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Carrilet se fundo el afio 1974 por la Doctora Llucia Viloca, psiquiatra infantil
y psicoanalista, con el objetivo de atender a nifios con autismo y psicosis y
sus familias. Fue el primer centro en Espafia especifico para nifios con
autismo.

La titularidad del centro es una cooperativa de profesionales sin animo de
lucro.

Actualmente esta cooperativa tiene tres servicios: el centro de dia Carrilet
y el Servicio de Tratamientos Carrilet, dirigido a personas afectadas con
TGD o TMG que no estan escolarizados en el Centro de dia pero que
requieren de un tratamiento de intervencion terapéutica especifico. La
cooperativa tiene como proyecto inmediato crear un centro de recursos
especifico sobre TGD, con el objetivo de crear un espacio de referencia,
formacioén, informacion y apoyo para otros profesionales, familias y
estudiantes.

Carrilet se basa en la linea psicodinamica como base tedrica y metodoldgica
para la comprension y tratamiento del autismo y la psicosis infantil, desde
la cual se considera que todo tiene un sentido y una continuidad; ningln nifio
realiza acciones porque si, todo tiene una coherencia global a la que se
puede llegar mediante el andlisis profundo de sus manifestaciones.
Pretendemos entender al nifio des de su globalidad, observando y dando
sentido a todas sus manifestaciones, tanto si son adaptadas como si no lo
son. Poder observar y entender qué es lo que esta sucediendo mas alla de la
conducta manifiesta y poco a poco poder ir verbalizando al nifio aquello que
esté haciendo, dando un sentido y una emocionalidad a esas conductas que
para ellos no estan integradas, que son como pequefias fragmentaciones del
mundo externo.

Toda la institucion esté organizada para la comprension del funcionamiento
mental del nifio autista. Como dice Viloca, el nifio necesita encontrar en el
centro un entorno personal y fisico acogedor, con una adecuada



distribucion del espacio y organizacion del tiempo que le permita tener unos
puntos de referencia estables y constantes.

Resumiendo muy brevemente algunos de los momentos del trabajo
institucional, es importante tener en cuenta todo el trabajo que se realiza
de recuerdo y traspaso de vivencias, sensaciones y emociones que estos
nifios viven en su dia a dia. Para eso, cada dia los tutores reciben a los
padres junto con los hijos para que aquellos cuenten cémo se han levantado,
si ha habido alguna incidencia, si vienen contentos o tristes...,, contandolo
juntamente con el nifio; del mismo modo, a la salida cada tutora dedica un
tiempo individual a cada familia para despedir al nifio, contando junto con él
todo aquello que han vivido dentro del colegio: no sélo lo que han hecho, sino
cémo se han sentido, ayudandoles a poner palabras a todas sus experiencias
vividas. Todo este trabajo es importante porque trabajamos el recuerdo, y
estamos construyendo un continuum en su vida y en sus experiencias, ya que
muchas veces nos encontramos que el nifio autista vive una percepcion muy
fragmentaria de sus experiencias.

También resaltar la importancia de todo el trabajo de diferenciacién e
identidad, y consecuentemente el trabajo de poder tolerar la existencia
del otro como un no-yo al que no podemos controlar porque piensa, siente y
actua de forma independiente y diferenciada.

Finalmente, tener en cuenta la importancia de la repeticién y de la
anticipacion en el trabajo diario con los nifios autistas. La novedad implica
diferenciacioén, y por lo tanto so6lo con la repeticién estos nifios podran ir
acercandose a aquellas actividades o experiencias que proponemos, y solo
con esta repeticion podran llegar al significado y a la emociéon de aquello
que les estamos brindando a través de experiencias relacionales.

Y en lo que se refiere a la anticipacion, anticipar implica poner palabras,
imagenes concretas a aquellas situaciones que el nifio vivird a lo largo del
dia. Si recordamos ese estado de no integracion entre sensaciones y
emociones, queda muy clara la necesidad del nifio a engancharse a las
sensaciones, a lo tangible. Todo aquello que no se puede ver ni tocar ni oler
no existe, porque no hay una representacién mental del objeto ausente, lo
que genera la ansiedad catastréfica. Por lo tanto anticipar mediante
palabras o imagenes implica ayudarles a organizar y pensar sobre
situaciones, lugares, personas y cosas que no estan fisicamente presentes.



