llamo la “férmula magica” que
conllevaba los siguientes elementos: situacion+ cdmo me hizo sentir + por qué + necesidad
(Johnson, 2017). Cada uno practico dicha formula y se reforz6 que mientras lo hacian se
vieran a los ojos para fomentar la comunicacion directa.

Por ejemplo, el esposo decia lo siguiente:

F.P: “Esta semana he estado llegando tarde del trabajo porque asumi una nueva
posicion, pero A.M me recibe peleando y ella no entiende que eso implica que no es porque
YO quiera, es porgue esa posicion conlleva més responsabilidades”.

A esto A.M interrumpié y comentd:

A.M: “Es que yo te he dicho ellos estan abusando de ti y ti deberias de ver la forma
de que no te estén llamando tanto y haciendo que trabajes fuera de horario, porque eso no
esta bien”.

En ese momento la terapeuta utilizé la técnica de validacion y reencuadre
mencionando a F.P que debe de ser retador asumir esa nueva oportunidad, mayormente
cuando es evidente gue es una persona responsable y quiere hacer un buen trabajo. Por su
parte, también menciono que parece ser que A.M esta buscando protegerle porque le

importa y no quisiera que abusaran de él.



Luego de haber practicado esta “formula”, ambos expresaron su necesidad de la
siguiente manera:

F.P: “Cuando llego tarde de trabajar y me recibes peleando, me siento enojado,
porgue pienso que no me escuchas y me gustaria que te tomaras el tiempo para escuchar mi
punto antes de responderme”.

A.M: “Cuando llegas tarde de trabajar porque te lo han pedido, me siento enojada
porgue no me gusta que abusen de ti y quisiera que encontraras un punto medio a esa
situacion”.

Luego de esta dinamica se introdujo la técnica escucha activa y reflejo (Codina
Jiménez, 2004), que consiste en parafrasear lo que la pareja dijo, con el fin de asegurar que
ambas partes hayan entendido el mensaje y evitar asi las suposiciones. Esto fue beneficioso
puesto a que ambos pudieron sentirse validados y permitié que el dialogo fuera mas
amistoso, no buscando defenderse sino endentarse.

Finalmente, como tarea se les asigno repetir estos ejercicios en casa por lo menos
dos veces durante la semana y se les proporciond una lista de emociones primarias y
secundarias para facilitar la identificacion de estas en el ejercicio. De igual forma, se les
clarificé la probabilidad de que al principio pudiera parecer robético, sin embargo, como
todo nuevo aprendizaje llevara algo de practica para que se haga un habito. Esto también
pudiera verse como intensidad al mensaje, debido a que en la sesion se hizo hincapié en
este nuevo modo de comunicarse con el fin de modificar la danza actual de la pareja.

Tercera Sesion. Al inicio la pareja se disculpo por entrar unos minutos tarde a la
sesion virtual porque estaban atendiendo a su hija para dejarla entretenida y asi estar mas
presente en la cita pautada. La terapeuta aprovechd para validarlos de la siguiente forma:

“Puedo ver que para ustedes su hija es su prioridad y que como padres trabajan en equipo



para cuidarla. Los quiero felicitar porque, aparte de ser buenos padres, ustedes se toman el
tiempo para trabajar en su relacion ”.

Durante esta sesion se indagé sobre lo aprendido en el Gltimo encuentro y se
pregunto por la tarea. Ambos pudieron resaltar la importancia de la comunicacion efectiva
y recordaron cudles eran los principales elementos para llevar este tipo de conversacion con
la “férmula magica”. También, mencionaron que parte de una buena comunicacion es la
escucha activa y hacer un resumen de lo que el otro dijo para clarificar en caso de ser
necesario.

No obstante, mencionaron que no pudieron hacer la tarea ya que en las
conversaciones que tuvieron en la semana no se dio de forma natural. En ese momento la
terapeuta, con el fin de validarlos y desculpabilizarlos, les dijo que las tareas son una forma
de practicar lo que se ve en la terapia, pero lo mas importante no es hacer la tarea sino
poder entender los conceptos y hacer uso de ellos en su relacién. Por ello, la terapeuta
procedi6 a preguntar: “;COmo van a usar esas herramientas que aprendieron en el futuro?”.
Esto con el objetivo de promover el cambio y asegurar que puedan incorporarlas a su
dinamica de interaccion, evitando las luchas de poder que mantienen a la hora de resolver
los conflictos.

Como respuesta F.P externo una preocupacion de que esas técnicas a pesar de saber
que son importantes creen que a su esposa se le puede complicar ponerlas en practica ya
que el siente que a menudo su punto de vista no es tomado en cuenta. Menciond, por
ejemplo:

F.P: “En estos Gltimos dias yo le comuniqué a A.M algo que no me gusto y el hice
la pregunta: ¢(Como crees que eso te hubiera hecho sentir a ti si fuera al revés? En ese

momento ella se puso a la defensiva y no me quiso responder la pregunta. Me dijo que no



era necesario que ella se pusiera en mi lugar y ahi mismo dejé la conversacion porque Vi
que ella no estaba dispuesta a ver mi punto de vista”.

La terapeuta le pregunt6 cémo se sintié despueés de esa interaccion a lo que F.P
menciono, enojado porque su punto de vista constantemente no es tomado en cuenta. Lo
siguiente que sucedi6 fue que la terapeuta le pidié que le dijera esto mismo a su esposa, ya
que es importante poder romper con la danza de criticas y que empiecen a escucharse el
uno al otro.

A.M respondié a lo anterior que no es que ella invalide su punto, sino que le trata de
explicar por qué ella toma cierta posicion. En ese instante la terapeuta le pidié a A.M que le
preguntara a su esposo qué necesitaba para sentir que su punto sea tomado en cuenta, a lo
que F.P respondio:

F.P: “Yo necesito que me escuches y que entiendas lo que te trato de decir antes de
darme explicaciones”.

En ese momento, la terapeuta dijo: “¢Entonces, lo que quieres decir, F.P, es que las
explicaciones no siempre funcionan para sentirte validado y te gustaria que tu esposa
pudiera validar tu opinién a pesar de no necesariamente estar todo el tiempo de acuerdo con
la misma?”. A su vez, afiadio el siguiente ejemplo: “Aunque no estoy cien por ciento de
acuerdo con tu punto de vista, entiendo que para ti es importante por esta razon y te
agradezco que lo hayas compartido conmigo. ¢ Seria eso lo que quieres decir?”

F.P: “jExactamente licenciada, eso es lo que yo quiero!”

Por la respuesta de F.P a la interaccion de la terapeuta, se pudo notar que se sintid
validado y el objetivo era modelar formas efectivas de escucha activa, como también de

validacion en la pareja. Aun asi, hubo intentos de mantener la danza, por lo que la terapeuta



procediod con interacciones que interrumpieran la misma buscando la validacién y evitar
suposiciones:

A.M: “No doctora, €l lo que quiere es que yo esté realmente de acuerdo con él todo
el tiempo porque yo lo conozco”.

T: “Preguntale si eso es lo que quiere”.

A.M: “F.P, ¢t0 quieres que yo esté siempre de acuerdo con tu punto de vista?”

F.P: “No, realmente lo que quiero es que me escuches y entiendas lo que te quiero”
decir. Por ejemplo, con la pregunta que te hice, yo me di cuenta de que te sentiste atacada.

T: “F.P, ahora preglntale a A.M si se sinti atacada con la pregunta que le hiciste”

F.P: “Cuando te hice esa pregunta, ;te sentiste atacada?”

A.M: “Si, porque como fue por WhatsApp, yo entendi que me lo dijiste en un tono
de que tu estas haciendo las cosas bien 'y yo mal”.

T: “A.M, preguntale si esa fue su intencion”.

A.M: “;Esa fue tu intencién?”

F.P: “No, lo que estaba tratando era que ella pudiera entender mi punto de vista de
cdémo me hizo sentir lo que t4 habias hecho”.

A.M: “Yo también siento que a veces tu quieres que yo solo vea tu punto y no
escuchas las explicaciones que te doy”.

En ese momento la terapeuta procedié a indagar sobre las necesidades de A.M:

T: “F.P, ahora preglntale a A.M qué necesita para sentirse escuchada y
comprendida”.

F.P: “;Qué necesitas para sentirte escuchada y comprendida por mi?”



A.M: “Necesito que me escuches con atencion, que tomes en cuenta lo que tengo
que decirte y que me digas lo que entendiste que te dije para saber si fue lo que quise
decir”.

