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E
n el libro Missing Pieces:A Coping Guide for

the Families of Head Injury Victims,Marilyn

Colter Maxwell nos dice, “Vivir con una lesión

cerebral es como tratar de armar un rompecabezas sin tener

todas las piezas.” Usted puede que a veces se haya sentido

de esa manera desde que su familiar sufrió la lesión.

Aunque no se haya sentido de esta manera,puede ser que

tenga algunas preguntas acerca de la lesión e inquietudes

acerca de los cambios que ha causado en su vida.

Esperamos que la siguiente información le ayude a contes-

tar algunas de sus preguntas y le ayude a aprender algunas

cosas que le hagan su vida diaria un poquito más fácil.  









HAY DOS TIPOS DE LESIONES CEREBRALES TRAUMÁTICAS (TBI):
■ Lesiones cerradasocurren cuando el cerebro se lesiona sin que haya

apertura del cráneo.  Imagínese que el cerebro es como gelatina en
un envase.  Si mueve el envase rápidamente y lo para de repente,
la gelatina va a rebotar contra los lados del envase. De la misma
manera, el cerebro rebota contra el cráneo cuando la cabeza se

detiene rápidamente después de haber estado en movimiento.  El
daño al cerebro es causado por magulladuras y sangramiento dentro

del cerebro mismo,desgarramiento y estiramiento de células nerviosas,hinchazón
del cerebro, y excesiva acumulación de líquido.

■ Lesiones Abier tas o Penetrantesocurren cuando
un objeto afilado atraviesa el cráneo y se interna en
el tejido cerebral.  Ejemplos de objetos que pueden
causar una herida penetrante son una bala,una
espada o un cuchillo. En estos casos la mayoría del daño ocurre en la parte del cere-
bro que atraviesa el objeto. Pero daño a otras partes del cerebro puede ocurrir a
causa de sangramiento o hinchazón. 

El cerebro controla la mayoría de nuestras capacidades,incluyendo la memoria, el habla, la
visión, los movimientos,el tomar desiciones,y la capacidad de organizarnos y hacer las
cosas.  Nuestro cerebro también afecta nuestras emociones,por ejemplo,si nos sentimos
tristes o contentos,o si somos tranquilos o malhumorados. El cerebro está dividido en
muchas partes,y cada parte controla diferentes capacidades y comportamientos. Por ejemp-
lo, una parte puede ser importante para hablar, y otra parte puede ser importante para enten-
der lo que los demás le dicen a uno. Una lesión cerebral puede causar diferentes proble-
mas dependiendo de las partes del cerebro que han sido afectadas. Todos cerebros
humanos son iguales en muchas maneras, pero al mismo tiempo cada cerebro es distinto
a los demás.Debido a esto,hay algunos problemas que son los mismos para todas las per-
sonas con lesiones cerebrales,y otros que son diferentes para cada persona.  

1

Capítulo 1 ¿Qué es una Lesión Cerebral Traumática (TBI)?  

CAPÍTULO 1
¿Qué es una Lesión Cerebral Traumática (TBI)?  

Una  Lesión Cerebral Traumática,o TBI, como es conocida por sus siglas en inglés,es una
herida en el cerebro causada por algo externo al cuerpo.  Es diferente a un derrame, que es
causado por algo interno en el cuerpo: venas débiles,coágulos de sangre, etc.  Hay muchas
cosas que pueden causar una lesión cerebral o TBI.  Algunas de ellas son:un accidente auto-
movilístico; un golpe en la cabeza con un bate, botella,u otro objeto; darse un golpe en la
cabeza al aterrizar de una caída; o un balazo en la cabeza. 
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CAPÍTULO 2

¿Qué Problemas Puede Tener Su Ser Querido Después De La Lesión
Cerebral y Qué Puede Hacer Para Ayudarle?