Estamos llenando de un cierto pensamiento aquellos momentos de impass,
de cambio, de aparicién y desaparicion de diferentes personas; llenando, en
definitiva el vacio, el agujero, de pensamiento y de representacion mental.

El trabajo institucional tendra siempre en cuenta todos estos aspectos, ya
que no soélo pensamos el trabajo en un plano puramente educativo, sino a un
nivel terapéutico. La préactica diaria debe de estar basada en el
establecimiento de vinculos afectivos entre el tutor y el nifio. Como dice
Viloca, estos nifios viven los cambios y el paso de una situacion a otra con
una sensacion de ruptura y desaparicién. No han adquirido un sentimiento
interno de coherencia ni de continuidad. Su vida se reduce a momentos,
fragmentos.

Todo el trabajo institucional debe ir encaminado pues a ayudarles a revivir
experiencias con toda su emocionalidad, a repetir situaciones, recordarlas
y anticiparlas.

Para poder ilustrar por un lado el modo de trabajar y entender a los nifios
con TGD dentro de una institucion como Carrilet, y por otro los diferentes
servicios que forman parte de la cooperativa, y los diferentes recorridos
qgue hacen estos nifios al llegar a nuestro Centro, hemos decidido presentar,
aungue muy brevemente, un caso de un nifio que acudié a Carrilet,
primeramente, como demanda del EAP del colegio ordinario donde estaba
matriculado este nifio para que Carrilet hiciese una supervision y
asesoramiento del caso en el colegio. Posteriormente, con este
asesoramiento se fue viendo la necesidad de un tratamiento
psicoterapéutico por lo que el nifio empez6 tratamiento en el Servicio de
Tratamientos Carrilet. Y finalmente, se vio la necesidad de que el nifio
entrara en el colegio en modalidad de escolaridad compartida, por lo que el
tratamiento cesé y empez6 el trabajo terapéutico dentro del Centro, donde
ademés del trabajo dentro del aula con su tutora referente se indico la
necesidad de inicio de un trabajo psicomotriz dentro del centro.

CASO: PAU

Es un nifio de 5 afios escolarizada en la ordinaria, y el EAP se pone en
contacto con Carrilet para que se haga un seguimiento, supervision y
asesoramiento del caso. Pau no sigue los aprendizajes e interrumpe
constantemente las dinamicas de aula con su movimiento y agitacion
constante y pegando y mordiendo a los compaferos. Balbina Alcacer,
psicologa de Carrilet, acude para hacer una observacién y seguimiento del



nifio en el colegio. Aunque la familia esta preocupada por las quejas que
hacen el resto de padres de los mordiscos y peleas, no se ve una conciencia
de las dificultades y ansiedades del nifio. Aungque se considera que podria
ser susceptible a realizar aula compartida con Carrilet, los padres no
estaban preparados emocionalmente para esto. De este modo, se propone
iniciar un tratamiento psicoterapéutico en el Servicio de Tratamientos
Carrilet, teniendo en cuenta que se debera acompafiar y asesorar al colegio
ordinario, ya que han llegado a un punto que no saben muy bien qué hacer, y
manifiestan estar muy desbordados.

Lo primero que se observa cuando acuden al Servicio de Tratamientos es
que Pau no podia separarse fisicamente de la madre, llegaban siempre los
dos enganchados cuerpo con cuerpo, con la cabeza del nifio empotrada en el
pecho de la madre, la cual, pasandole el brazo por encima de la espalda, aln
le apretaba més fuerte su cabeza contra su pecho.

La forma de acercarse de la madre hacia el profesional era ya des del
principio contradictoria: con una apariencia de exageradamente cercana,
Ilamaba “carifio” al terapeuta, se intentaba reir de las tonterias de su hijo, y
se sentaba en la silla con el cuerpo reclinado hacia atras, en una pose de
pasotismo o de no preocupacién (que veremos mas adelante cémo Pau hace lo
mismo). Pero a su vez, ya se podia ver esta relacion tan simbidtica con el
nifio, de la que no se podian despegar fisicamente. Resumiendo brevemente,
durante el tratamiento se fue viendo en el nifio una gran hiperactividad y
agitacion motriz que le impedia acercarse y mantenerse en la relacion.