La terapeuta hizo un reencuadre mencionandoles a ambos que si se fijan los dos
estan buscando el mismo objetivo, que es sentirse comprendidos y escuchados. También se
les confirmé que como han demostrado ser un equipo, la idea es trabajar “nosotros contra el
problema, no el problema contra nosotros”.

De igual forma, se indag6 sobre las excepciones y se les preguntd cuando se habian
sentido escuchados por su pareja y que se lo dijeran a los ojos, a lo que A.M respondio:

A.M: “Yo me he sentido escuchada por ti cuando antes te decia cosas que no veia
bien que hacias y las has cambiado”.

F.P: “Yo también me he sentido escuchado por ti cuando has podido aceptar alguna
retroalimentacion que yo te he dado”.

Con el objetivo de promover el cambio y llevarlos a la reflexion la terapeuta
preguntd lo siguiente:

T: “Entonces, con lo que ya saben el dia de hoy ¢qué hubieran hecho diferente en el
desacuerdo que tuvieron?”

A.M: “Bueno, yo creo que esa conversacion la pudimos tener fisicamente porque en
WhatsApp se pueden malinterpretar y tratar de entender que él no me lo decia con mala
intencion, porque hasta ahora es que yo entendi la pregunta que me hizo”. Continu6
diciendo “El se referia a que lo que yo habia hecho lo hizo sentir mal y que es algo no solo
de esa situacion en particular, sino algo que se ha repetido en el tiempo™.

T: “¢F.P aeso tl te referias?”

F.P: “Si”.



T: “¢,Como te sientes sabiendo que A.M logr6é comprender tu punto de vista?”

F.P: “Me siento validado, porgue yo sabia que si veniamos a terapia ella finalmente
iba a entender”.

En ese instante la terapeuta hizo un reencuadre y les mencion6 que todo esto lo
habian logrado entre los dos con sus propios recursos y utilizé la metafora de que a veces
cuando las parejas discuten no hay un ganador, sino que si uno pierde ambos pierden, a
diferencia de que, si trabajan en equipo, como lo han evidenciado en ese momento, ambos
ganan, entonces ellos son ganadores por lograr entenderse. El objetivo de lo anterior no es
mas que enfocarse en lo positivo y no en lo negativo para que ambos se sientan animados
de repetir este tipo de interaccion mas sana y evitar las luchas de poder, como el no sentirse
comprendidos.

También, se les pidi6 que hicieran una lluvia de ideas para tener recursos que les
permita sentirse mas escuchados en un futuro y seguir promoviendo el cambio, en donde
ambos aportaron y reforzaron los conceptos tratados durante las sesiones.

Por otro lado, para promover la comunicacion afectiva, se les dejé de tarea que para
la siguiente sesion tuvieran un tiempo donde se pudieran decir a los 0jos por lo menos 5
cualidades que identifican en su pareja y a parte 5 aspectos de la relacion que ambos
aprecian y que quieren mantener en el tiempo.

Cuarta Sesion. Al inicio de la sesion la terapeuta preguntd sobre los aspectos més
relevantes que recordaron del encuentro pasado con el fin de reforzar los conceptos
aprendidos y ambos aportaron a la conversacion. Seguido de esto, la terapeuta pregunto lo
siguiente:

T: “;Qué sefial de éxito esperan ver en estas proximas semanas para saber que se

estan comunicando efectivamente?”



A.M: Bueno, en especifico cuando ambos no asumamos lo que el otro diga, sino
que le preguntemos directamente si tenemos alguna duda.

F.P: “También podria ser cuando apliquemos la formula mégica en conversaciones
triviales, como el ejemplo que nos ensefi6 de hablar desde el ‘yo’, decir como eso nos hizo
sentir, explicar el por qué y decir nuestras necesidades”.

T: “En los altimos dias ¢han notado algiin cambio significativo en su forma de
comunicarse?”

F: “De hecho, si, la semana pasada estdbamos conversando de un temay en vez de
asumir algo que me habia dicho mi esposa le pedi que me lo clarificara. A partir de ahi vi
que su actitud cambid positivamente y la comunicacion fue mucho maés abierta”.

La terapeuta hizo la pregunta de las claves de éxito para implicar que existe la
posibilidad de cambio, de que las cosas pueden mejorar. Al hacer la pregunta, la persona
asume esta premisa y se motiva para actuar, sintiéndose capacitada para hacer algo al
respecto (Fisch & Schlanger, 2002). Por esto, la actitud de ambos fue de cooperacion y
pudieron identificar aspectos especificos que les ayuden a medir el éxito en su
comunicacion en el futuro. También, cuando identificaron mejoras significativas en su
comunicacion, la terapeuta procedio a felicitarlos, no asumiendo esta conducta como falsa
mejoria, ya que fueron capaces de aplicar lo aprendido, como también ver con optimismo
sus logros.

Al ver la actitud de cooperacion de ambos la terapeuta trabajé en el fortalecimiento
del lazo emocional mediante el desarrollo de la comunicacion afectiva. Se les pregunto por
la tarea de los aspectos positivos de cada uno y de la relacion, sin embargo, mencionaron no

haberla hecho. Aun asi, estuvieron dispuestos a hacer el ejercicio en sesion.



Ambos fueron capaces de hacer el ejercicio mirandose a los 0jos, e incluso
mencionaron mas cualidades de las que se les habia indicado inicialmente. De igual forma,
el poder enfocarse en los aspectos que consideran exitosos de la relacion, les permite
fortalecerla y construir una base solida desde la cual abordar los desafios, en vez de solo
enfocarse en lo que no han alcanzado.

Después del ejercicio, la postura corporal de ambos fue mas cercana F.P poniendo
el brazo sobre su esposa y A.M sosteniendo la mirada mientras este hablaba.

En otro orden, se exploraron las actividades que realizaban como pareja para
consolidar la relacién entre ambos. En ese momento sali6 a relucir que después del
nacimiento de la nifia y el nuevo embarazo, no han sido intencionales en buscar un tiempo
de pareja, ya que si salen estan los tres y deben de estar pendiente en todo momento de la
hija porque todavia esta muy pequefia. Al igual que, por los malestares de A.M, su ciclo de
suefio ha cambiado acostandose mas tarde y la hija por lo tanto acostandose a la misma
hora, por lo que le dedican mas horas de la noche a cuidarla en vez de pasar tiempo juntos
como lo hacian anteriormente.

La terapeuta procedi6 a validarlos y normalizar de la siguiente forma: “Es normal
que, al inicio de la maternidad y paternidad, las prioridades cambien y que el tiempo en
pareja vaya disminuyendo. Sin embargo, ustedes han logrado sacar un tiempo para venir a
esta sesion y trabajar temas de la relacion, es decir, estan pasando tiempo juntos ahora”.

Luego de esto, se procediod a buscar soluciones diferentes para dedicarse mas tiempo
y los dos llegaron a varias conclusiones. La primera era en que ambos hicieran el esfuerzo
de levantarse méas temprano con 2 objetivos que eran primordialmente poder desayunar

juntos y cambiar el horario de suefio de la nifia. Esto Gltimo ayudara a que se acueste mas



temprano y que la noche sea para dedicarse el tiempo viendo una pelicula o conversando,
cosas que ambos destacaron disfrutan hacer juntos.

También, F.P propuso llegar més temprano a casa para dedicar el tiempo de la
noche a realizar esas actividades como por ejemplo jugar juegos de mesa que habia sido
algo que A.M le menciond hace un tiempo y que le gustaria hacer en vez de estar tanto
tiempo en el celular.

Por otro lado, se les mencion6 que originalmente esta sesion era la ultima, sin
embargo, de los temas que propusieron al principio trabajar no se ha mencionado
insatisfaccion sexual. Por ello, se procedi6 a preguntarles si les gustaria tener una sesion
extra para tratar el tema. Ambos estuvieron de acuerdo y se acordd una ultima cita.

Finalmente, cuando se hizo la programacion de la cita para la siguiente semana se
les comento que por temas de agenda de la terapeuta no podria hacer las sesiones en la
noche, sino que preferiblemente en la tarde. Se les pidié a ambos conocer sus horarios y se
les propuso hacerlo en el centro y que le cuidaran a la nifia como la Gltima vez. Sin
embargo, ambos llegaron al acuerdo de que podrian dejar a la bebé con la suegra para que
pudieran asistir. Esto pudo denotar un avance, ya que nuevamente ambos pudieron tomar
una decision como pareja y a parte la esposa tener la disposicion de confiar a su hija para
que alguien mas la cuide, con el fin de seguir trabajando en la relacion.