Una lesión cerebral traumática interfiere con la
manera normal con que el cerebro funciona. Las

células nerviosas en el cerebro pierden la capacidad de
mandar información unas a otras como normalmente
lo harían. Ésto causa cambios en el comportamiento y
capacidades de la persona. La lesión puede causar dis-
tintos problemas dependiendo de las partes del cerebro
que fueron más dañadas. Hay 3 tipos generales de
problemas que pueden ocurrir después de una lesión
cerebral: problemas físicos,problemas con capaci-
dades mentales,y cambios en las emociones y comportamientos. La mayoría de las personas tienen
problemas en las 3 áreas,pero los problemas en específico varían. No todas las personas tienen los
mismos problemas después de la lesión. Sin embargo,para todas las personas es cierto que después
de la lesión su cerebro no funciona tan bien como antes,y puede ser que pase mucho tiempo antes
de que pueda volver a las actividades que hacía antes de la lesión. Algunas personas nunca podrán
volver a todas las actividades de antes de la lesión,pero puede ser que puedan volver a algunas.
Los siguientes problemas son comunes después de lesiones cerebrales traumáticas. Recuerde que
su ser querido tal vez no tenga todos estos problemas – cada persona es diferente. Debajo de cada
lista de problemas,le sugerimos algunas cosas que le pueden ayudar a usted y a su ser querido a
facilitarle las cosas. Recuerde, puede que no todo sea apropiado
para ustedes. Nosotros podemos ayudarle a escoger los puntos que
sean apropiados para usted y su ser querido.   

PROBLEMAS CON CAPACIDADES FÍSICAS

PROBLEMAS DE MO VIMIENT O
■ Se mueve mucho más lento
■ Dificultad para coger y mover objetos

pequeños
■ Debilidad en un lado del cuerpo (o

debilidad en los brazos y piernas)
■ Parece torpe, inestable, le falta coordi-

nación al estar de pie o caminar (por
ejemplo,pierde el balance fácilmente)

■ Se tropieza con las cosas.
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3 tipos de problemas después de
una lesión cerebral: 
• problemas físicos
• problemas con capacidades men-

tales (por ejemplo, memoria)
• cambios en las emociones y com-

portamientos

Hola, Soy la Sra. Smith.  Mi hijo, Tim,
tuvo una lesión cerebral en un acci-
dente de carro hace 6 meses.
Después de su accidente, Tim se movía
mucho más despacio y perdía mucho
el  equilibrio.  También parecía estar
cansado todo el tiempo. 
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Capítulo 2 ¿Qué Problemas Puede Tener Su Ser Querido Después De La Lesión Cerebral y Qué Puede Hacer P ara Ayudarle?

QUÉ HACER ACERCA DE LOS PROBLEMAS DE MOVIMIENT O:
■ Acepte que a su familiar le va a tomar más tiempo caminar y moverse.

Programe tiempo adicional para llegar a sus citas. 
■ Pregúntele al doctor si puede referir a su familiar a un terapeuta

físico,que puede ayudarle a mejorar su balance y movimientos. 
■ Pregúntele a su doctor si hay algún equipo que podría ayudar,

como una caminadora o un bastón. 
■ Ponga las cosas cerca de su familiar, para que le sea fácil alcanzarlas. 
■ Ayúdele cuando está cogiendo objetos pequeños,como monedas,lápices, etc.

Pregúntele a su doctor si hay algún equipo que le pueda ayudar en esto.

PROBLEMAS VISUALES
■ Visión doble o visión borrosa
■ Problemas viendo cosas en ciertas partes del espacio (por ejemp-

lo, no ver las cosas del lado izquierdo de su campo de visión).

QUÉ HACER ACERCA DE LOS PROBLEMAS VISUALES:
■ Dígale del problema al doctor y pídale que quiere ver a un oftalmólogo (un doctor de

los ojos). A menudo,los lentes que la persona usaba antes de la lesión ya no funcio-
nan debido a cambios en la vista. Es probable que su familiar necesite una receta para
lentes nuevos. 

■ No le permita a su familiar que maneje hasta que el doctor diga que está bien. 

PROBLEMAS DE SABOR Y OLOR
■ Se queja de que la comida no sabe igual. Puede ser que use mucha sal u

otras especias. 
■ No puede oler cosas que se estén quemando en la estufa,humo de un fuego,

o fugas de gas. 

