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Objetivo de la Visita

Favorecer en Manuel el fortalecimiento de su autoconfianza, el reconocimiento y validaciéon de su identidad
personal, asi como el desarrollo de estrategias para afrontar el bullying y el rechazo relacionado con estereotipos
de género, promoviendo a la vez habilidades de afrontamiento y consolidacion de factores protectores que
disminuyan los riesgos biopsicosociales asociados al consumo de SPA.

Impresion diagnostica frente a la situacion

Manuel Sneyder Giraldo Hernandez es un adolescente de 14 afios que cursa actualmente noveno grado. Vive con
su madre, su padrastro Diego, su hermano Diego y su hermanastro Samuel. La relacion mas cercana que reporta
es con su madre, a quien identifica como figura de apoyo y acompafiamiento emocional, aunque refiere que le
cuesta contarle asuntos de caracter intimo. Manifiesta una relacién distante con su hermano Diego, marcada por
peleas y conflictos previos que lo llevaron a preferir evitar la interaccion directa con él.

Durante la primera intervencién se identifico que Manuel ha sido victima de bullying escolar, especialmente rela-
cionado con su rechazo hacia actividades tradicionalmente masculinas como el futbol o conductas que sus pares
etiquetan como “femeninas”. El mismo narré: “me molestan porque no juego fatbol, porque soy mas tranquilo, y
me dicen que me la paso con las nifias”. Estas experiencias de hostigamiento han tenido un impacto significativo
en su autoestima y en su capacidad de socializar de manera esponténea dentro del contexto escolar.

A nivel académico, Manuel refiere un buen desempefio, sin pérdidas de materias hasta el momento. Sin embargo,
se reconoce que su rendimiento puede verse afectado por el malestar emocional derivado de las burlas y comen-
tarios despectivos de sus pares. En este sentido, aunque su motivaciéon académica es estable, el entorno social
representa un desafio constante que requiere abordaje psicoeducativo y de acomparniamiento.

Un aspecto relevante identificado es la conciencia que tiene Manuel de sus estados emocionales. El mismo sefialo:
“sé cuando estoy triste o enojado, y sé por qué me siento asi”. Este nivel de introspeccion constituye un recurso
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importante para el trabajo terapéutico, ya que facilita la implementacion de técnicas de regulacion emocional y la
construccion de estrategias de afrontamiento.

En términos de salud fisica, Manuel refiere dificultades con el suefio. Especificamente, no logra tener un descanso
reparador y se sospecha posible apnea de suefio. Aunque manifiesta que su alimentacion es adecuada, la calidad

del suefio deficiente representa un factor que influye directamente en su estado de animo y nivel de energia du-
rante el dia.

En la segunda intervencién se exploraron con mayor detalle estas areas. Se realizé un ejercicio de narracion libre
donde Manuel expresé: “cuando me molestan yo prefiero quedarme callado o irme, porque si respondo es peor,
pero igual me duele”. Esta frase refleja el dilema interno que experimenta entre su necesidad de defenderse y su
temor a que el conflicto escale. Ademas, se abordé como percibe el apoyo de su madre, a lo cual respondio: “ella
me apoya, pero no entiende mucho lo que paso en el colegio”. Esto resalta la necesidad de trabajar no solo con el
adolescente, sino también con la familia, en estrategias de comunicacion y acompafiamiento.

Desde una perspectiva diagndstica, la situacion de Manuel se relaciona con:

« Victima de bullying escolar persistente, principalmente por estigmatizacion de conductas asociadas
a género.

« Adecuada motivacion y rendimiento académico, aunque bajo amenaza por factores emocionales
externos.

« Buen nivel de introspeccion emocional, con capacidad de identificar tristeza y enojo, pero limitada
capacidad de afrontamiento.

« Problemas de suefio con sospecha de apnea, que afectan su bienestar general.

« Presencia de factores protectores significativos: relacion cercana con la madre, practica de activi-
dades extracurriculares como banda y voleibol.

El bullying que experimenta Manuel no solo afecta su autoestima y sus relaciones interpersonales, sino que tam-
bién lo expone a riesgos de tipo psicosocial, incluyendo la busqueda de aceptacion en grupos externos, lo cual
podria constituir un factor de vulnerabilidad frente al consumo de SPA. Aunque hasta el momento no se ha evi-
denciado consumo ni riesgo inmediato, el aislamiento y la baja autovaloracion podrian derivar en conductas com-
pensatorias en el futuro si no se interviene adecuadamente.

En conclusién, Manuel presenta un cuadro caracterizado por vulnerabilidad social debido al hostigamiento escolar,
buena capacidad de introspeccion, dificultades en el suefio y apoyo familiar parcial. Esto plantea la necesidad de
fortalecer factores protectores, mejorar habilidades de afrontamiento y trabajar en la construccion de una identidad
positiva libre de prejuicios.

