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El valor del hacer en la dindmica
resiliencia - proceso de reinsercién .
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Resumen

El proyecto que dio lugar a este articulo surge de la experiencia con poblacion reinsertada; dicho
proceso se fundamenta en los conceptos acerca de la resiliencia, las caracteristicas de la poblacion
reinsertada vy de manera importante en el valor de la actividad, la palabra y la alianza terapéutica
dentro de los intentos por lograr en estos individuos la resignificacion de su desemperio ocupacional.
Se trabaja en su orden, el contexto de esta problemdtica colombiana, el ser de la persona reinsertada,
los aportes del tema de la resiliencia y la dindmica "Reinsercion - hacer - resiliencia”, para finalizar
con una propuesta desde el dominio de estudio de Terapia Ocupacional. Proyecto iniciado en julio del
2003 por la Facultad de Terapia Ocupacional de la Institucion Universitaria Escuela Colombiana de
Rehabilitacion en la fundacion "Amor al préjimo y al medio ambiente", que cobija poblacion
desmovilizada en proceso de reinsertacion a la vida civil.
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tos, mediante la ternura y el movimiento que abra-
za y seduce hasta el cansancio del asombro y el
placer,

Entrar en su dolor y su miedo,
Aliarse con sus recuerdos y deseos,
Alcanzar el acercamiento desde la ruptura, y

Acerca de renacer desde el valor de la accion,
el propésito y la libertad.

(Santacruz, 2004).

La libertad es un concepto que otorga al ser
humano la posibilidad de elegir y direccionar su
estilo de vida, valor que en el colombiano actual
estd trastocado debido a factores de diverso or-
den, los cuales desafortunadamente giran sobre
la problemadtica generada por el conflicto armado
el cual ha dejado numerosas victimas a diferen-
tes niveles y de manera importante afectando la
calidad de vida de la poblacion en general.

Este panorama motiva desde Terapia Ocupa-
cional la bisqueda de alternativas de vida y un
mayor bienestar para la persona reinsertada, don-
de, a partir de la actividad cuidadosamente orien-
tada, la participacion del individuo en ocupacio-
nes significativas para €él, y el acompafiamiento
en el proceso de reorganizacién de su desempefio
ocupacional, se establecen caminos posibles den-
tro del paradigma de la Resiliencia. Este término
es definido por Boris Cyrulnik (1999), como la
capacidad del ser humano de resistir y aprender a
vivir ante una situacion extrema, que como pro-
ceso de destruccion de la vida, encierra en forma
paradéjica un potencial de vida; destruccién sen-
tida por las personas reinsertadas que se enfren-
tan a un entorno desconocido y a su posible ca-
pacidad de renacer.

En relacién con esto, el Estado colombiano con
el Ministerio del Interior, ha suscrito acuerdos de
paz con nueve movimientos guerrilleros. Como
producto de estas negociaciones 4.715 personas
que han dejado las armas de manera voluntaria y

colectiva, y se han acogido a los programas de
reinsercién que ofrece el Estado. Los subversi-
vos que han dejado de manera individual y vo-
luntaria las armas son amparados por el Decreto
1385 de 1994, bajo los conceptos de desarme,
desmovilizacién y reintegracién o reinsercion,
relacionados con la aplicacién de programas de
compensacion monetaria, entrenamiento, capaci-
tacion, generacion de ingresos y otros beneficios,
que buscan garantizar la reinsercién social y eco-
nomica de los excombatientes y sus familias.

Este proceso de reinsercion hace parte del cum-
plimiento de los acuerdos de paz y busca que las
personas directamente afectadas logren nuevos
proyectos de vida con respaldo del gobierno y
entidades que trabajen con esta poblacién, como
las Organizaciones No Gubernamentales (ONG),
cuyo objetivo, es lograr que estas personas se re-
incorporen a la vida social y laboral. Estas enti-
dades a través de albergues brindan la oportuni-
dad a esta poblacién de mejorar su situacion, en-
focar nuevas expectativas de su proyecto de vida
e incorporarse a la vida civil.