QUÉ PUEDE HACER PARA FACILIT AR SUS DIFICULTADES CON EL SABOR
Y OLOR:
Es posible que estos problemas no desaparezcan,pero su familiar puede vivir con seguri-

dad a pesar de tener estos problemas.
■ Agregue más especias a su comida (trate de usar otras especias
que no sean sal porque la sal en exceso puede causarle problemas de
salud). 
■ Tenga un detector de humo en la casa para que su familiar no
tenga que depender de su olfato para saber si hay un fuego. Un detec-

tor de monóxido de carbono también sería una buena idea.
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Capítulo 2 ¿Qué Problemas Puede Tener Su Ser Querido Después De La Lesión Cerebral y Qué Puede Hacer P ara Ayudarle?

MUY CANSADO/AUMENTO DE LA FATIGA
■ Siempre se queja de cansancio.
■ Duerme más de lo usual en la noche o duerme

mucho durante el día.
■ Sólo puede hacer un poquito de actividad a la vez.

Por ejemplo, debe dormir por varias horas
después de una salida al supermercado. 

QUÉ HACER ACERCA DEL CANSANCIO:
■ Entienda que el sentirse cansado es normal

después de una lesión.
■ Permita tiempo adicional para descansar entre actividades.
■ Programe actividades cortas al principio, y gradualmente aumente la actividad,

poquito a poco,a medida que su familiar se va poniendo más fuerte.
■ Si su familiar tiene problemas para dormir en la noche, pregúntele a su doctor acerca

de medicamentos que le puedan ayudar a descansar.
■ Programe las citas y actividades importantes a las horas del día que su familiar está

más despierto y alerta.

PROBLEMAS CON CAPACIDADES MENTALES
PROBLEMAS DE MEMORIA
La mayoría de la gente tiene algún problema con su memoria después de la lesión. Éstos

son algunos de
los más comunes:

■ olvidar citas
■ olvidar nombres de la gente
■ necesitar que le repitan las cosas muchas veces
■ le toma más tiempo aprenderse información nueva
■ se le olvidan las cosas rápidamente
■ frequentemente se le pierden las cosas (como llaves,cartera,etc.)
■ olvidar tomar su medicamento,u olvidar que ya se lo tomó y tomárselo de nuevo
■ repetir preguntas o el mismo cuento una y otra vez.

La mayoría de la gente puede recordar la información que se sabían bien antes de
la lesión. Pero tienen problemas aprendiéndo y recordando información nueva.

Sentirse cansado es
normal después de una
lesión. Su familiar debe
comenzar con activi-
dades cortas e irlas
alargando poco a poco
a medida que se va sin-
tiendo más fuerte.



QUÉ PUEDE HACER PARA AYUDAR CON LOS PROBLEMAS DE 
MEMORIA:

■ Ayude a su familiar a hacer un cuader-
no de memoria. Esto puede ser
tan simple como un cuaderno
dividido en secciones o tan ele-
gante como un organizador elec-
trónico. Ayude a su ser querido a
decidir qué secciones debe tener el
cuaderno. Las secciones podrían
ser: calendario, listas diarias de lo
que tiene que hacer, y una sección de
direcciones y números de teléfono
importantes. Las necesidades de cada persona son diferentes,así que usted debe añadir
secciones que le sean importantes a su familiar. Asegúrese de que el cuaderno sea parte
de la rutina diaria de su familiar. Para que el cuaderno le sea útil,necesita tenerlo con
él/ella siempre, llevarlo a todas partes y usarlo a menudo.

■ Permita tiempo adicional para que su familiar se aprenda las cosas nuevas. Recuerde
que ellos aprenden más despacio que antes de la lesión.

■ Repita las cosas que quiere que recuerde más de una vez. Repetir
las cosas varias veces hace más probable que las pueda recordar.

■ Anote toda la información importante. Por ejemplo,si quiere
que haga algunos oficios durante el día,escríbalos en una lista.
Haga que tache o que ponga un ganchito al lado de cada oficio
a medida que lo va haciendo. Escríbale instrucciones para
lugares nuevos.