Quinta Sesion. En esta Gltima sesion se realizé una revision del progreso y se les
preguntd por las propuestas que realizaron para pasar mas tiempo como pareja en la tltima
reunion. Ambos mencionaron que no pudieron hacer todo lo que hubieran querido ya que el
dia a dia consume gran parte de sus energias. Sin embargo, comentaron que esa tarde el

esposo habia llegado més temprano de trabajar y pudo apoyar a su pareja en temas del



hogar, al igual que mencionaron haber durado horas platicando en la noche anterior sobre
diferentes temas, lo cual no habian hecho hace tiempo.

En ese instante la terapeuta aprovechd para validarlos y decirles que parecia ser que
ambos son muy exigentes con los cambios que esperan ver, ya que segun lo que mencionan
fueron capaces de pasar tiempo juntos y disfrutar de actividades que hace tiempo no hacian.

De igual forma, se les pregunté cémo se sintieron después de haber compartido ese
tiempo juntos a lo que la esposa respondio:

A.M: “Me senti bien de que F.P llegara mas temprano, porque asi él me pudo
ayudar con la nifia y me senti més apoyada”.

F.P: “Si, también fue muy bonito tener ese tiempo de hablar en la noche, tanto asi
que tuvimos que decir para irnos a dormir de lo tarde que se nos hizo conversando”.

T: “Entonces segun lo que veo, a pesar de que sus semanas son muy atareadas,
sacaron un tiempo para dedicarse en pareja y lo disfrutaron. Eso me hace pensar que no
necesitan hacer grandes esfuerzos para pasarsela bien juntos”.

F.P: “No, realmente yo disfruto pasar tiempo con ella'y con la nifia. También, el
tema de tener que trabajar mas es también porque pienso en ellas y en su futuro, pero me
pesa tener que dejarlas tanto tiempo solas”.

T: “A.M, ¢qué te gustaria decirle a tu esposo con respecto a su preocupacion de
dejarlas méas tiempo en casa mientras €l trabaja?”

A.M: “Yo entiendo que estas haciendo esto por nosotras y lo aprecio (...)”. Luego
continud diciendo “esta es una etapa en la que tenemos que hacer varios sacrificios como
padres, yo queddndome para cuidar a la nifia y ta saliendo a trabajar, por lo menos hasta

que esté un poco mas grande”.



T: “Y, sin embargo, a pesar de cumplir su rol como buenos padres, también
invierten en su relacion y es algo por lo que los felicito”.

Dentro de estas interacciones se busco validar y reencuadrar, debido a que ambos
mostraron culpa en no haber cumplido con todas las propuestas de la sesion pasada y en no
pasar tanto tiempo como les gustaria. No obstante, el poder resaltar lo que si estaban
haciendo para pasar tiempo juntos les permite valorarlo y mantenerlo como parte de su
dinamica.

Luego, para consolidar el progreso de la principal demanda se les hizo una pregunta
escala (De Jong & Berg, 2013). Para ello se les preguntd: “En la escala del 1 al 10, siendo 1
la calificacién més baja y 10 la mas alta ;cdmo se sienten con su comunicacion hoy?”

Ambos respondieron que consideran que estan en un 7 a lo que la terapeuta
preguntd por qué un 7 y no un 6, con el fin de que pudieran identificar las herramientas con
las que cuentan actualmente.

F.P: “Considero que un 7 porque creo que Si N0S ponemos mas es como ser
ambiciosos”.

T: “¢Qué cosas los han llevado aun 7 y no a un 6?”

A.M: “Bueno, porque ha habido cosas que han mejorado, mas escucha y menos
impulsividad al responder”.

F.P: “Si, es como usted decia a veces discutimos, pero al final queremos lo mismo
que es entendernos desde las necesidades de cada quién”.

T: “;Y que les falta para llegar a un 8 en vez de 7?”

F.P: “Yo creo que ser mas intencionales con todo esto que hemos aprendido™.



T: “Es como les decia hace rato, ustedes son exigentes con ustedes mismos porque
tienen fe en que su comunicacion puede mejorar, por €so no se pusieron una nota mas alta
aun teniendo avances en poco tiempo”.

A.M: “Si, es verdad las cosas han mejorado para tener solo un mes viendonos con
usted”.

Después de haber concluido con esos avances, se les preguntd sobre su segunda
demanda que era tratar la diferencia del deseo sexual en la pareja y la frecuencia con la que
se hablaba del tema. En ese sentido, el esposo expreso que percibe a A.M como menos
interesada en el sexo que él , por lo que le gustaria que fuera mas intencional e ir mas alla
de lo que conocen.

A.M por su parte comentaba que su percepcion es correcta, debido a que en general
ella no tiene tanto deseo sexual como él y no por temas del embarazo, sino que no que ella
percibe que su esposo tiene mucha energia, queriendo tener mas de un orgasmo en un
mismo encuentro. En cambio, ella se cansa y siente que las muestras de carifio fisicas que le
da son para tener relaciones sexuales.

En aquel momento la terapeuta le pidié a A.M que preguntara a su esposo sobre esa
percepcién que tenia.

A.M: “Cuando estamos tranquilos y empiezas a darme caricias ¢estas buscando
tener relaciones sexuales?”

F.P: “No siempre, si ti notas que mi miembro se pone erecto, es porque es una
respuesta natural y creo que es sano porque me gustas, pero no quiere decir que voy a hacer
algo al respecto”.

Durante esta segunda parte de la sesidn, la terapeuta ayudo a la pareja a identificar

el principal obstaculo, el cual era que A.M se sentia presionada por su esposo para tener



relaciones sexuales. Como los intentos se centraban en F.P buscar a su esposa para tener
encuentros sexuales, pedirle expresamente que lo buscara y preguntarle por qué no tenia el
mismo deseo, el resultado era sentimientos de culpabilidad por parte de A.M vy alejarse.

Por esa razon, la terapeuta buscé excepciones de cuando A.M habia iniciado la
relacion sexual y menciono que en esa semana habia tenido un suefio donde estaba teniendo
relaciones sexuales con él. Debido a que tenia la sensacion fisica en su cuerpo se levantd
con deseo e inicid la relacion. Asimismo, la terapeuta preguntd qué habia sucedido la noche
anterior a lo que la esposa respondié que un intento de su esposo para tener sexo fallido.

Justo entonces la terapeuta aprovecho para ayudarla a identificar que en el suefio se
sentia relajada y no pensaba en las expectativas que tenia que cumplir, sino simplemente
disfrutar. Esto provocd un sentimiento de angustia en el esposo, ya que no era consciente de
que la presionaba.

F.P: “Tengo una mezcla de sentimientos, entre angustia, enojo y no sé si tristeza,
porque la idea no es presionarla. Lo Unico que yo quiero es hacerla feliz y por eso yo me
exijo mucho, porque no solo quiero disfrutar yo, sino que ella esté complacida”.

T: “¢Qué te gustaria decirle a F.P sobre como se siente con respecto a que no sabia
que te presionaba?”

A.M: “Yo valoro que te guste de esa manera, que me seas fiel y que me quieras
hacer feliz, pero no necesitas exigirte tanto en ese aspecto, porque de por si yo disfruto
tener sexo contigo”.

T: “F.P ¢t0 sabias que A.M disfrutaba tener relaciones sexuales contigo?”

F.P: “Maés 0 menos, me doy cuenta por sus respuestas, pero no es que me lo habia
dicho expresamente”.

T: “;Y como te sientes sabiendo que ella disfruta de ese momento contigo?”



F.P: “jOh, bien! Eso es lo Unico que yo espero, que ella disfrute porque si solo soy
YO que estoy en eso, no me gusta”.

T: “Segun lo que veo, ustedes tienen diferentes formas de expresarse carifio y
ninguna esta bien o mal, simplemente es bueno saber como se comunican cada uno para
entenderse”.

En ese sentido, la terapeuta dio un ejemplo sobre la demostracion del amor: “parece
ser que para F.P es importante demostrar el amor con actos de servicio, como el brindar
mas sustento al hogar, que tu esposa disfrute del acto sexual y ayudarla en las tareas del
hogar para que no se canse”.

Luego hizo lo mismo hablando de A.M: “A.M parece disfrutar del toque fisico
como una caricia o un abrazo, al igual que el tiempo de calidad, estando satisfecha pasando
tiempo con F.P aun en actividades triviales como ver la television o hacer los oficios del
hogar”.

F.P: “De mi parte puedo decir que es asi, yo no soy mucho de abrazar o de dar
tantos carifios como mi esposa, si yo lo hago ahora es porque lo aprendi de ella. Pero en mi
familia no eran asi , yo le demuestro que yo la quiero con esas acciones”.

A.M: “Si, considero también que es asi”.