Entraba y salia como un torbellino del vinculo con el otro, arrasando con
todo y sin quedarse con algo significativo. Ante toda esta hiperactividad era
incapaz de poder pensar y organizar su entorno. No olvidemos a demas, que
al inicio del tratamiento, el nifio era incapaz de separarse de la madre,
gritaba y se tiraba al suelo, mientras la madre, sin dolor alguno, le quitaba
importancia, y se iba diciendo a la terapeuta que no pasaba nada, que ya se
le pasaria. Cuando el nifio se despegaba de la madre, tenia que adherirse al
cuerpo de la terapeuta, y durante los dos primeros meses el nifio necesito
hacer la sesion agarrado al cuerpo de su terapeuta.

A lo largo del tiempo, se fue valorando la necesidad de medicacién para este
nifio. La psiquiatra del Servicio veia claramente unas grandes ansiedades
psicoticas, pero también una gran hiperactividad, con lo cual ain le costaba
mas poder pararse a pensar, escuchar, organizar y entender el mundo en el
que vivia. También se veia la necesidad de ayudar a la familia en el proceso



de entrada en modalidad compartida al Centro especifico Carrilet. Fue con
todo el trabajo de apoyo, de ayudarles a entender a su hijo, y de mostrarles
otras formas de relacién con él, que aceptaron tanto el inicio de medicacién
con Rubifen como la entrada a Carrilet, con una actitud de perfecto acuerdo
(rozando el pasotismo, a entender, como una defensa para no enfrentarse ni
diferenciarse) por parte de la madre, y con un duelo mucho mas sano por
parte del padre. En este momento, pues, se finaliza el tratamiento
psicoterapéutico y el nifio entra en Carrilet.

La medicacién fue un éxito a nivel de toda la hiperactividad que este nifio
presentaba. Podia estar mucho mas presente y participar mas
significativamente de aquello que se le ofrecia. Pero al parar todo este
movimiento y agitacion, aparecié con mucha més virulencia su funcionamiento
psicotico: ahora podia ser mas conciente de lo emocional y significativo que
se le brindaba, y el terror a lo emocional, le hacia huir y romper con todo de
una forma brutal.

Se vio en Pau toda la virulencia de la psicosis confusional, en la que como
Cecchi describe, se establecen unos vinculos primarios fuertemente
ambivalentes, oscilando entre la extrema dependencia y necesidad de fusion
de estas madres acompafiadas de las fuertes exigencias de sus bebés y el
sentimiento de sentirse absorbidas por esta necesidad, sintiéndose
facilmente irritables ante las demandas de sus hijos.

Este nifio estaba fusionado con el otro, lo que provoca el terror de ser
absorbido. Pero por otro lado también hay el terror a la separacion, que del
mismo modo que sucede en el autismo produce la sensacion de aniquilamiento
y desaparicion. Sus ansiedades predominantes eran pues, las de fusion y
separacion.

Esto también se veia en la relacion conmigo como tutora referente dentro
del aula: siempre me controlaba, desde lejos, con la mirada, y en muchas
ocasiones venia a sentarse a mi lado para apoyar su cabeza en mi cuerpo
para que yo fuera quien se la aguantara. Era incapaz de mantener su cabeza
erguida aguantandosela sobre su propio cuerpo. Yo sentia que de algin modo
siempre le tenia dentro: no paraba quieto, siempre queria hablar él cuando
no le tocaba, interrumpiendo mis palabras y las de sus comparieros, daba
golpes y gritaba. Estaba pendiente de todo lo que hacian los demas, y se
anticipaba a sus respuestas para hacerse presente él en la piel y deseos del
otro, pero era incapaz de pensar sobre sus cosas, sus deseos. A nivel
contratransferencial, sentia que este nifio me agotaba fisica vy



emocionalmente: todo era él. Pero paraddjicamente, cuando se empezd a
trabajar que su acercamiento no fuera tan intrusivo ni simplemente corporal
(entraba y salia como un tifon que lo arrasa todo y luego se va sin dejar
nada y dejandote vacio), entonces no podia aguantarlo y necesitaba
romperlo todo. Cuando yo me acercaba para decirle lo bien que estaba
trabajando, lo bonito gue me parecia lo que estaba haciendo, él tenia que
tirar los colores por el aire y romper su hoja, y no enfadado, sino con una
risa maniaca que no podia parar. Cuando yo estaba con el otro no podia
aguantarlo, pero cada vez que yo me acercaba para ayudarle o para estar
con él tampoco lo podia aguantar: sin dejar de reir, cerraba los ojos con
gran ansiedad y se ponia los brazos en la cara para no ver nada, y a nivel
corporal estaba tan rigido que era imposible cogerle o abrazarle.