■ Mantenga las cosas en la casa en lugares especí-
ficos. Por ejemplo,tenga un gancho para las llaves,o
una gaveta donde se ponen todos los papeles médicos. Identifique el con-
tenido de las gavetas poniéndoles etiquetas por fuera. También puede anotar
en el cuaderno dónde están las diferentes cosas en la casa.
■ Compre una caja para píldoras y escríbale a cada dosis la hora y
día que se las debe tomar. Cada dosis debe ir en una sección diferente de la

caja para evitar confusión.  

Agosto 15, 2001

Citas:

8:00 Tomar la medicina

9:00 Dr. Kay

2:00 Almuerzo con Tom

3:00 Terapia Fisica

6:00 Clases Biblicas

Cosas que hacer:

❒ Sacar la basura

❒ Llamar acerca del 

SSDI

❒ Comprar tarjeta de

cumpleaños para 

mamá
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Capítulo 2 ¿Qué Problemas Puede Tener Su Ser Querido Después De La Lesión Cerebral y Qué Puede Hacer P ara Ayudarle?

PROBLEMAS DE ATENCIÓN
A veces lo que parece un problema de memoria es en realidad un problema de atención. Puede
ser que su familiar esté teniendo problemas para formar nuevos recuerdos porque le cuesta tra-
bajo poner atención a las cosas. Éstos son algunos problemas de atención comunes:

■ Dificultad para mantener la mente en una sola cosa e ignorar las cosas a su alrededor
■ Se distrae fácilmente por ruidos que antes no hubieran causado problema (por ejem-

plo, dificultad para escuchar una conversación en un restaurante lleno porque lo dis-
traen las voces y el movimiento de la demás gente)

■ Dificultad concentrándose para leer
■ Dificultad haciendo más de una cosa a la vez (por ejemplo,viendo televisión y

preparando la comida,contestándo el teléfono y vigilando a los niños)
■ Dificultad para cambiar su enfoque de una cosa a la otra (por ejemplo,puede contin-

uar haciendo algo mal aún después de habérsele explicado la man-
era correcta)

■ A menudo está en desacuerdo con usted acerca de lo que usted u
otra persona dijo.

QUÉ PUEDE HACER PARA MEJORAR LA ATENCIÓN:
■ Asegúrese de que su casa esté libre de desorden. Mantenga las

cosas organizadas. Trate de mantener las cosas en el mismo lugar,
sin hacer muchos cambios. 

■ Asegúrese de que todo esté guardado excepto
las cosas que se van a usar. Por ejemplo,si su
familiar va a preparar la comida sólo tenga
afuera las cosas que necesite para la comida.

■ Cuando le diga a su familiar algo a lo que usted
quiere que su familiar le ponga atención,
apague la televisión, radio, etc. Asegúrese de
que no haya mucha gente alrededor que lo
puedan distraer. No deje la televisión o radio
prendidos siempre, sólo cuando alguien los quiere ver u oír. 

■ Asegúrese de que su familiar sólo haga un cosa a la vez.
■ Aconseje a su familiar que tome notas cuando esté leyendo algo
que necesite recordar después. Si le gustaba leer por placer antes
pero ahora tiene dificultad, considere comprarle libros grabados en
casete de audio (books on tape). De esa manera podrá escuchar y
repetir las partes que se le olviden o que no entienda. 

■ Si su familiar se queda atascado en una idea o en una tarea,amablemente
dirija su atención hacia una nueva idea o una nueva tarea. Por ejemplo,diga: “ya no
estamos hablando de eso,ahora estamos hablando de ….”

Yo soy la Sra. Jones. My hijo, Richard,
recibió un golpe en la cabeza en un acci-
dente deportivo. Al principio yo pensé
que me estaba ignorando, pero me dí
cuenta que tenía dificultad prestándome
atención. Ahora le apago la televisión o
el radio cuando le estoy hablando, y le
pido que me repita lo que le acabo de
decir. 
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PROBLEMAS DE LENGU AGE
■ Dif icultad encontrando las palabras apropiadas para expresar lo que quieren decir
■ Hablar en círculos,sin llegar al grano; o cambiar el tema en la mitad de un cuento o

de una respuesta a una pregunta
■ Dif icultad para entender lo que otros dicen
■ Dif icultad siguiendo la conversación,especialmente cuando está hablando con más

de una persona
■ Dif icultad para iniciar una conversación.