Una mirada al desempeiio ocupacional
de la persona desmovilizada

La persona que asume el rol social de
desmovilizado posee comportamientos sociocul-
turales, psicolégicos, espirituales y fisicos, rela-
cionados directamente con su experiencia de vida
en grupos armados, su herencia cultural y su pro-
pio proceso de desarrollo biopsicosocial. Igual-
mente, la vivencia como sujeto en camino de asu-
mir una nueva forma de existencia, le demanda
nuevas estrategias y competencias personales para
manejar los sentimientos de desarraigo, estrés,
desconfianza, pérdida, soledad, culpa, temor, va-
cio y los relacionados con los conflictos de iden-
tidad que este tipo de cambios generan en el indi-
viduo.

Al respecto, en el proyecto colectivo de la Fa-
cultad de Psicologia de la Pontificia Universidad
Javeriana (2002), liderado por Zoraida Martinez,
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Liliana Mufioz y cinco estudiantes, se describe
un perfil psicolégico de la persona desplazada
por la violencia y que se aplica a personas
desmovilizadas. El estudio refiere que:

"estas personas se encuentran en situacion de
desventaja psicolégica por cuanto ha habido
una lesién a su equilibrio psiquico, con senti-
mientos de culpa y desestructuracién de los
vinculos afectivos. Existe confusion de la iden-
tidad, pérdida del significado de la vida en
comun, caos dentro de la familia, violencia
social, dolor y angustia, con trastornos
desadaptativos, sindromes depresivos, ansio-
so0s y de estrés postraumdtico”. (Pdg. 25).

Lo anterior, afirman las autoras de dicho
estudio, tiene unas caracteristicas que lesionan
la condicién humana porque:

"genera una situacién de desarraigo, falta de
claridad sobre su ser social con confusion de
la imagen de si mismo con la imagen que la
sociedad proyecta sobre él. En la mayoria de
los casos se pierden los grupos de referencia y
se desarticulan los de pertenencia, esto consti-
tuye la base de destruccién de la estructura de
identidad personal y familiar, se establece la
soledad fisica y afectiva, vivida como muerte
en vida. La desaparicion de la comunidad re-
ferida, incluso solamente el drea geogrifica,
genera sentimientos de confusién, humillacidn,
desesperanza, culpa; por su parte, el aislamien-
to, el ocultamiento fisico, la vergiienza, la
desmotivacion y la incapacidad de reconstruir
su proyecto vital, hacen parte del mecanismo
psicolégico que se presenta cuando un ser hu-
mano ha experimentado condiciones
infrahumanas". (Pag. 26).

Estos sentimientos de desarraigo, la reubica-
cion, la bisqueda de nuevas oportunidades en las
grandes ciudades, afectan a la sociedad y a la
persona victima del conflicto armado.

Como consecuencia de dicha situacidn, se es-
tablece un imbalance en sus vidas y una
disfuncién en su desempefio ocupacional, con

REVISTA COLOMBIANA DE REHABILITACION

una problemadtica psicosocial, generada por cau-
sas socioculturales que afectan de manera impor-
tante la motivacidn interna, la identidad, la con-
fianza, la dimension relacional, el sentido de per-
tenencia, la capacidad de utilizar las habilidades
en un desempefio ocupacional competente, el sen-
tido de vida y la proyeccién de un proceso vital
propio. En este orden de ideas, la situacion de la
persona desmovilizada es compleja e involucra,
ademds, de los desajustes psicologicos, los de tipo
laboral, social y de valores, ya que en general, son
personas de origen rural quienes se ven obligadas
a interiorizar nuevos estilos de vida y adaptarse a
una nueva cultura. Esta situacion afecta las dife-
rentes dimensiones del ser humano, las cuales
deben ser atendidas con una visién holistica,
transcultural, relacional, del valor del hacer, la li-
bertad de eleccion y los fundamentos de la
resiliencia, con la meta de generar motivacion,
facilitar sus procesos de cambio, promover pros-
pecciones laborales, personales y un proyecto de
vida familiar.