Toda esta actividad que mostraba el nifio, como dice Cecchi, es una
escenificacion del drama fusional: penetrar en el cuerpo del otro para
constituirse como completo, y al mismo tiempo provocar el alejamiento de
ese otro cuerpo porque es persecutorio. Esto es la expresion del amor y el
odio escindidos y extremos, la confusién con el cuerpo del otro, la necesidad
intensa de adherirse y penetrar para vivir, y de alejarlo, aniquilar al otro
también para vivir.

Como muy bien se recoge en el libro “Los otros creen que no estoy” de
Cecchi y col., en este nifio se veia la busqueda constante de un objeto u otro
pero sin esperar nunca nada de ellos. Es la sensacion de una insatisfaccion
basica, que saben muy bien transferir al que trabaja con ellos. El analista o
el tutor o incluso la familia, sienten que no entienden nada, se siente uno
confundido, perplejo, e inquieto. El vacio y la confusién es lo que
contratransferencialmente nos invade al trabajar con ellos. Estos nifios que
“no pueden nada”, si que pueden desplegar de un modo clarisimo el mundo
incontinente y doloroso en el que estan inmersos.

El cuerpo de estos nifios parece desparramado, desarticulado, dan la
sensacion de fragilidad porque no hay internamente la nocion de continente
que les permita tener una imagen cohesionada de su cuerpo.

Por ese motivo, se decidi6 empezar en paralelo con todo el trabajo
terapéutico realizado dentro del aula, un trabajo psicomotriz, para poder
ofrecerle la posibilidad de abastecer su necesidad de envolvimiento total,
de busqueda de una piel que limitara i diferenciara su cuerpo, su necesidad
de poder encontrar un continente donde poder empezar a guardar
contenidos, a guardar sus propias sensaciones, experiencias y emociones.



Al inicio del curso pasado la tutora de grupo y la psicologa responsable del
caso me comentaron la necesidad de coger en Psicomotricidad individual a
Pau. Era su segundo curso en Carrilet. En la observacion inicial antes de
decidirme a cogerlo en ayuda Psicomotriz individual pude constatar la
necesidad de un trabajo individual a nivel corporal.

PRIMERAS OBSERVACIONES ( dentro del centro).

Pau es un nifio con un cuerpo grande y alto para su edad (6 afos).

Su cuerpo parece no tener limites, parece como si fuera un cuerpo
desarticulado. Dentro del aula no se puede concentrar en nada, sobretodo
en aquello que hace referencia a si-mismo, siempre esta pendiente de otro
nifio de la clase, de una forma muy invasiva y actuadora, llenandolo todo de
palabras miméticas (como si fuera este otro nifio). Cuando se le pregunta
alguna cosa que hace referencia a él siempre contesta que no lo sabe.

Cuando se le pregunta a otro, levanta la mano inmediatamente para
contestar el primero. Si la tutora intenta ayudarlo, por ejemplo a poder
contestar partiendo de sus deseos 0 vivencias; Pau se pone nervioso y a
veces reacciona con su cuerpo tirando las cosas por los aires. Parece como si
las palabras y acciones de su tutora de momento no pudieran ayudarlo a
contenerlo. Es muy torpe e inestable a nivel corporal, mantienen una
actitud de agitacién e hiper motricidad constante y todo lo que coge se le
cae al suelo. Presenta normalmente un tono muscular variable segun las
situaciones. En el patio le gusta jugar al futbol y presenta buenas
aptitudes par ello. Le gusta jugar de portero, parando todas las pelotas y
mostrandose, igual que en el dia a dia, en una actitud de hipervigilancia.