Al escuchar la afirmacion de A.M, la terapeuta realiz6 un parafraseo de la situacion:
“Entonces, cuando sabemos como le gusta recibir amor a mi pareja es més fécil poderla
satisfacer, al igual que reconocer cuando estan haciendo algo por amor”. Luego, continud
diciendo: “ES decir, si sé que para mi pareja no es natural expresar el amor con besos y
abrazos, podré ser mas agradecida o agradecido cuando lo haga”.

Una vez se validd al esposo y se hizo una psicoeducacion con respecto a los

distintos tipos de lenguajes del amor, su actitud corporal estaba mas abierta y pasé a



ponerle el brazo encima de su esposa y ella a acercarse méas a él. Ambos mencionaron que

las relaciones sexuales habian aumentado en el Gltimo mes y que ahora que conocen lo que

los estaba obstaculizando, el esposo va a procurar que A.M se sienta més relajada no

exigiéndole, mientras que la esposa se comprometid a expresar cuando tenga deseos y

hablar més sobre las cosas que le gustan hacer durante las relaciones sexuales.

Ambos concluyeron agradeciendo por el crecimiento que habian tenido como pareja

en las sesiones y que es algo que también les brindaran como herencia a sus hijos en cuanto

a la buena comunicacién.

Resultados luego de la intervencion

Estadisticos descriptivos

Tabla 1.

Puntuacion Percentil del Inventario de Satisfaccion Marital-Revisado Post Intervencion

Pre Post Valoracion de Efectividad

Dimensiones Esposa Esposo  Esposa Esposo Esposa Esposo
Inconsistencia 59 51 52 51 Mejoria Sin cambios
Convencionalismo 57 49 48 49 Mejoria Sin cambios
Ansiedad Global 54 54 52 52 Mejoria Mejoria
Comunicacion Afectiva 41 54 41 45 Sin cambios Mejoria
Comunicacion para la Solucién de ) ) )
Problemas 49 56 49 52 Sin cambios Mejoria
Agresion 53 56 53 40 Sin cambios Mejoria
Tiempo Juntos 50 50 50 47 Sin cambios Mejoria
Desacuerdo en las finanzas 51 49 51 49 Sin cambios  Sin cambios
Insatisfaccién Sexual 51 54 42 52 Mejoria Mejoria
Orientacion de Roles 53 53 57 59 Mejoria Mejoria
Antecedentes familiares de

65 58 64 58 Mejoria Sin cambios

Ansiedad



Insatisfaccién con los hijos 43 43 35 41 Mejoria Mejoria

Conflicto de Crianza con los hijos 40 49 40 43 Sin cambios Mejoria

Nota: Generalmente las puntuaciones entre 30 a 50 indican bajos niveles de ansiedad en la relacion, entre 50

a 60 indican ansiedad moderada, y de 60 a 70 ansiedad elevada, excepto en la escala de orientacion de roles.

Segun la tabla 1, después de la intervencidn se pudo notar una mejoria significativa
en la dimension de inconsistencia por parte de la esposa (PC=59 vs PC=52). Esto podria
implicar que disminuyeron los sentimientos encontrados respecto a areas especificas de la
relacién. Por su parte, el esposo se mantuvo sin cambios en este elemento (PC=51),
mostrando consistencia en la forma de responder la prueba.

También, la esposa obtuvo una mejora importante en la escala de convencionalismo
(PC=57 vs PC=48), lo que podria interpretarse como una reduccion en la tendencia a
idealizar, adoptando una perspectiva mas realista sobre las dificultades de la relacion, al
igual que su esposo que se mantuvo sin cambios esta dimension (PC=49).

Por otro lado, ambos cdnyuges mostraron una leve mejoria en la ansiedad global
(PC=54 vs PC=52) manteniendo sus puntuaciones en un nivel moderado en cuanto a
conflictos en la relacion. En cambio, el esposo reflejé una mejora sustancial en la
comunicacion afectiva (PC=54 vs PC=45), pudiendo significar que la perspectiva de su
conyugue haya cambiado, reconociéndola como méas comprensiva y amorosa en
comparacion con la primera aplicacion del inventario.

Asimismo, la comunicacion para la solucion de problemas, que fue la principal
demanda en consulta, obtuvo una leve mejoria por parte del esposo (PC=56 vs PC=52),
mientras que su pareja se mantuvo con la misma puntuacion (PC=49). Esto podria

interpretarse como una disminucién de las discusiones y desacuerdos en la relacion, siendo



el esposo el que mencionaba estar méas afectado por no sentirse comprendido por su pareja
durante las sesiones.

Un dato interesante por destacar es que en agresion la esposa se mantuvo con la
misma calificacion (PC=53), subrayando antecedentes de agresién como lanzar objetos y
preocupacion de que el esposo pueda hacerle dafio si se enoja lo suficiente, mientras que el
esposo disminuy6 considerablemente su puntuacion(PC=56 vs PC=40) no identificando
ninguna conducta violenta por parte de su pareja en esta ocasion.

En otro orden, los resultados de la escala de tiempo juntos disminuyeron sutilmente
en el caso del esposo (PC=50 vs PC=47) mientras que la esposa se mantuvo en el mismo
nivel (PC=50). Esto podria sugerir, que a pesar de que ambos se encuentran en un nivel de
satisfaccion en esta escala, el esposo notd una mejoria en el tiempo que se dedican como
pareja.

En la dimension de "Desacuerdo en las finanzas" se mantuvieron puntuaciones
constantes tanto en la esposa (PC=51) como en el esposo (PC=49) antes y después de la
intervencion. Esto indica que posiblemente la intervencidn no incidié en modificar su
perspectiva sobre este aspecto particular de su relacion.

Por otro lado, la dimension de "Insatisfaccion Sexual” mostr6 un decrecimiento en
la puntuacion de la esposa después de la intervencion (PC=51 vs PC=42), lo que sugiere
una mejora en su satisfaccion sexual. Sin embargo, la puntuacion del esposo se mantuvo
practicamente inalterada (PC=54 vs PC=52).

En lo que respecta a la "Orientacion de Roles", ambos miembros de la pareja
aumentaron su puntuacion tras la intervencion, la esposa pasando de 53 a 57 y el esposo de
53 a 59. Esto puede implicar que ambos aumentaron su tolerancia para compartir tareas en

el hogar que los roles tradicionales.



En la dimension "Antecedentes familiares de Ansiedad"”, se mantuvieron las
puntuaciones similares en la pre y post intervencion, tanto para la esposa (PC=65 vs
PC=64) como para el esposo (PC=58), lo que puede indicar que esta area necesita de
intervenciones mas especificas o prolongadas para observar un cambio.

Respecto a la "Insatisfaccion con los hijos", se pudo notar un descenso en las
puntuaciones de ambos cényuges tras la intervencion, con la esposa pasando de 43a 35y el
esposo de 43 a 41. Este resultado indica una mejora en la satisfaccion con la relacién
parental después de la intervencion terapéutica.

Finalmente, en la dimension de "Conflicto de Crianza con los hijos", el esposo disminuyd
su puntuacion después de la intervencion, pasando de 49 a 43, mientras que la esposa
permanecio con el mismo nivel de satisfaccion (PC=40). Este dato sugiere una disminucion
en los conflictos de crianza posteriores a la intervencion.

Tabla 2.

Puntuacion Percentil del Test de Empatia Cognitiva y Afectiva Post Intervencion

Pre Post Valoracion de Efectividad
Dimensiones Esposa Esposo  Esposa  Esposo Esposa Esposo
Empatia Global 40 75 55 85 Mejoria Mejoria
Adopcion de Sin
Perspectivas 4 90 10 90 Mejoria cambios
Comprension
Emocional 65 90 65 96 Sin Cambios Mejoria
Estrés Empaético 80 5 90 10 Mejoria Mejoria
Sin
Alegria Empética 45 80 45 80 Sin Cambios cambios

Nota. Las puntuaciones entre 1 a 6 significan que son extremadamente bajas, de 7 a 30 bajas, de 31 a 69

medias, de 70 a 93 altas y de 94 a 99 extremadamente altas



Los resultados derivados del Test de Empatia Cognitiva y Afectiva evidencian un
cambio significativo en diversas dimensiones de la empatia después de la intervencion
terapéutica en la pareja.

Comenzando con la "Empatia Global", se observé un aumento notable en las
puntuaciones de ambos cényuges. La esposa pasé de una puntuacion percentil de 40 a 55, y
el esposo aumentd de 75 a 85. Este incremento puede indicar una mayor capacidad de
ambos miembros de la pareja para comprender y compartir los sentimientos del otro tras la
intervencion.