En este panorama ocupacional, se hace nece-
sario analizar los factores a que esta sometida esta
poblacién, pues, como consecuencia del despla-
zamiento forzado, la persona sufre cambios en su
estilo de vida en términos de cotidianidad, ya que
se ve obligada a cambiar de ambiente a un entor-
no con demandas culturales, sociales, economi-
cas y laborales diferentes a las de su anterior vida,
esto conlleva cambios abruptos en su desempefio
ocupacional, en los procesos de autocuidado, tra-
bajo, esparcimiento y en las expectativas de vida,
por tanto, el proceso de readaptacién a un nuevo
estilo de vida posee un curso lento, sujeto a la acep-
tacion consciente de las actuales circunstancias de
vida y de las oportunidades que le ofrece su nue-
VO entorno.

En este contexto y como parte del presente es-
tudio se hace necesario caracterizar la poblacién
en proceso de reinsercién teniendo como referen-
te conceptual el Modelo del desempefio Ocupa-
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cional Realizante de Terapia Ocupacional,
(Trujillo 1995), el cual se define como:

"una forma humanista existencial de concebir
el actuar ocupacional, a través del cual la per-
sona tiende a su realizacién como el propdsito
més alto de las ocupaciones de autocuidado,
Jjuego y trabajo y facilitado por la organizacion,
integracion y productividad”. (Pdg. 11).

En este sentido, esta poblacién se caracteriza
asi: en cuanto a los procesos humanos, predo-
mina poblacién de origen rural, en edades que
corresponde al adulto joven y medio, edad de
ingreso a la guerrilla entre los 10 y 17 afios, ma-
yoria hombres, con nivel de escolaridad por de-
bajo de la bdsica primaria, solteros. Ingresan a
la guerrilla de manera forzosa y por razones eco-
nomicas. Las causas de su desmovilizacién son
el maltrato, temor a la muerte y la falta de remu-
neracion econdémica. Se evidencia dificultades
sensorio-motoras en relacién con la capacidad
de planeamiento y destrezas, en ocasiones con
presencia de temblor, causado por la exposicidn
a estimulos vibracionales como el manejo del
fusil y deprivaciéon ambiental. En el desempefio
cognoscitivo, ademads, del alto indice de analfa-
betismo, presentan bajos niveles para la solu-
cién de problemas, simbolizacién y creacién. Por
otra parte, el comportamiento socio-emocional
se muestra como el més afectado, ya que pre-
sentan procesos pobres de vinculacion, descon-
fianza, temor, desapego y limitaciones para es-
tablecer relaciones profundas con otros, pues
cada acercamiento se concibe como posible
amenaza para su Yo. Los sentimientos de des-
arraigo y culpa afectan su motivacion, identidad
y sentido de pertenencia, e inciden de manera
importante en su autoestima, en la capacidad de
pedir ayuda y expresar emociones. Estar en un
entorno desconocido y la sensacién de no po-
seer el control les genera imbalance en el ser, el
actuar y el sentir, con la consecuente dificultad
para explorar, sentir, crear y buscar la autorrea-
lizacion.

En los procesos ocupacionales, el cambio en
su forma de vida conlleva la alteracion en el esti-
lo del desempefio ocupacional, asumiendo acti-
tudes de rebeldia y oposicion ante las normas, li-
mites y las nuevas rutinas que su actual entorno
les demanda, lo que puede hacer su proceso de
incorporacién y convivencia mas dificil. Algunos
asumen comportamientos pasivos ante las activi-
dades cotidianas, afirmando que el gobierno es
responsable de su futuro, por lo tanto le deman-
dan la solucion a todos sus problemas. En cuanto
a los hdbitos y rutinas se destaca la organizacion
inadecuada de estas conductas, esto se apoya en
el hecho de que no tienen horarios por cumplir,
ni actividades fijas por realizar, con desorganiza-
cioén en las actividades de autocuidado, en la es-
tructuracién del tiempo y de manera importante
en el interés por realizar tareas productivas, ya
que la mayoria, s6lo espera la remuneracién eco-
némica del Estado.

