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= n la busqueda constante por mitigar el es-

— trés, la terapia de desensibilizacion y re-

e PrOCESamiento por movimientos oculares
(EMDR) se destaca como uno de los avances mas
significativos en el tratamiento de trastornos re-
lacionados con el estrés y traumas psicoldgicos.
Descubierta por la Dra. Francine Shapiro en
1987, la EMDR en el campo de la psicoterapia
ofrece una solucién a quienes han luchado con-
tra recuerdos perturbadores y traumas profun-
dos. Este articulo pretende ser un puente entre
el mundo cientifico y el lector curioso, desmitifi-
cando la EMDR y destacando su valor en el vasto
campo de la salud mental. A través de un len-
guaje dinamico, claro y facil de entender, te in-
vitamos a explorar con nosotros este fascinante

avance cientifico.

¢Qué es EMDR?

La terapia de desensibilizacién y reprocesa-
miento por movimientos oculares, conocida
por sus siglas en inglés como EMDR, es una for-
ma de psicoterapia disefiada para aliviar la an-
gustia asociada con recuerdos traumaticos. A
diferencia de las terapias convencionales que
se enfocan en el didlogo o la introspeccion, la
EMDR utiliza un enfoque tnico. En esta terapia
se pide a los pacientes que recuerden eventos
traumaticos mientras siguen con la mirada los
movimientos de mano del terapeuta o mientras
atienden a otros estimulos bilaterales, como
sonidos o toques ligeros. Esta combinacion de
recuerdo consciente y distraccion sensorial
ayuda al cerebro a reprocesar y desensibilizar
el trauma.

La EMDR surgio de la observacion de que
los movimientos oculares voluntarios podian
reducir la intensidad de los pensamientos per-
turbadores, desde entonces ha sido objeto de
numerosos estudios cientificos que validan su
eficacia, especialmente en el tratamiento del
trastorno de estrés postraumatico (TEPT) [1].

El principio detras de la EMDR es relati-
vamente sencillo, se basa en la idea de que la
mente puede sanarse a si misma de un trauma
psicolégico de manera similar a como el cuer-
po se recupera de un trauma fisico. Cuando se
produce un trauma, el evento puede quedar
“atascado” en el sistema de procesamiento de
informacidn del cerebro, acompanado de ima-
genes, sonidos, pensamientos y emociones per-
turbadoras. La EMDR ayuda a “desatascar” estos
recuerdos, permitiendo al cerebro reanudar su
proceso natural de sanacion.

A través de este enfoque, la EMDR se presenta
no solo como una técnica terapéutica sino como
un camino hacia la liberacién emocional. Al fa-
cilitar la reestructuracion de los recuerdos trau-
maticos, esta terapia permite a los individuos
reconstruir la narrativa de sus experiencias pa-
sadas, transformando el dolor en un recuerdo

manejable.

Beneficios de la terapia EMDR

La terapia EMDR ofrece varios beneficios sig-
nificativos para las personas que luchan con el
impacto de traumas y estrés. A continuacion, se
destacan algunos de los beneficios mas notables

basados en evidencia cientifica.

1. Eficacia en el tratamiento del TEPT: la
EMDR ha demostrado ser especialmente
efectiva para las personas con TEPT. Estu-
dios comparativos muestran que pacien-
tes tratados con EMDR experimentan una
reduccién significativa en los sintomas del
TEPT, a menudo en menos sesiones que las
terapias convencionales [2].

2. Aplicabilidad a diversos trastornos: aunque
inicialmente se utilizé para tratar el TEPT, la
eficacia de la EMDR se ha extendido a una va-
riedad de condiciones psicoldgicas, incluyen-
do ansiedad, depresion, trastorno alimenticio
y fobias. Esto se debe a su enfoque en el proce-
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samiento de recuerdos perturbadores, que es-
tan a menudo en la raiz de estas condiciones.

3. Reduccion de la angustia emocional: la te-
rapia no solo disminuye los sintomas rela-
cionados con el trauma sino que también
reduce la angustia emocional general. Los
pacientes reportan sentirse mas tranquilos,
seguros y capaces de enfrentar recuerdos
que antes eran insoportables [3].

4. Mejora de la autoestima: al procesary desen-
sibilizar recuerdos traumaticos, los pacien-
tes a menudo experimentan una mejora en
la percepcién de si mismos. Liberarse de las
cadenas del trauma puede llevar a un aumen-
to significativo en la autoestima y en la sensa-
cién de control sobre la propia vida.

5. Tratamiento centrado en el paciente: la
EMDR pone un fuerte énfasis en el empode-
ramiento del paciente, permitiéndole jugar
un papel activo en su proceso de curacion.
Esta colaboracion terapéutica fomenta un
sentido de agencia y contribuye a la efecti-
vidad del tratamiento.