En la dimension de "Adopcion de Perspectivas", la esposa mostrd un incremento,
aunque modesto, en su puntuacion tras la intervencion, pasando de 4 a 10. En cambio, el
esposo mantuvo una puntuacién alta y constante de 90, lo que sugiere que ya contaba con
una capacidad bien desarrollada para adoptar el punto de vista del otro, la cual no se vio
afectada por la intervencion.

En cuanto a la "Comprension Emocional”, la puntuacion de la esposa se mantuvo
constante en 65, mientras que la del esposo aumentd de 90 a 96. Este incremento en la
puntuacion del esposo indica una mejora en su capacidad para comprender las emociones
de su pareja tras la intervencion.

Respecto al "Estrés Empatico”, se observo un aumento en las puntuaciones de
ambos miembros de la pareja tras la intervencion. La esposa paso de 80 a 90 y el esposo de
5 a 10. Aunque este incremento podria parecer negativo a primera vista, puede interpretarse
COmo una mayor conciencia y sintonia con el estrés del otro, lo cual puede ser util para una
mayor comprension mutua.

Finalmente, en la dimension de "Alegria Empaética", las puntuaciones se

mantuvieron constantes para ambos miembros de la pareja, con la esposa en 45y el esposo



en 80 tanto antes como después de la intervencion. Esto sugiere que ambos miembros de la
pareja ya contaban con una habilidad para compartir la alegria del otro, y esta habilidad no
se vio afectada por la intervencion.

Discusion

La presente investigacién, tuvo como objetivo principal evaluar la eficacia de una
intervencion terapéutica de pareja en la mejora de la empatia y la satisfaccion marital. La
hipdtesis planteada fue que existe una relacion positiva entre el nivel de empatia en una
relacion conyugal y la satisfaccién marital, y se esperaba que la intervencién terapéutica
pudiera fortalecer dicha relacion.

Los resultados obtenidos antes de la intervencion resaltaron, en primer lugar, que la
pareja parece tener discrepancias en algunas dimensiones de su satisfaccién marital,
especialmente en los factores de comunicacion afectiva y comunicacién para la solucion de
problemas, siendo el esposo quien refleja mayor insatisfaccion en dichas areas de la
relacion. Este resultado es corroborado por Esther Dominguez (2012) en un estudio sobre
satisfaccion marital en parejas espafiolas, encontré que los hombres poseen una percepcion
de que son mas propensos a disculparse primero después de una discusion, creen que ceden
mas durante los desacuerdos y piensan que su pareja los critica. Cuando un miembro de la
pareja considera que es mas comprensivo que el otro, puede generar tensiones y conflictos
en la relacién. La percepcion de ser mas comprensivo puede llevar a la creencia de que se
esta invirtiendo mas esfuerzo emocional y empatico en la relacion que la otra persona. Esta
discrepancia en la percepcion de la comprension puede llevar a resentimientos, frustracion
y una sensacion de desequilibrio en la relacion.

Un estudio relevante sobre este tema es el realizado por Fincham et al. (2007),

donde se encontrd que las discrepancias en la percepcion de comprension en la relacion



estaban asociadas con niveles mas altos de insatisfaccién marital y sintomas de depresion
en ambos conyuges. La falta de alineacion en la percepcion de la comprension puede
generar una brecha en la comunicacion y dificultar la resolucion de conflictos, lo que a su
vez puede afectar negativamente la calidad de la relacion. En ese sentido, la pareja acude a
las sesiones con un objetivo principal de trabajar en su comunicacion para la solucion de
problemas.

Por otro lado, esta diferencia también se pudo notar en los resultados antes de la
intervencion del Test de Empatia Cognitivo y Afectivo, donde el esposo parece mostrar
mayores habilidades en comparacion con su pareja en cuanto a adopcion de perspectivas,
comprension emocional y alegria empatica. Esto podria explicarse desde los estudios de
género y empatia, donde a pesar de que se ha observado que las mujeres tienen una mayor
habilidad para comprender las reacciones emocionales de las personas frente a experiencias
negativas, demostrando mayor compasion, preocupacion y carifio; los hombres, en cambio,
tienden a mostrar una mayor empatia cognitiva. Esto implica que son mas objetivos y
racionales al percibir la realidad emocional de los demas, reconociendo que los estados
emocionales de las personas pueden ser diferentes a los que ellos experimentan
personalmente (Guzman, Giraldo & Duarte, 2019).

Por todo lo anterior se llevo a cabo la intervencion, con el principal objetivo de
disminuir la insatisfaccion percibida por parte del esposo en comunicacion para la solucion
de problemas, lo cual fue la demanda principal de la pareja. En un inicio se identifico que
su estilo de interaccion estaba basado en luchas de poder, donde realizaban grandes
esfuerzos por tener la razon y perdian el objetivo principal de vista. También, dado a que

son una pareja simétrica en cuanto al ejercicio del poder, corrian el riesgo de que las



discusiones pudieran escalarse rapidamente si ambos entraban en una competencia por el
control (Garcia Alaméan, 2018) tal y como mencionaron en la primera sesion.

Segun los expertos en terapia de pareja (Perel, 2017; Johnson, 2008; Wile, 1993),
las luchas de poder constantes en una relacion pueden tener un impacto negativo en la
dindmica emocional de la pareja. Estas luchas pueden llevar a un aumento de la tension, el
resentimiento, la frustracion y la falta de conexién emocional entre los miembros de la
pareja.

De ahi que se dedicaron las primeras tres sesiones para trabajar en comunicacion
efectiva, ya que la pareja realizaba esfuerzos en mantener el estilo de interaccion
disfuncional. Desde la terapia breve, esto se puede explicar con el hecho de que los
individuos suelen pensar que el problema no se soluciona a pesar de invertir gran energia y
recursos a la causa. No obstante, las alternativas que proveen son las mismas pero
presentadas de otra forma (Fisch & Schlanger, 2012). Por ejemplo, cuando se le pregunté al
esposo en la segunda sesion qué opciones podrian ayudar a mejorar la comunicacion,
menciono que no dar su punto de vista para evitar las peleas. Esto tiene el mismo resultado
que discutir, puesto a que se comprueba que no es sostenible en el tiempo y culminaria en
una pelea mayor por no expresar sus necesidades.

Por ello, se desempefid el uso de la comunicacion efectiva desde las necesidades
para que la pareja evitara las criticas y pudieran alcanzar la comprension mutua. Asimismo,
el uso de herramientas como la escucha activa, permitio evitar las suposiciones y validar el
punto de vista del conyugue. Esto estuvo apoyado de técnicas como el reencuadre y
validacion para disminuir la actitud defensiva de la pareja y modelar un estilo de
comunicacion mas saludable (Sevier et al., 2008). El resultado de ello fue una mejoria en

sus interacciones, donde luego de preguntarles qué cambios significativos habian notado,



ambos pudieron observar menos obstaculos para comunicar sus necesidades y una actitud
positiva con respecto a escuchar activamente las mismas, solicitando aclaraciones en caso
de haber alguna. Estos datos de forma cualitativa se apoyan en los resultados post
intervencion del Inventario de Satisfaccion Marital- Revisado, donde no solo hubo mejoria
en la comunicacion para la solucién de problemas, sino también en la ansiedad global,
comunicacion afectiva, insatisfaccion sexual, tiempo juntos y crianza de los hijos.

Asimismo, después de la intervencidn hubo mejorias en los niveles globales de
empatia y de ambos, obteniendo mejores resultados en la dimension estrés empatico.
También, la esposa presento un aumento en la dimension de adopcion de perspectivas,
mientras que su conyuge obtuvo un incremento en la dimension de comprension emocional.

Estos resultados positivos son consistentes con las investigaciones existentes (Kim,
2020; Zucca & Johnson, 2010; Lee et al., 2020) en terapia breve centrada en soluciones, las
cuales sugieren que impacta directamente en la satisfaccion marital.

Los estudios proponen que el enfoque centrado en soluciones, en lugar de la
focalizacion en los problemas, puede ayudar a las parejas a comunicarse de manera mas
efectiva y a establecer metas que puedan Ilevar a una mayor satisfaccion marital. Por
ejemplo, un estudio reciente de Kim (2020) demostré que la terapia breve centrada en
soluciones puede aumentar la satisfaccién marital en parejas al permitirles trabajar juntas
para generar soluciones a sus problemas maritales.

Esta investigacion esta respaldada por la teoria de la autodeterminacion (Deci &
Ryan, 2000), que plantea que las personas se sienten mas satisfechas en sus relaciones
cuando perciben que tienen un grado de control y autonomia. Al centrarse en soluciones,
las parejas pueden pensar que estan tomando medidas activas para mejorar su relacion, lo

que puede aumentar su sentido de control y satisfaccion.