En referencia al contexto fisico, temporal y
sociocultural, los sentimientos de desarraigo afec-
tan su identidad y sentido de pertenencia con cam-
bios en sus motivaciones ocupacionales, suscri-
biendo éstas al reconocimiento del medio circun-
dante, identificacién de las demandas sociales y
econdmicas del hébitat urbano y exploracién de
alternativas viables para la supervivencia inme-
diata, siendo la seguridad fisica una de sus mayo-
res preocupaciones; sin embargo, la desvincula-
cion cultural produce alteracién en la motivacién
para realizar nuevas actividades y participar en
programas de capacitacion, ya que no llenan sus
expectativas e intereses, y solo representan un
requisito para la libertad. Ademds, poseen habili-
dades poco efectivas para el desempefio ocupa-
cional propio de la ciudad, puesto que cuentan
con las que demanda un medio rural; por dicha
razon, al asentarse en el medio urbano se empo-
brece la percepcion de metas futuras.

Esta descripcién desde el Modelo del Desem-
peiio Ocupacional Realizante de la persona en
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proceso de reinsertacion a la vida civil muestra la
alteracion de sus habilidades bésicas para el des-
empefio competente en las actividades ocupacio-
nales cotidianas con la consecuente carencia de
propésito en su actuar ocupacional y por ende
sentimientos de vacio en lo que ataifie a su senti-
do de realizacion; no obstante, cabe resaltar que
cuentan con elementos sanos dentro de su perso-
nalidad, como la capacidad de asombro, de vivir
la Iddica y recibir del otro cuando perciben que
éste no le va a hacer dafio, actuando desde su in-
genuidad, necesidad de logro, de sus niicleos in-
fantiles y su instinto de supervivencia, asi como
de las cualidades personales que permiten pensar
que estas personas, a pesar de tener en su interior
sentimientos desfavorables para un mejor estar,
poseen dentro de si la posibilidad de ser partici-
pes de su acto resiliente y lograr asumir un nuevo
estilo de vida ocupacional.

Vacio existencial y el acto resiliente en
poblacion desmovilizada

En este contexto, para Balegno y cols. (2002),
la resilencia se define como:

"la capacidad que tiene todo ser humano a pe-
sar de sus dificultades personales (fisicas, men-
tales y psiquicas) para intuir y crear en circuns-
tancias desfavorables o en un entorno destruc-
tor, respuestas que le hacen posible no dejarse
atrapar por las circunstancias y dificultades
personales ni por las condiciones del entorno,
sino por el contrario, proponer y realizar com-
portamientos que le permitan una vida con
menos sufrimiento y encontrar un lugar en su
medio ambiente, lo cual, le permite desarrollar
sus capacidades y anhelos". (Pag. 209).

Para este autor, sufrir y ser victima no son si-
nonimos, refiriendo que toda victima es un ser
humano que sufre, pero un ser humano que sufre
puede o no considerarse a si mismo o ser consi-
derado como victima. Entonces, ;la persona
desmovilizada es una victima que sufre? Este
cuestionamiento puede tener dos miradas: por un
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lado, sufre por las circunstancias que debio ele-
gir para ofrecerse un mejor estar en la vida, o bien,
puede ser un ser humano quien se victimiza como
defensa de los sentimientos de culpa que le gene-
ran sus actos pasados.

Por tanto, para Balegno (2002), el panorama
de la resiliencia demanda una mirada diferente
sobre el sujeto que estd sufriendo debido a actos
violentos. Esto implica al terapeuta tener una nue-
va capacidad de escucha e investigar nuevas for-
mas de intervencion, es decir, consiste en un pro-
ceso de desvictimizar a la victima. Sin embargo,
esta capacidad de renacer y encontrar el camino
para el cambio, no se da de igual forma en todas
las personas, dado que intervienen componentes
psicoldgicos, circunstanciales y caracteristicas del
entorno.