El proceso de la terapia EMDR

La terapia EMDR se compone de ocho fases. Ini-
cialmente, se revisa la historia del paciente, en-
focandose en su historia de apego y traumas
relacionados con los sintomas actuales. La se-
gunda fase prepara al paciente con técnicas de
estimulacidn bilateral, como movimientos ocu-
lares, tapping y estimulacién auditiva. La terce-
ra fase implica acceder y evaluar las emociones
y sensaciones vinculadas al recuerdo traumati-
co. La cuarta fase desensibiliza al paciente ante
la imagen traumatica mediante estimulacién
bilateral. En la quinta se trabaja en asociar una
cognicidn positiva con el recuerdo, usando tam-
bién estimulacién bilateral. La sexta fase con-
siste en un chequeo corporal para identificar y
tratar sensaciones residuales, positivas o nega-
tivas, con mas estimulacion. La séptima fase es
el cierre, donde se discuten efectos posterapia,

como insights o recuerdos emergentes. Finalmente, la
octava fase reevalua los efectos de la terapia y el proce-
samiento del recuerdo.

¢Como funciona la terapia EMDR?
Diferentes grupos de investigacion han propuesto teo-
rias acerca del funcionamiento de la terapia EMDR.
Una de las teorias postula que los movimientos ocula-
res aumentan la conexion interhemisférica cerebral.
Por tanto, los movimientos oculares bilaterales facili-
tarian la interaccion mediante un aumento de la activa-
cion y la conectividad neuronal que promoveria que la
informacion se reprocese. Como resultado se mejoraria
la capacidad de recordar todos los elementos del even-
to traumadtico y se facilitaria la integracion de la memo-
ria episddica (permite recordar experiencias y eventos)
en la memoria semantica (permite almacenar conoci-
mientos del mundo) [4].

La segunda propuesta describe que los movimientos
oculares provocan cambios parecidos a los que se pro-
ducen durante la fase del sueno REM (del inglés rapid
eye movement, movimiento ocular rapido). Este modelo
sostiene que la integracion de la memoria episddica



a la memoria semantica se produce mientras
dormimos. Los movimientos oculares bilatera-
les repetidos activarian mecanismos cerebrales
similares a los de la fase REM, a través de una
respuesta de orientacion que resulta en la inte-
gracion de las memorias traumaticas [4].

La ultima hipdtesis discute que los movi-
mientos oculares promueven una tarea atencio-
nal dependiente de ambos hemisferios que tiene
un efecto fatigoso sobre la memoria de trabajo
(almacenamiento temporal para emplear tareas
cognitivas). Y debido a que la memoria de traba-
jo es limitada, la tarea atencional de mantener
presente el contenido traumatico y sus caracte-
risticas asociadasy, al mismo tiempo, la concen-
tracion en los movimientos oculares bilaterales
podria alterar la calidad del almacenamiento de
las memorias traumaticas, disminuyendo la in-
tensidad de la memoria episodica y, consecuen-
temente, los sintomas del trauma. No obstante,
los mecanismos de accién propuestos de EMDR

hasta la fecha no son concluyentes.

Desafios y consideraciones

A pesar de su eficacia y beneficios, la EMDR pre-
senta desafios y consideraciones importantes.
Primero, no es una solucion universal; algunos
pacientes pueden no responder tan favorable-
mente como otros, dependiendo de factores in-
dividuales como la naturaleza del trauma y la
presencia de condiciones coexistentes. Segun-
do, encontrar terapeutas certificados en EMDR
puede ser mads dificil en algunas areas, limitan-
do el acceso a esta forma de terapia. Finalmente,
como con cualquier tratamiento para el trauma,
puede haber momentos de intensa angustia
emocional al procesar recuerdos traumaticos,
subrayando la importancia de un terapeuta ex-
perimentado y compasivo.

Aunque la EMDR ofrece ventajas unicas, es
importante reconocer que la eleccién de la tera-
pia depende de las necesidades individuales del
paciente, su historia personal y la naturaleza de

sus traumas o desafios psicolégicos. La colabo-

racion entre el paciente y el profesional de salud

mental es clave para determinar el enfoque mas

apropiado.

Conclusiones
La terapia EMDR destaca como un avance sig-

nificativo en el tratamiento de traumas psicolo-

gicos, ofreciendo una metodologia eficaz para

procesar recuerdos traumaticos mediante la es-

timulacion bilateral. Su eficacia, respaldada por

estudios, la convierte en una opcidén valiosa den-

tro de la salud mental, aunque no es universal-

mente aplicable a todos los pacientes. Por lo que

la seleccion de esta terapia debe ser personali-

zada, reflejando la diversidad de necesidades y

experiencias individuales.
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