Ademas, hay un creciente cuerpo de investigacion que muestra que la empatia juega
un papel crucial en la satisfaccion marital. Por ejemplo, un estudio de Moreira et al. (2020)
encontro que la empatia, tanto cognitiva como emocional, es un predictor importante de la
satisfaccion marital. La empatia permite a las parejas entender las emociones y las
perspectivas de cada uno, lo que puede mejorar la comunicacién, disminuir los conflictos y
aumentar la satisfaccion marital.

Por ultimo, un estudio de Schoebi et al. (2021), demostrd que un programa de
entrenamiento en empatia puede mejorar la satisfaccién marital y reducir los niveles de
estrés en las parejas. Esto proporciona una evidencia mas de que el aumento de la empatia
en las parejas puede llevar a una mayor satisfaccién marital.

Aunque este estudio proporciona evidencia preliminar sobre la efectividad de la
Terapia Breve Centrada en Soluciones para mejorar la empatia y la satisfaccion marital en
una pareja, seria beneficioso llevar a cabo més investigaciones que evallen la eficacia de
esta intervencion en muestras méas grandes y diversas. Ademas, se sugiere considerar la
inclusion de medidas de seguimiento a largo plazo para evaluar la duracion y la estabilidad
de los cambios obtenidos a través de la intervencion.

En conclusidn, la presente investigacion demuestra el potencial positivo de la
Terapia Breve Centrada en Soluciones para aumentar la empatia y la satisfaccion marital en
una pareja. El uso efectivo de esta modalidad terapéutica permitié que los sujetos de
estudio avanzaran en su capacidad para comunicarse y comprender las emociones del otro,
lo cual resultd en una notable mejora en su relacion.

A su vez, se sugiere que tanto los investigadores como terapeutas enfoquen sus
esfuerzos en promover estas habilidades emocionales y cognitivas, proporcionando las

herramientas necesarias para que las parejas puedan construir un puente de comprension y



respeto mutuo. En otras palabras: "solo escuchamos cuando estamos dispuestos a entender,
y solo entendemos cuando estamos dispuestos a cambiar”. Por lo tanto, la mision consiste
es ayudar a las parejas a tomar esa disposicion para entender y cambiar, fomentando la
empatia para una mayor satisfaccion marital.
Limitaciones de la investigacion

Una limitacién dentro de la investigacién fue que se tratd de un estudio de caso con
dos participantes, por lo que no se puede generalizar los resultados a la poblacion escogida.
En ese aspecto, a pesar de acudir a centros donde habia parejas que buscaban asistencia
psicoterapéutica, fue retador encontrar participantes que accedieran al estudio.

De igual forma, el tiempo para realizar el estudio fue limitado. Por altimo, los
instrumentos utilizados, a pesar de tener una validez y fiabilidad elevados, no cuentan con

una adaptacion a la cultura dominicana.
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Anexo 2. Consentimiento Informado
Consentimiento Informado

Le agradecemos su interés en participar en nuestro estudio: “Relacion entre la
empatia y la satisfaccion marital en parejas dominicana”. La presente investigacion es
conducida por Maria Alejandra NUfiez Bodden, psicdloga general y estudiante de término de
la especialidad en Intervenciones en Psicoterapia en la Universidad Iberoamericana (UNIBE)
y la Universidad de Salamanca (USAL). Antes de continuar, nos gustaria proporcionarle
informacién sobre el estudio y sus procedimientos para que pueda tomar una decision
informada sobre su participacion.

Este estudio tiene como objetivo determinar la eficacia de una intervencion
terapéutica de pareja sobre la empatia y satisfaccién marital en parejas. Se llevara a cabo de
manera presencial en el Distrito Nacional. La duracién del estudio es de alrededor de 1 mes,
seran 4 encuentros semanales de 1 hora cada uno y consistird en primero completar dos
escalas una de empatia y otra de satisfaccién marital. De igual forma, estos instrumentos
seran aplicados al final de la intervencion.

Al participar en este estudio, se le pedira que participe de estos encuentros semanales
y que llene la escala y la entrevista antes mencionadas. También se le pedira que complete
un pequefio cuestionario sociodemogréafico con informacion general sobre usted.

Es importante tener en cuenta que, al participar en este estudio, existen ciertos riesgos
potenciales, que podria ser que la intervencion de terapia no se efectiva. En otras palabras,
que la insatisfaccion con la pareja no cambie. En este caso, se tendra como medida de
prevencion una lista de instituciones y/o profesionales de la salud mental debidamente
registrados a donde podran ser referidos. De igual forma, haremos todo lo posible para
minimizar estos riesgos y garantizar su seguridad.

También, debemos resaltar que cualquier informacidn que se recoja durante el estudio
se mantendra confidencial y se utilizara Unicamente con fines de investigacion. Se le
garantiza la privacidad y se protegera su identidad en todo momento.

La participacion en este estudio es voluntaria y puede retirarse en cualquier momento
sin consecuencias. Si decide participar, se le pedird que firme este formulario de
consentimiento informado. Al firmar, indica que ha leido y entendido la informacion
proporcionada y que esté de acuerdo en participar en el estudio.

Si tiene alguna pregunta o inquietud sobre el estudio, puede ponerse en contacto con
nosotros en cualquier momento. Para esto, puede contactar al investigador principal al correo:
marialebodden@gmail.com

Gracias por su consideracion en participar en nuestro estudio.
Firma del participante:
Fecha:




Anexo 3. Formulario Sociodemografico

Fecha:

Formulario Sociodemogratiaco

Favor de completar el formulario con toda la informacién solicitada suya y de su pareja. La misma se

manejard con estricta confidencialidad y serd utilizada solo para fines de este estudio.

1.Datos personales
¢ Nombres y apellidos: * Qué metodo de transporte
o Edad: utiliza:
* Género: Femenino Masculino
Transporte Publico
* Acudea Si No Vehiculo propio

sesion:
. . . . c Otro:
* Sino acude a sesion, especificar  Falta de interés

la razén segin corresponda:
& P Incompatibilidad horaria

Vive en otra ciudad

No desean acudir juntos

Otro:

¢ Nivel de estudios: Sin estudi
1n estudios

Primaria Bdsica
Bachillerato
Grado universitario

Posgrdo/ Maestria

* Profesion:

* Ingresos

mensuales RD$:

2. Informacién de contacto

* Niumero de teléfono:

* Correo electrénico:

* Direccidon

permanente:

* En caso de emergencia
llamar a:

¢ Tipo de relacion:

Pig .1



Tiempo de la relacién (afios):

3. Datos relativos a la historia de la pareaja

Tiempo viviendo juntos (afios):

Estado civil:

Unién libre
Casados
Separados

Casado en segundas

nupcias
Otro:
¢ Tiempo del estado
civil (afos):
¢ Tienen hijos?: Si No
¢ Cantidad de hijos:
 GENERO EDAD

NOMBRE

¢ ¢Con quién conviven
en la casa?:

¢ ¢Quién de los miembros de la
pareja solicita la consulta de
terapia?:

Solo nosotros dos
Hijos

Padres
Hermanos

Tios

Varios de los anteriores

(*Si la respuesta es varios/otros,
especificar la informacién por
escrito.)

¢ ;Han habido rupturas previas?:

¢ No. de rupturas

Motivos de la ruptura

¢Han participando en
terapia de pareja
anteriormente?:

* En caso de ser positivo,

¢cudl fue el tematratado:

Distanciamiento emocional
Infidelidad

Diferentes intereses

Problemas econémicos

Estrés en la pareja

Problemas en la crianza de hijos

Otros:

Si No

Distanciamiento emocional
Infidelidad

Diferentes intereses

Problemas econémicos

Estrés en la pareja

Problemas en la crianza de hijos

Otros:

¢ ¢ Qué objetivo desea alcanzar

en esta intervencion?:

Mejorar la comunicacién en pare

Trabajar en la confianza tras
infidelidad

Trabajar con las diferencias en
crianza de los hijos

Mejorar nuestra vida sexual en
pareja

Otros:

Del 1 al 5 cé6mo calificarian su

satisfaccién general en la

relacion actual

Pig .2



¢Posee alguna afeccién de

salud fisica?:

En caso de ser afirmativo,

4. Datos relativos a la salud

scudl?

¢Qué medicamento toma para
dicho problema de salud

fisico?

¢Padece de alguna alergia? Si

En caso de ser afirmativo,
¢a qué es alérgico/a?

Ha recibido tratamiento psicofarmacolégico en

el pasado?

En caso de ser afirmativo, ¢ qué medicamento le

fue prescrito?