También le gusta pegarle fuerte al balon con cierta agresividad como si asi
intentara sacar fuera todo su malestar. Se excita y se engancha
miméticamente con el movimiento de los otros y parece no tener un
suficiente “Yo-piel” que le sirva de envoltura para-excitante y de interfaz
entre lo interno y lo externo, entre el yo y el no-yo, en resumen, un
continente de su yo corporal. La tutora comenta que a veces su cabeza da la
sensacion de que es como un colador, donde las emociones, contenidos y
relaciones, parecen que entran pero Pau es incapaz de guardarlos, no le
sirve la experiencia del dia a dia. La unica forma que tiene su tutora de
ayudarlo a contenerse (ya hemos dicho que parece que las palabras no le
sirven de momento) es sentado entre sus piernas, sosteniéndolo y
aguantandolo con su cuerpo. En esos momentos se queda pegado a ella,



pierde tono muscular sobretodo en la cintura escapular, ( brazos, cuello y
cabeza) y asi “ utilizando” el cuerpo de su referente se puede calmar y
tranquilizar.

OBJETIVOS TERAPEUTICOS.

Después de esta observaciéon y constatando mis impresiones con las de la
tutora y la psicologa responsables del caso veo que realmente Pau se podria
beneficiar de un tiempo y un espacio individual de ayuda Psicomotriz. Los
objetivos principales de esta ayuda residen en poder dar un espacio
individual (sin presencia de ningun otro nifio) donde pueda empezar a
conectarse, con sus deseos y con sus emociones. Paralelamente se trata de
darle la posibilidad, a partir de un trabajo corporal de ir creando un yo
corporal, un yo-piel que sea lo suficientemente capaz de poder unificar, de
contener o disminuir tanta inestabilidad motriz, torpeza motriz, tanta
hipermotricidad y asi poder darle una mayor sensacion de tranquilidad, de
unidad y disminuir asi la necesidad de estar siempre en un estado de
vigilancia, muy defensivo y con la necesidad de confundirse siempre con el
otro.

TRABAJO DENTRO DE LA SALA:

Con estos objetivos y con la conformidad de la familia que accede
facilmente mostrandose siempre colaboradora con el trabajo que se esta
realizando con su hijo, empezamos juntos en Octubre del 07 el trabajo
Psicomotriz dentro de la sala.

Durante todo el primer trimestre cuando lo voy a buscar a clase, hace como
si no quisiera venir conmigo, como si no le gustara... Pero yo se por su
profesora, que todos los Viernes cuando llega a Carrilet ya esta pendiente
del reloj y se muestra muy interesado e ilusionado para venir conmigo. Pero
conmigo es incapaz aun de poder manifestar sus emociones dentro de
nuestra relacion emocional (lo mismo pasa con su tutora y con Carrilet en
general). Las sesiones se estructuran, a groso modo, con un tiempo para
saludarnos, un espacio de juego sensorio emotivo-motor, el masaje, una
parte para la representacion vy el ritual final de despedida.

Pau se muestra muy pendiente de los tiempos y parece no poder disfrutar
del momento, cuando esta jugando con la tela a balancearse suavemente ya
quiere ir hacer el masaje y cuando esta en le masaje ya quiere ir al espacio



de la representacion.... Durante todas las sesiones se las pasa hablando de
su amigo, de lo que le gusta, pensado y verbalizando lo que estara haciendo....
Yo le pregunto sobre sus cosas pero él siempre me contesta como si fuera
su compafiero de clase. Durante todo el primer trimestre salia de las
sesiones con una sensacion de confusion (proyeccién de su propia confusién)
y con la sensacion de que Pau venia a Psicomotricidad, y sencillamente
“cumplia” pero sin poder hacer un vinculo con el y sin que él pudiera aun
manifestar dentro de las actividades ningin emocion propia.

En una de las representaciones de su propio cuerpo de este primer
trimestre, (a través de un dibujo) se puede ver muy bien la falta de
organizacién de su esquema corporal y la inexistencia de unos limites
corporales. Como podemos ver en el dibujo su re-presentacion de su yo, se
infiere una estructuracion deficitaria de su imagen corporal y una
sensacion casi de horror plasmada en el dibujo. En la cara no hay
diferenciado ningun orificio: boca, nariz, 0jos.... Pero en cambio aparece en
medio de la cara un agujero (real del papel) que hizo inconscientemente con
el rotulador.