Intervencién del profesional frente a la situacion (planes y acciones desarrolladas)

La segunda intervencion con Manuel Sneyder se desarrolld bajo un enfoque integrador, que combind tecnicas
cognitivo-conductuales, psicoeducacion y estrategias de validacion emocional. El trabajo estuvo centrado en re-
forzar la confianza personal, identificar estrategias frente al bullying y explorar alternativas para mejorar el des-
canso y reducir la carga emocional.

a. Aperturay exploracion del estado actual.

Se inici6 la sesion preguntando como habia estado desde el Ultimo encuentro. Manuel comentd: “ha sido lo mismo,
siguen molestando, pero yo ya no les pongo tanto cuidado”. Aunque expresa cierto distanciamiento, al indagar
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mas profundamente sefialé que estas situaciones aun le generan tristeza. Se validé su experiencia, reforzando la
idea de que lo que siente es legitimo y que el malestar no significa debilidad.

b. Ejercicio de identificaciéon de pensamientos automaticos.

Se utilizé la técnica de registro de pensamientos, pidiéndole que recordara la Gltima vez que lo molestaron y qué
pensoé en ese momento. Manuel dijo: “pensé que tal vez tienen razoén, que soy raro”. Este pensamiento fue traba-
jado desde la reestructuracion cognitiva, cuestionando su veracidad y explorando alternativas mas adaptativas
como: “no jugar fatbol no me hace raro, solo diferente”. Se reforzd la importancia de identificar como los pensa-
mientos influyen en las emociones y conductas.

c. Role-playing para afrontar el bullying.

Se realizaron dramatizaciones donde el profesional asumia el rol de un compafiero que lo molestaba, y Manuel
debia ensayar respuestas asertivas. Al inicio respondié con evasion, pero con guia pudo ensayar frases como: “no

me interesa jugar fatbol, me gustan otras cosas’. Aunque expresé incomodidad en el ejercicio, reconocio que le
ayudaba a sentirse preparado para situaciones reales.

d. Psicoeducacion sobre identidad y autoestima.

Se trabajo con ejemplos de diversidad de intereses y personalidades, reforzando la idea de que no existen activi-
dades exclusivas de un género. Se compartié con él la importancia de valorar sus propios gustos y habiiidades,
como la percusion en la banda y el voleibol. Manuel sonri6 y dijo: “eso si me gusta mucho, aunque no lo cuente
mucho porque se burlan”. Este reconocimiento fue utilizado para resaltar que sus intereses son validos y constitu-
yen fortalezas.

e. Estrategias de regulacién emocional.

Se introdujo la técnica del “semaforo emocional” para ayudarle a identificar niveles de enojo o tristeza y decidir la
accién mas adecuada en cada momento. Manuel mostré interés y dijo: “eso me sirve, porque a veces me pongo
rojo y no sé qué hacer’. La metafora del semaforo le permitié visualizar con mayor claridad el manejo de sus
emociones.

f. Exploracion de habitos de sueiio.

Se converso sobre sus dificultades para descansar. Manuel expresé: “duermo, pero no descanso, me levanto
cansado”. Se trabajo en recomendaciones basicas de higiene del suefo, como reducir el uso de dispositivos elec-
trénicos antes de dormir, establecer rutinas nocturnas y evaluar la posibilidad de una valoracion médica para des-
cartar apnea de suefo.

g. Cierre y refuerzo positivo.
La sesidn concluyé con la reafirmacion de sus logros durante el encuentro, destacando su capacidad de reconocer

pensamientos negativos y ensayar respuestas asertivas. Se le motivé a seguir practicando las técnicas aprendidas
y a mantener la comunicacion con su madre sobre lo que siente.
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Planteamientos de acuerdos y compromisos

1. Practicar la técnica del “seméaforo emocional” al menos una vez al dia cuando identifique cambios en
su estado de animo.

2. Conversar con su madre sobre una situacion del colegio en la que se haya sentido incémodo.

3. Continuar con la practica de percusion y voleibol como medios de expresion y regulaciéon emocional.

4. Implementar una rutina nocturna sin uso de dispositivos electrénicos 30 minutos antes de dormir.

Observaciones y recomendaciones

1. Manuel mostro apertura y disposicion a participar en ejercicios de role-playing y reestructuracion cognitiva,
lo que refleja avances significativos en la confianza terapéutica.

2. Aungue continlia siendo victima de bullying, empieza a generar recursos internos y estrategias para afron-
tarlo de manera mas asertiva.

Recomendaciones:

1. Realizar acomparnamiento familiar, especialmente con la madre, para fortalecer estrategias de comunica-
cién y apoyo emocional.

2. Promover coordinaciéon con docentes para monitorear el acoso escolar y garantizar un entorno de respeto
y seguridad.

3. Recomendar valoracion médica general para evaluar posibles problemas de apnea del suenio.
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