5.0tros datos

* :Estd dispuesto/a a participar en la intervencién terapéutica de pareja y en las pruebas psicométricas?

Si

No

* Mencione cualquier otra informacién relevante que debamos conocer?
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Anexo 4. Test de Empatia Cognitiva y Afectiva

Ttest de Empatia Cognitiva y Afectiva (TECA):

Las siguientes frases se refieren a sus sentimientos y pensamientos en una variedad de
situaciones. Indique cémo le describe cada situacion eligiendo la puntuacion de 1 a 5 como
se indica abajo. Cuando haya elegido su respuesta, rodee con un circulo el niUmero
correspondiente. Lea cada frase cuidadosamente antes de responder. Conteste honestamente

con lo que mas se identifique, ya que no hay respuestas correctas o incorrectas. No deje
ninguna frase sin contestar.
1= Totalmente en desacuerdo
2= Algo en desacuerdo

3= Neutro

4=Algo de acuerdo

5= Totalmente de acuerdo
Lea cada frase cuidadosamente antes de responder. Conteste honestamente con lo que mas
le identifique, ya que no hay respuestas correctas o incorrectas.

1. | Me resulta facil darme cuenta de las intenciones de los que me rodean. 112(3(4]5

2. | Me siento bien si los demaés se divierten. 112|134 |5

3. | No me pongo triste solo porque un amigo o amiga lo esté. 112(3(4]5

4. | Siunamigo o amiga consigue un trabajo muy deseado, me entusiasmocon |12 |3 |4 |5
éloella.

5. | Me afecta demasiado ver un programa de television donde se muestrenlos |12 | 3|4 |5
problemas de otras personas.

6. | Antes de tomar una decision intent tener en cuenta todos los puntosde vista |1 (2 | 3|4 |5

7. | Rara vez reconozco como se siente una persona con solo mirarla. 112(3(4]5

8. | Me afecta poco escuchar desgracias sobre personas desconocidas. 112(3(4]5

9. | Me agrada ver que un amigo nuevo se encuentra gusto en nuestro grupo. 112 (3|45

10. | Me es dificil entender como se siente una persona ante una situacionqueno |1 (2 |3 |4 |5
he vivido.

11. | Cuando un amigo se ha portado mal conmigo intento entender sus motivos. |1 (2 | 3|4 |5

12. | Salvo que se trate de algo muy grave, me cuesta llorar con lo que lessucede |1 (2 | 3|4 |5
a otros.

13. | Reconozco facilmente cuando alguien esta de mal humor. 112(3(4]5

14. | No siempre me doy cuenta cuando la persona que tengo al lado se siente 112|345
mal.

15. | Intento ponerme en el lugar de los demas para saber como actuaran. 112|345

16. | Cuando a alguien le sucede algo bueno siento alegria. 112(3(4]5

17. | Si tengo una opinién formada no presto mucha atencion a los argumentode |12 |3 |4 |5
los demas.

18. | A veces sufro mas con las desgracias de los demas que ellos mismos. 112(3(4]5




19. | Me siento feliz solo con ver felices otras personas. 112(3(4]5

20. | Cuando alguien tiene un problema intento imaginarme como me sentiriasi |1 (2 | 3|4 |5
estuviera en su piel.

21. | No siento especial alegria si alguien me cuenta que ha tenido un golpe de 112|345
suerte.

22. | Cuando veo que alguien recibe un regalo no puedo evitar sonreir. 112(3(4]5

23. | No puedo evitar llorar con los testimonios de personas desconocidas. 112|345

24. | Cuando conozco gente nueva me doy cuenta de la impresion que se han 112(3(4]5
llevado de mi.

25. | Cuando mis amigos me cuentan que les va bien, no le doy mucha 112(3(4]5
importancia.

26. | Encuentro dificil ver las cosas desde el punto de vista de otras personas. 112(3(4]5

27. | Entender como se siente otra persona es algo muy facil para mi. 112|345

28. | No soy de esas personas que se deprimen con los problemas ajenos. 112(3(4]5

29. | Intento comprender mejor a mis amigos mirando las situacionesdesdesu |1 |2 |3 |4 |5
perspectiva.

30. | Me considero una persona fria porque no me conmuevo facilmente. 112|345

31. | Me doy cuenta cuando las personas cercanas a mi estan especialmente 112(3(4]5
contentas sin que me hayan contado el motivo.

32. | Me resulta dificil ponerme en el lugar de personas con las que no estoy de 112(3(4]5
acuerdo.

33. | Me doy cuenta cuando alguien intenta esconder sus verdaderos 112(3(4]5

sentimientos.




Anexo 5. Inventario de Satisfaccion Marital- Revisado

MSI-R
Douglas K. Snyder, Ph.D.
Instrucciones

El inventario MSI-R consta de 150 declaraciones acerca de usted y su relacion de pareja.
Por favor, lea cada una y decida si es verdadera o falsa para usted. Si la declaracion es
verdadera o casi siempre verdadera para usted, marque la casilla que corresponde a
Verdadero; pero si la declaracion es falsa o por lo general no es verdadera para usted,
marque la casilla que corresponde a Falso. Marque solo una respuesta para cada
declaracion.

Verdadero Falso

1. Cuando mi conyuge y yo tenemos opiniones diferentes, nos
sentamos a hablar sobre ellas

2. Estoy satisfecho con la manera como mi cényuge y yo
pasamos nuestro tiempo libre

3. En todo momento mi conyuge responde con comprension a
mi estado de animo

4. Mi infancia probablemente fue mas feliz que la de la
mayoria de las personas

5. Hay algunas cosas de las que mi conyuge y yo no podemos
hablar

6. A veces es mas facil confiar en un amigo que en mi coényuge

7. Parece que mi conyuge disfruta del sexo tanto como yo

8. Me gustaria gue mi conyuge compartiera mas mis intereses

9. Durante una discusion con mi conyuge los dos expresamos
completamente nuestros sentimientos

10. De joven estaba muy ansioso por salirme de mi casa

11. Me gustaria que tuviéramos relaciones sexuales con mas
frecuencia que ahora

12. Aun cuando este enojado conmigo, mi cényuge es capaz de
reconocer mi punto de vista.

13. A mi conyuge le gusta pasar conmigo su tiempo libre

14. En nuestra relacion nos expresamos una buena cantidad de
amor y afecto

15. A veces no me siento a gusto con nuestra relacion sexual

16. Hay muchas cosas de nuestra relacion que me agradan

17. Muchas de nuestras discusiones terminan sin solucion

18. Aun cuando estoy con mi coényuge, casi todo el tiempo me
siento solo

19. En cuestiones de dinero confio totalmente en mi cényuge

20. Hay algunas cosas de mi cényuge que no me agradan

21. Nuestra relacion ha sido muy satisfactoria




22. Mi conyuge me ha abofeteado

23. En el matrimonio algo de igualdad es bueno, pero, en
general, el hombre es el que debe decir la ultima palabra en las
cuestiones familiares

24. En nuestra relacion las cosas buenas superan a las malas

25. Mi conyuge y yo decidimos juntos la manera como
gastamos nuestro ingreso

26. Hay ocasiones en que mi conyuge hace cosas que me
desagrada

27. Cualquier pareja se lleva mejor que mi conyuge y yo

28. Nunca me ha preocupado que mi conyuge pueda enojarse
lo suficiente como para hacerme dafio

29. Deberian existir mas estancias infantiles y guarderias para
gue mas mamas de nifos pequefios puedan trabajar

30. Nuestra relacion es tan buena como cualquiera

31. Nuestra relacion nunca ha estado en dificultades
relacionadas con asuntos financieros

32. Mi conyuge y yo nos entendemos completamente

33. Mi conyuge azota cosas o lanza objetos cuando esta
disgustado

34. Lavar la ropa, hacer la limpieza y cuidar a los hijos son,
principalmente, tareas cuya responsabilidad es de la mujer

35. Con frecuencia he considerado la posibilidad de pedir a mi
conyuge que busquemos asesoria

36. Hay algunas cosas de nuestra relacion que no me agradan
del todo

37. Si uno de los hijos se enferma, y si los dos padres trabajan,
el padre tanto como la madre debe estar dispuesto a quedarse
en casa para cuidar al hijo