En este sentido, Colmenares en el mismo tex-
to de Belegno (2002), refiere que:

"existen personas con una asombrosa capaci-
dad para trascender exitosamente graves dafios
y conservar el placer y la alegria de vivir, con
el poder para que, en medio de la violencia y
de las peores calamidades, puedan definir a par-
tir de si mismos, el lugar y sentido de su expe-
riencia trascendiendo la circunstancia y con-
servando valores éticos de supervivencia y de-
sarrollo que les permitan mantener y construir
sus suefios, esto lleva a que la persona supere
las circunstancias en que los hechos se produ-
jeron, para estudiar el lugar que toma el juego
de los factores externos en las posibilidades o
imposibilidades de un acto resiliente, donde son
igual de importantes las responsabilidades in-
dividuales y sociales". (Pdg. 84).

Al respecto, Cyrulnik en el mismo texto de
Balegno (2002), afirma que:

"el comportamiento resiliente como tal es una
respuesta para salvaguardar el sentido de la
propia vida como principio de supervivencia
en situaciones o hechos que comprometen gra-
vemente esta posibilidad de supervivencia y
que ocasiona dafios severos a la vida psiqui-
ca", (pdg. 183),
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Este principio se encuentra en la poblacion
desmovilizada, a pesar de su dificultad para en-
contrar una representacioén del s{ mismo en sus
relaciones, su hacer, su necesidad de autorreali-
zacién y en el nuevo entorno que lo contiene.

En esta medida, trabajar el acto resiliente en el
sujeto en proceso de reinsercion, es urgente y
posible, en 1a medida que su instinto de supervi-
vencia se presenta de manera contundente y la
necesidad de reorganizar su identidad se da den-
tro de su cotidianidad con la bisqueda de apegos
que le ofrezcan seguridad y nuevas posibilidades
de relaciones significativas, sin embargo, esta re-
estructuracién de un estilo de vida, requiere de
un proceso terapéutico donde la escucha, el acom-
pafiamiento, el apoyo y la actividad, actien sobre
la capacidad de la persona para tomar conciencia
de su situacién y asumir la responsabilidad de su
proceso de cambio y su nueva vida.

El hacer dentro del acto resiliente

La filosofia y metodologia de este proyecto se
fundamenta en el cuerpo tedrico-prictico de la
Terapia Ocupacional, la Teoria de la Vinculacién
de Bowlby (1951) y Ainsworth (1977), 1a Teoria
de los Objetos Internos de Freud (1938), el Mo-
delo del Desempeno Ocupacional Realizante de
Trujillo (1995), el valor terapéutico del hacer y
los principios de la resiliencia en la intervencion
terapéutica, articulados bajo las siguientes
premisas y pasos de aplicacion:

Primera fase: creacion de la alianza tera-
péutica, vinculos seguros y confianza en el otro.
Esta fase es esencial porque la ruptura tempra-
na o violenta del apego (antes o durante la ado-
lescencia) convierte los objetos interiorizados
como buenos en objetos externos amenazantes,
entonces, no se vivencian lazos seguros y el
entorno desconocido no ofrece seguridad, lo
que afecta la exploracién, independencia, se-
guridad y confianza para establecer nuevos vin-
culos. La conducta de vinculacién caracteriza

a los seres humanos de la cuna a la tumba, don-
de, los vinculos o lazos emocionales relativa-
mente permanentes hacia individuos particula-
res, figuras paternas o representantes simboli-
cos de las figuras primarias que proporcionen
una base segura en situaciones que son desco-
nocidas y atemorizantes, son de particular im-
portancia, porque actian como un prototipo
para todas las relaciones presentes y posterio-
res, de manera importante, ofrecen la base para
interiorizar objetos internos buenos que
remplacen los objetos muertos que las expe-
riencias de soledad y vivencias violentas han
depositado en el individuo desmovilizado. De
ahi, que el conocimiento de la importancia de
la vinculacién y de su pérdida o trastorno es
necesaria para comprender la manera en que la
experiencia temprana puede afectar el manejo
de experiencias posteriores y para contextuali-
zar la alianza terapéutica.