Ya durante el segundo trimestre y después de alguna supervision del caso
decidi hablar menos en las sesiones ya que vimos que con las palabras del
otro se sentia muy perseguido y huia y se refugiaba en la identidad de
otro. Asi pues empezamos el segundo trimestre y con este, vino el primer
cambio importante dentro de la sala. Las sesiones transcurrian en total
silencio entre nosotros dos. Yo utilizaba el minimo de palabras posibles y Pau
ya no me hablaba constantemente de su compafiero. No decia nada. Pero en
cambio estaba tranquilo y sin mostrar tanta ansiedad por el control del
tiempo. Durante el masaje, (que era su momento preferido), podia estar
mas tranquilo sin necesidad de estar todo el roto en estado de control y
vigilancia del entorno. La disminucion de la ansiedad hizo también que ya no
sudara tanto en los momentos de contacto con mi cuerpo o0 otro objeto
intermediario como pelotas, telas....

En el momento del masaje se mostraba muy tranquilo y casi en situacion de
serenidad. Al final del masaje le envolvia fuertemente todo el cuerpo con
grandes telas. Esta vivencia corporal de unidad (contrario de su dispersion
constante tanto mentalmente como corporalmente) le hacia sentir una
sensacion confortable y disminuia su ansiedad. En la clase, la tutora estaba
también contenta porque poco a poco parecia que Pau era capaz de empezar
de enfrentarse y conectarse con su propio vacio (el vacio que habia quedado
en el dibujo del primer trimestre) y no estaba constantemente pegado a su



compafiero o en situacion de hiper motricidad y excitacion corporal
constante. Segui respetando estos largos silencios, esperando que fuera él
quien pudiera empezar a poner palabras. Mientras tanto me mantenia en una
actitud de ajuste corporal y emocional mostrando una actitud maleable y a
la vez contenedora.

Sus dibujos se iban haciendo poco a poco mas organizados a nivel del
esquema corporal, iba diferenciando las diferentes partes del cuerpo,
utilizaba diferentes colores y ya no daba esa sensacion terrorifica sino que
cada vez mas, parecian los dibujos de un nifio mas pequefio.

En estos momentos, cuando acababa el dibujo, empecé a preguntarle sobre
las sensaciones que habia experimentado en el trabajo corporal y los dos
juntos intentabamos poner palabras a su emociéon. Yo transcribia estas
sensaciones y emociones detréas de la hoja donde él habia hecho su dibujo

Ya en el tercer trimestre el cambio se hizo més evidente. Los silencios
fueron interrumpidos por preguntas .Normalmente estas preguntas eran y
son como de un nifio muy pequefio que pegunta por ejemplo: Porque hay en la
pared de la sala un reloj. En algunas ocasiones ya al final de curso empezé
a explicarme donde iria de vacaciones y también se intereso si yo iria de
vacaciones a la playa o a la montafia. En clase era mas capaz de mantener la
atencién, de responder algunas preguntas, de mostrarse contento por alguna
actividad o excursion, de poder mostrarse un poco mas, como un nifio
pequefiito que necesita protecciéon y seguridad. También mejoré el vinculo
con su tutora siendo este mas cercano y mas emocional. Conmigo también
pudo empezar a mostrar alegria cuando iba cada viernes a buscarlo a la
clase.

En lo corporal, pudo empezar a organizarse a nivel de esquema corporal y
mejorar su imagen corporal. Mejoré su inestabilidad corporal y su torpeza
motriz (que aun existen). Actualmente ya no necesita tanta contencién
externa a través del cuerpo del otro y han disminuido los momentos de
excitacion corporal donde todo lo que tenia a su lado salia volando por los
aires. Ya no necesita constantemente invadirlo todo de palabras miméticas
“como si fuera su compafero” Yy en cambio, quedarse callado cuando la
pregunta hace referencia a sus deseos 0 emociones. Pau estd empezando a
construir su yo y empieza a ser capaz de vivir separado de su entorno
tanto a nivel corporal como psiquico. Esto esta permitiendo que alli donde
antes habia solo la vivencia de un agujero, (llenado anteriormente de
palabras miméticas del otro), donde no podia quedarse nada y alli donde



habia una vivencia de no limite, de no separacion, de no interfaz; ahora se
empiece a construir una identidad psicologica y emocional, un yo en proceso
de integracion, de individuacién y de relacion con el mundo que le rodea.