38. Mi conyuge y yo necesitamos mejorar la forma como
arreglamos nuestras diferencias

39. Mi conyuge y yo compartimos distintas formas de juego y
diversion cuando pasamos tiempo juntos

40. A veces mi conyuge no me toma lo suficientemente en
serio

41. El matrimonio de mis padres fue mas feliz que el de la
mayoria

42. Mi conyuge es tan susceptible a algunos temas que ni
siquiera puedo mencionarlos

43. Siempre gue me siento triste, mi conyuge me hace sentir
amado y feliz nuevamente

44. Me siento un poco insatisfecho cuando hablamos de
mejorar nuestra forma de darnos placer sexualmente

45. Mi conyuge y yo tenemos mucho de qué hablar en comuan

46. Cuando discutimos, parece que mi conyuge y yo hablamos
una y otra vez de la misma cosa

47. Todos los matrimonios del lado de mi familia parecen
haber funcionado bien

48. Mi conyuge y yo hablamos los suficiente de nuestra
relacion sexual




49. Es muy facil herir los sentimientos de mi conyuge

50. Tal parece que antes nos divertiamos mas que ahora

51. A veces siento como si mi conyuge realmente no me
necesitara

52. Mi conyuge a veces muestra muy poco entusiasmo por el
Sexo

53. Nuestra relacion ha sido decepcionante en muchos aspectos

54. Los desacuerdos menores con mi céonyuge a menudo
terminan en grandes discusiones

55. Mi conyuge y yo nunca hemos estado a punto de terminar
la relacion

56. Nuestro futuro financiero parece estar seguro

57. Hay ocasiones en que me pregunto si elegi el mejor de los
conyuges

58. A veces me desanima mucho nuestra relacion

59. Me preocupa que mi coényuge pierda el control de su enojo

60. Ganar el sustento de la familia es la principal
responsabilidad del hombre

61. Mi conyuge y yo pocas veces tenemos grandes discusiones

62. A menudo nos resulta dificil hablar de nuestras finanzas sin
disgustarnos el uno con el otro

63. Mi conyuge a veces me hace sentir miserable

64. En nuestra relacion nunca me habia sentido mejor que
ahora

65. Mi conyuge nunca me ha lanzado objetos cuando esta
enojado

66. El hombre debe ser el jefe de la familia

67. El futuro de nuestra relacion es demasiado incierto para
hacer planes serios

68. Mi conyuge siempre esta revisando como gasto nuestro
dinero

69. Ni por un momento me he arrepentido de nuestra relacion

70. A veces mi conyuge me grita cuando esta enojado

71. La mujer debe llevar el apellido del esposo al casarse

72. Mi conyuge y yo somos mas felices que la mayoria de las
parejas gue conozco

73. Tratar de elaborar un presupuesto me provoca mas
problemas con mi cényuge que lo que el presupuesto vale.

74. Lo mas importante para una mujer es ser una buena esposa
y una buena madre

75. Cuando discutimos, sabemos limitar nuestro enfoque a los
asuntos importantes

76. Nuestra vida diaria esta llena de cosas interesantes para
hacerlas juntos

77. Mi conyuge a veces no entiende como me siento

78. Mis padres no se comunicaban entre si como debian

79. A mi conyuge no le cuesta trabajo aceptar las criticas

80. Precisamente cuando mas lo necesito, mi conyuge me hace
sentir importante

81. A veces mi conyuge no le importa mi satisfaccion sexual




82. Mi conyuge no se toma el tiempo suficiente para hacer
algunas de las cosas que me gustan

83. Mi conyuge a veces pretende cambiar algun aspecto de mi
personalidad

84. Mis padres nunca me entendieron en realidad

85. Mi conyuge y yo casi nunca estamos de acuerdo en la
frecuencia de nuestras relaciones sexuales

86. Mi conyuge y yo podemos pasar varios dias sin arreglar
nuestras diferencias

87. Yo hago alguna actividad con mi cényuge por lo menos
una hora al dia

88. Mi conyuge hace muchas cosas para demostrarme gque me
ama

89. Nunca he pensado seriamente en tener una aventura

90. Tenemos importantes necesidades en nuestra relacion que
nunca se satisfacen

91. Con frecuencia en nuestras discusiones uno de los dos
termina lastimado y llorando

92. Hay veces que siento deseos de dejar a mi conyuge

93. Mi conyuge maneja muy bien las finanzas

94. Mi conyuge tiene todas las cualidades que siempre busqué
en una pareja

95. Hay algunas dificultades serias en nuestra relacion

96. Mi conyuge nunca me ha empujado ni sujetado cuando esta
enojado

97. El lugar donde vive la familia depende principalmente del
trabajo del hombre

98. Tal vez seria mas feliz si no tuviera esta relacion

99. Mi conyuge y yo rara vez discutimos por cuestiones de
dinero

100. Hay ocasiones en que no siento mucho amor ni afecto por
mi conyuge

101. A menudo me he preguntado si nuestra relacion podria
terminar en la separacion el divorcio

102. Mi conyuge me ha dejado lesiones o marcas en el cuerpo

103. En una relacion la carrera de la mujer tiene la misma
importancia que la del hombre

104. Creo que nuestra relacion es tan agradable como la de la
mayoria de las personas que conozco

105. Siento que el nivel en que vivimos esta por encima de
nuestros ingresos

106. No creo que alguna pareja viva en mas armonia que mi
conyuge y yo

107. Mi conyuge nunca me ha amenazado con lastimarme

108. En una relacion, uno de los principales roles de la mujer
es el de ama de casa

109. He tenido muy pocos momentos de infelicidad en nuestra
relacion

110. Mi conyuge compra muchas cosas sin consultarme




111. Para que la madre de un nifio pequeiio trabaje, s6lo puede
ser cuando la familia necesita dinero

112. Mi conyuge nunca me ha lastimado fisicamente

113. Cuando no estamos de acuerdo, mi conyuge me ayuda a
encontrar opciones aceptables para los dos

114. Nuestras actividades recreativas y de ocio parecen cubrir
muy bien las necesidades de los dos

115. Me siento libre de expresar abiertamente a mi conyuge
mis sentimientos de tristeza

116. Tuve una vida familiar muy feliz

117. Mi cényuge Y yo rara vez tenemos relaciones sexuales

118. A veces me pregunto cuanto me ama realmente mi
conyuge

119. Me gustaria que mi conyuge me expresara un poco mas
de ternura durante la relacion sexual

120. Los miembros de mi familia siempre estuvieron muy
unidos

121. A mi cényuge y a mi nos cuesta trabajo estar en
desacuerdo sin perder el control

122. Con frecuencia me pregunté si el matrimonio de mis
padres terminaria en divorcio

123. Hay algunas cosas que me gustaria que hiciéramos,
sexualmente, pero parecen que no le agradan a mi conyuge

124. Mi conyuge a menudo no entiende mi punto de vista

125. Mi cényuge busca mi apoyo siempre que Se siente
desanimado

126. Mi cényuge se guarda casi todos sus sentimientos

127. Nuestra relacion sexual es totalmente satisfactoria

128. Creo que nuestra relacion es feliz, dentro de lo razonable

129. Mi conyuge a menudo se queja de que no lo entiendo

Las parejas SIN hijos deben terminar aqui. Las parejas CON hijos sigan ¢

ontestando

130. La mayor parte del tiempo, nuestros hijos se portan bien

131. Mi conyuge y yo rara vez discutimos por los hijos

132. El sistema de valores de mis hijos es muy parecido al mio

133. Mi cényuge no pasa suficiente tiempo con nuestros hijos

134. Nuestra relacion podria estar mejor si no hubiéramos
tenido hijos

135. Mi cényuge y yo rara vez estamos en desacuerdo acerca
de cuando o cémo disciplinar a nuestros hijos

136. Me gustaria que mis hijos mostraran un poco mas de
interés por mi

137. Nuestros hijos a veces logran separarnos a mi conyuge y a
mi

138. Mis hijos y yo tenemos mucho de gué hablar en comun

139. Mi conyuge no muestra suficiente afecto por nuestros
hijos

140. Nuestros hijos no muestran respeto por nosotros sus
padres

141. Mi conyuge y yo decidimos juntos las reglas que vamos a
aplicar a nuestros hijos




142. Nuestros hijos no parecen tan felices y despreocupados
como otros nifos de su edad.

143. Mi conyuge no asume la parte que le toca en el cuidado
de nuestros hijos

144. Tener hijos no me ha traido todas las satisfacciones que
yo esperaba

145. Mi conyuge y Yo casi siempre estamos de acuerdo en la
manera como respondemos a las solicitudes de nuestros hijos
de algunos privilegios

146. Nuestros hijos rara vez dejan de cumplir sus
responsabilidades en la casa

147. Nuestra relacion nunca ha estado en dificultades a causa
de nuestros hijos

148. Criar hijos es un trabajo desesperante

149. Mi conyuge y yo asumimos una responsabilidad
equitativa en la crianza de nuestros hijos

150. Con frecuencia juego en casa con uno 0 mas de nuestros
hijos