Segunda fase: en este momento el hacer ocu-
rre dentro de un contexto lidico como forma de
acercamiento y exploracion del desempefio ocu-
pacional. Aqui se parte del hecho que el juego es
la primera actividad con prop6sito y significado
que realiza el ser humano, ya que es un tipo de
accion que da placer, gratificacion, relajacion fi-
sica y psiquica, ademds, ofrece un ambiente se-
guro que posibilita reparar el Yo, da la posibili-
dad de ser flexibles para adquirir sentimientos de
control, desarrollar habilidades y sentido de lo-
gro, asi como, encontrarse a si mismo a partir del
encuentro con los objetos y los demds. Desde esta
perspectiva, se asume la actividad lidica dentro
de este proyecto como una actividad motivante
ya que el sujeto siente que la controla, que no es
amenazante y ofrece confianza para actuar sobre
el entorno, que posibilita la desinhibicién y por
tanto, la persona se muestra en su realidad. De
manera importante, es un acto que involucra al
individuo en forma integral, pues ofrece informa-
cién completa sobre la calidad de su desempefio
ocupacional y el espacio para que el sujeto reali-
ce su narrativa personal.
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Tercera fase: aqui prevalecen la palabra y la
alianza terapéutica como generadoras de vincu-
los, motivacién, autoconocimiento y el camino
hacia el acto resiliente. Los primeros vinculos en
el ciclo vital parten del estimulo dado por la pala-
bra, la voz y su referente auditivo. Balegno (2002)
considera que el papel del terapeuta es acercarse
al sufrimiento de la persona mediante un tipo de
escucha diferente, ser observador y no tener pre-
juicios, para comprender cémo es la mirada del
sujeto hacia el entorno y hacia si mismo, de este
modo, la escucha resiliente consiste en identifi-
car las manifestaciones positivas del comporta-
miento y hacer un inventario de dichas cualida-
des, estar alerta a la percepcion del usuario sobre
su sufrimiento e interpretar sus intuiciones
resilientes, acompanarlo en la construccion de su
acto resiliente, apoyar sus cualidades, promover
la toma de conciencia del si mismo y su situa-
cién, asi como, de su responsabilidad dentro del
proceso de cambio.

Cuarta fase: denominada del simbolismo en
el hacer para la creacién de objetos internos
buenos, vinculos con el si mismo, los otros y el
entorno, donde se parte que para Freud (1938),
el Yo es ante todo corporal y luego psiquico, de
ahi, que para la incorporacién de los objetos,
sus representantes internos el desarrollo de vin-
culos sean necesarios los elementos del siste-
ma nervioso, sensitivos, de asociacién, de mo-
vimientos y los conservadores de la memoria,
sin embargo, sin la presencia del Yo no podrian
producirse los objetos internos. Es decir, las pri-
meras incorporaciones son de cardcter vital,
como satisfacer las necesidades fisiolégicas pri-
marias, el contacto tactil y visual con la pre-
sencia del objeto que ofrece seguridad, luego,
aparece el movimiento y el objeto que se toca
y desea, la manipulacion que da vitalidad posi-
bilita apropiarse del objeto y da sentido de con-
trol, el objeto como espacio entre la fantasia y
la realidad, y por dltimo la creacidén que permi-
te la diterencia del mundo vital y no vital, pre-
cursor del acto resiliente.
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Quinta fase: la resiliencia desde los actos
Iddico y creativo, como elementos de superviven-
cia, recuperacion de la identidad y apropiacion
del proyecto vital. En esta fase se enfatiza en la
libertad de eleccidn, el ser humano asume la ex-
ploracién, la manipulacién y la construccion de
procesos que le generen gratificacion, vive el
asombro ante el encuentro con sus posibilidades
en el entorno, adquiere motivacion y satisfaccion
en las relaciones con otros, gana confianza en la
palabra que surge como necesidad de liberaci6n
y acercamiento, en el movimiento que desinhibe
al ser'y la creacién de nuevos vinculos que le ofre-
cen seguridad y sentido de control.