QUÉ HACER PARA FACILIT AR LOS PROBLEMAS DE LENGUAGE:
■ Calcule más tiempo para que su familiar le conteste o le explique lo que quiere.

Aconséjele que hable despacio y que no se ponga nervioso por encontrar las pal-
abras correctas.

■ Aconséjele que use gestos o señales (como mover las manos o
expresiones faciales) para ayudarse a expresar lo que quiere decir.

■ Pónganse de acuerdo en una señal para avisarle a su familiar cuan-
do se ha salido del tema de la conversación.  Por ejemplo,levante su
dedo índice cuando su familiar se salga del tema.  Si las señales no
funcionan, trate diciéndole:“Estábamos hablando acerca de…”
Recuerde que siempre debe usar palabras amables y un tono de voz
suave.  Esto le facilita a su familiar aceptar lo que usted le dice.

■ Cuando le hable a su familiar, cada cierto tiempo pregúntele si le
está entendiendo lo que le dice.  Pídale que le repita la información que usted dijo.

■ Anime a su familiar para que pida que le repitan las cosas.  Déjele saber que no hay
nada de que avergonzarse, todos necesitamos que nos repitan las cosas de vez en
cuando.

■ Trate de tener a una sóla persona hablándole a la vez.
■ Felicite a su familiar cuando él/ella inician una conversación.

PROBLEMAS VISIO-ESPACIALES
■ Dif icultad para ver las cosas de un lado,usualmente el lado izquierdo
■ Se tropieza con las cosas,usualmente del lado izquierdo
■ Dif icultad para reconocer las formas y distinguir entre las diferentes formas
■ Dif icultad para orientarse, especialmente en lugares nuevos.

Capítulo 2 ¿Qué Problemas Puede Tener Su Ser Querido Después De La Lesión Cerebral y Qué Puede Hacer P ara Ayudarle?
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QUÉ HACER PARA AYUDAR CON LOS PROBLEMAS 
VISIO-ESPACIALES:
■ Acomode las cosas en la casa para que le sea más fácil.  Por ejemplo,si está

preparando la comida,póngale las cosas que necesita en su lado bueno.  Si tiene
dificultad mirando hacia el lado izquierdo al leer, dibuje una línea roja en el lado
izquierdo de la página para llamar la atención al comienzo de las líneas.

■ Si le preocupa la seguridad, asegúrese de que otro adulto esté presente cuando su
familiar cocine, o use herramientas o aparatos que puedan
ser peligrosos.

■ Examine cuidadosamente la habilidad de su familiar para
conducir un automóvil.  Si le preocupa su seguridad, no le
permita manejar hasta que sea revisado(a) por el doctor.
Dígale al doctor de su preocupación.  Existen programas
de manejo especiales para examinar si la persona está
capacitada para manejar con seguridad (mire en el
Apéndice, Sevicios de Rehabilitacion
del Conductor).

■ Muéstrele los lugares nuevos muchas
veces.  No lo/la mande a lugares
nuevos solo(a).  

PENSAR Y RESPONDER LENTAMENTE
■ Le toma más tiempo responder a pre-

guntas
■ Le toma más tiempo entender cosas

que antes entendía fácilmente
■ Le toma mucho tiempo reaccionar a

las cosas (esto puede ser peligroso en
situaciones de emergencia o al ir conduciendo un automóvil).

QUÉ HACER PARA AYUDAR CON EL PROBLEMA DE PENSAR Y 
RESPONDER LENTAMENTE:
■ Permítale más tiempo para responder a preguntas,leer cosas,o aprender informa-

ción nueva.
■ Es posible que su familiar responda más lentamente a otros vehículos cuando está

conduciendo.  Limite su manejo y discútalo con su doctor.  A veces las personas
lesionadas insisten en conducir sin importarle lo que usted les diga.  Si esto ocurre,
llévelo(a) a la oficina de licencias de conducir y que tome el examen de conducir.