Propuesta desde Terapia Ocupacional
para la intervencion terapéutica con
poblacion desmovilizada en proceso de
reinsertacion a la vida civil

Maids que una propuesta de orden técnico, el
presente proyecto contiene una vision filosofica
y cualitativa para el abordaje de poblacién
desmovilizada, mediante los valores del hacer y
la relacion terapéutica en la alianza para la activi-
dad, el sujeto y el entorno. Esto se fundamenta
en los conceptos del vinculo y su importancia en
el acto resiliente segtin Peloquin (2002) para quien
el caracter integrador de la Terapia Ocupacional
parte de la visién y la capacidad del terapeuta para
llegar al corazon del usuario, a partir de la accion
de sus manos, ya que, es realmente en el corazon
donde sucede la curacidn, de ahf, la competencia
para curar, cuidar y dar oportunidades para ma-
yor sentido de competencia, integrando el propo-
sito terapéutico y el sentido personal. Esta autora
afirma el hecho de que este profesional intervie-
ne en la curacién de mentes, cuerpos y almas en-
fermas por alguna circunstancia vital.

En este contexto, para Peloquin (2002):

"la profesién elabora su practica sobre el signi-
ficado de la ocupacidn en el trabajo de vivir,
donde los componentes emocionales, espiritua-
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les y morales del Yo, propician la participacién
del afecto, los valores, la pasién y lo mds pro-
fundo de la persona renovando por medio del
hacer, lo esencial de su vida como esencia que
habita en el corazdn, y las manos como el ins-
trumento por el que se toca, controla, se siente,
manipula y se ejecutan tarcas productivas para
el Yo. El valor del hacer, la actuacién experi-
mentada y la fabricacién con significado, per-
mite al sujeto trascender su visidn de actividad
y ocupacién. Esto, compromete al Terapeuta
Ocupacional a ir mds alla de su visién de desa-
rrollar habilidades, ir hacia la conexién con el
usuario mediante el acto de escuchar, cuidar,
facilitar y acompaiiar en el encuentro con ocu-
paciones significantes, donde su mano es el
medio que comunica con el resultado real".
(Pag. 518).

La anterior aproximacion filoséfica, retomada
de manera importante dentro de este proyecto con
personas desmovilizadas, se complementa con
una aproximacion humanista y psicodindmica en
términos de libertad, maduracion, alianza terapéu-
tica y graduacion de la actividad, es decir, el acer-
camiento del usuario se propone desde su grado
de confianza, su nivel de maduracidn interna, sus
intereses y los beneficios de la actividad Iidica
en el desarrollo socio-emocional del ser humano,
todo dentro de un contexto relacional de conten-
¢i6n, acompaflamiento y escenarios de experien-
cia ocupacional dados al sujeto de manera gra-
dual y motivante, con el fin de que afiance senti-
mientos de logro, sentido y competencia.

En otros términos, el objetivo de competencia
ocupacional en estos usuarios, implica remontarse
ala visién de ser humano, su naturaleza ocupacio-
nal y su desempefio ocupacional, concepto que
hace referencia al sujeto que piensa, siente y actia
a partir de su motivacién interna para realizar ocu-
paciones que le ofrezcan sentido. En esta medida,
para Terapia Ocupacional, el individuo como ser
unico y la razén de su hacer, se constituye en un
ser activo cuyo desarrollo estd influenciado por el
uso de su cuerpo-mente y espiritu en actividades
con propdsito, que a su vez influyen su identidad,

sentido de pertenencia, su realizacién personal y
beneficia su salud integral y su entorno.

Desde esta perspectiva, la profesién se intere-
sa por comprender e intervenir en la solucién de
problemas que afectan el desempefio ocupacio-
nal del ser humano, partiendo de principios filo-
soficos referentes a "el hacer da propésito a la
existencia del individuo", aplicable en los casos
en que su motivacion intrinseca ha sido afectada,
limitando su capacidad de participacién, convi-
vencia y autorrealizacion.

En relacién con lo anterior, Terapia Ocupacio-
nal juega un papel importante en su intervencién
con poblacién desmovilizada, ya que cuenta con
los medios necesarios para determinar los aspec-
tos vulnerables en esta poblacién y enfoca sus
recursos para intervenir efectivamente por medio
de estrategias ocupacionales orientadas al bene-
ficio del desempeifio psicosocial de la poblacién
y su capacidad para desempenar roles ocupacio-
nales, como las actividades ludicas y proyectivas,
donde la alianza terapéutica cumple una funcién
bésica.

Segtin Cuéllar (2000), la dimensién ocupacio-
nal de exguerrilleros estd afectada por el impacto
de esta experiencia en su drea social y emocio-
nal, con desajustes e interrupciones en los proce-
s0s ocupacionales. Al respecto anota:

"el Terapeuta Ocupacional, trabaja la recons-
truccién de la historia ocupacional y el auto-
rreconocimiento que de ella haga el exguerri-
llero, como medios para la valorizacién de la
ocupacién en sus diferentes etapas y facetas,
como proceso productivo continuo y conexo,
a través del cual se desarrollan habilidades, se
acumulan experiencias y se adquieren cono-
cimientos para alcanzar mayores niveles de
complejidad en el futuro desempeifio ocupa-
cional". (Pdg. 31).

En otros términos, la persona desmovilizada
debe reconstruir su proyecto de vida y apropiar-
se de un nuevo entorno, que le produce descon-
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fianza y temor, situacion que le exige fortalezas
personales para afrontar de manera organizada,
integrada, productiva y realizante su transicion
a un nuevo estilo de vida y de desempefio ocu-
pacional.

Los logros obtenidos con el presente proceso
son: establecer una alianza terapéutica de confian-
za, seguridad y acompafiamiento que se ha refle-
jado en acercamiento, motivacion, exploracion,
identificacion de intereses, habilidades y limita-
ciones, aumento de tolerancia a las actividades,
aproximacion a la lectoescritura, mayor capaci-
dad para crear, expresar y comunicar elementos
internos, y de manera importante, el hacer y el
sentirse productivos mediante la realizacion de
una actividad. Este es el baluarte para que logren
sanar aspectos de su personalidad y enfrentarse a
la construccién de su proyecto vital.

Por tanto, se considera que la aproximacién
a este tipo de poblacidn debe realizarse median-
te una relacién de escucha, libertad, acompana-
miento y contencién con la actividad lidica y
proyectiva como vivencia de exploracion del Si
mismo, no amenazante, relajante, que propicia
sentido de logro y congrega grupos. Estas estra-
tegias son vilidas para lograr el acercamiento
del usuario, su confianza y motivacién para la
actividad, para propiciar espacios de comunica-
cién y generar vinculos fundamentados en la
seguridad y la aceptacion, y de manera impor-
tante, para reafirmar el valor del hacer como es-
pacio de curacién y resiliencia en este tipo de
poblacion.

En conclusién , la experiencia que ha sido cui-
dadosamente seleccionada, graduada y adaptada
teniendo en cuenta el contexto donde ocurre, debe
dar origen a una nueva fase del proceso, encami-
nada a trabajar el proyecto de vida en esta pobla-
cién, dentro de la cual se han encontrado nicleos
sanos como la capacidad de renacer, asombrarse,
gratificarse, crear, confiar, sobrevivir y resignificar
su existencia, los cuales se constituyen el punto

de partida para que cada individuo dé paso a su
capacidad resiliente; sin embargo, surge la si-
guiente pregunta jestd la sociedad lista para acom-
pafiarlos y contenerlos en su proceso de reinser-
cion y resiliencia?
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