Yo soy la Sra. Brown. Mi hija, Alice,
sufrió un golpe en la cabeza como
resultado de un accidente de buceo.
Desde su lesión ella no puede pensar
tan rápido como antes.  Esto me pre-
ocupa por la manera en que ella
actuaría en caso de que hubiera una
emergencia, por eso he hablado con
ella al respecto.  También tenemos
una lista de qué hacer en casos de
emergencia pegada a la puerta del
refrigerador.

Capítulo 2 ¿Qué Problemas Puede Tener Su Ser Querido Después De La Lesión Cerebral y Qué Puede Hacer P ara Ayudarle?



Si no pasa el examen,la culpa ya no será de usted.  
■ Puede ser que su familiar no pueda pensar tan rápido en una situación de emergencia.

Escriba en un papel los procedimientos de emergencia y póngalos en la puerta del
refrigerador, al lado del teléfono,etc.  Por ejemplo,pudiera hacer un dibujo que expli-
ca qué hacer si hay un fuego o si un niño resulta herido.

■ Anime a su familiar que le pida a las personas que hablen más lento o que le repitan
la información si está teniendo dificultad para entender lo que dicen.  

PROBLEMAS DE ORGANIZA CIÓN
■ Dificultad organizando su tiempo para hacer

las cosas (por ejemplo,le dice a alguien que
va a ir a una fiesta a la misma hora que tiene
una cita médica)

■ Dificultad para fijar metas,para planear los
pasos correctos para alcanzar las metas,o
para completar dichos pasos.

■ Dificultad para completar las tareas en el
orden correcto (por ejemplo,no le pone
jabón a la máquina de lavar cuando va a
lavar la ropa)

■ Dif icultad para alistarse para citas
diarias,la escuela o el trabajo

QUÉ HACER PARA AYUDAR CON LOS 
PROBLEMAS DE ORGANIZACIÓN:

■ El cuaderno de memoria descrito en la sección de la memoria puede ayu-
dar con los problemas de organización.  Haga que su familiar lo use para

mantenerse al tanto de su horario diario y de las cosas que tiene que
hacer.  Es importante que consulte el cuaderno todos los días.  Esto

debe ser parte de su rutina diaria.  Por ejemplo,puede hacer un
hábito de revisar el cuaderno durante cada comida. 

■ Partir las actividades en partes más pequeñas.  Por ejem-
plo, alistarse para salir en la mañana puede ser partido en bañarse,

vestirse, desayunar, recoger sus cosas y salir de la casa.  Para algunas personas,los
pasos deben ser partidos todavía más (por ejemplo,ponerse la ropa interior, después
la camisa,después los pantalones,peinarse, etc).

■ Usar listas para ayudarle a organizar sus actividades.  Puede usar una lista para orga-
nizar actividades diarias,como oficios de la casa.  También para seguir los pasos de
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❏ Escoger la ropa❏ Sacar la ropa❏ Bañarse
❏ Cepillarse los dientes❏ Vestirse

❏ Peinarse
❏ Hacer el desayuno y comer
❏ Tomar los medicamentos
❏ Dar de comer al perro❏ Recoger las cosas❏ Llaves

❏ Cartera
❏ Almuerzo❏ Cuaderno de memoria

Alistándose en la Mañana
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algún oficio en particular.  Se pueden hacer listas de los pasos de diferentes activi-
dades para que la persona vaya chequeando o tachando los pasos a medida que los
va haciendo.

■ Si su familiar tiene problemas organizándose para salir en la mañana,haga que
comience la noche anterior.  Por ejemplo,puede escoger que ropa se va a poner y
sacarla la noche anterior.  También puede usar una lista para ayudarle a que se aliste
en la mañana.  Ponga todos los pasos en la lista y que vaya chequeando cada cosa a
medida que la hace.  Un ejemplo de dicha lista se presenta en la página 9.  Cambie
la lista para hacerla adecuada a las necesidades de su familiar.  

DIFICUL TAD PARA RESOLVER PROBLEMAS
■ Toma desiciones rápidamente sin pensar en lo que puede pasar
■ Se queda atascado entre diferentes opciones y no puede escoger entre ellas
■ Se queda atascado en una idea y no puede considerar otras opciones
■ Trata de resolver problemas de maneras que no tienen sentido

QUÉ HACER PARA  AYUDAR  CON LA DIFICULTAD PARA
RESOLVER PROBLEMAS:

■ Ayude a su familiar a usar los pasos para resolver problemas
que se enseñan al final de este libro.  Enséñele a pensar de esa
manera cada vez que tenga que enfrentar un problema o tomar
una desición.

■ Hable con su familiar acerca del hecho que él (o ella) puede
tener dificultad para resolver problemas o tomar desiciones
importantes.  Aconséjele que pida ayuda.

CAMBIOS EN COMPORTAMIENTOS Y EMOCIONES
Los familiares a menudo se quejan de que su ser queri-
do no es el mismo desde que sufrió la lesión.   Una parte
de la persona parece hacer falta -una parte que era
importante en la persona que era antes.  A los familiares
a menudo se les hace difícil aceptar esos cambios en la
personalidad de su ser querido.  El primer paso en adap-
tarse es el darse cuenta de que los cambios son causa-
dos por la lesión en el cerebro.   Su familiar no está
actuando de manera distinta a propósito,y él (o ella) no
puede forzarse a sí mismo(a) a volver a ser de la man-
era que era antes.  A continuación están algunos de los
cambios más comunes que se dan en el comportamien-
to y emociones.  Recuerde que es posible que su ser querido no presente todos estos proble-
mas,y puede tener otros que no son mencionados en la lista.   Keep in mind that your family
member may not have all these problems,and that they may have some which are not on the list.

Capítulo 2 ¿Qué Problemas Puede Tener Su Ser Querido Después De La Lesión Cerebral y Qué Puede Hacer P ara Ayudarle?

MMi nombre es Joe Johnson y mi
esposa, Judy, también fue herida en
un accidente de carro.   Lo más difícil
para mí fue que ella no parecía ser la
misma persona después de la lesión.
Al principio yo creía que ella se esta-
ba comportando de manera difícil a
propósito y que ella podía cambiar si
trataba lo suficiente.  Su doctor me
ayudó a entender que los cambios en
su personalidad son debido a su
lesión, y que ella no puede forzarse a
ser de la manera que era antes.
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FALTA DE MOTIVACIÓN Y DIFICUL TAD PARA INICIAR ACTIVID ADES (REDUCCIÓN
DE LA INICIA CIÓN)

■ Se pasa el día entero viendo televisión
■ No parecen interesarle las cosas que le gustaban antes
■ Necesita que le recuerden que se bañe o se cepille los dientes
■ Sabe lo que necesita hacer, pero parece no poder comenzar a hacerlo.

QUÉ HACER PARA AYUDAR A SU FAMILIAR A SER MÁS ACTIVO/A:
■ Acepte que este problema es un resultado de la lesión en el cerebro.  Su familiar no está sien-

do perezoso.
■ Programe actividades diarias para que su familiar haga.  Puede preguntarle qué actividades

quiere hacer, pero no se sorprenda si le contesta que no quiere hacer nada.  Es posible que al
principio usted tenga que escogerle las actividades.  Déle a escoger entre 2 ó 3 actividades difer-
entes.  Haga que las actividades sean parte de la rutina para que se conviertan en hábito.

■ Haga listas (como la figura en la página 9) para ayudarle a completar actividades.
■ Busque algo que le guste mucho a su familiar, quizá alguna comida o un programa de tele-

visión.  Use eso para recompensarlo por ser más activo.  Por ejemplo,si en la tarde sale a cam-
inar alrededor de la cuadra,puede comer helado.  

■ Haga que su familiar participe en un grupo de apoyo a personas que han tenido golpes en la
cabeza (TBI).  Entusiásmelo/a para que haga trabajo voluntario en una iglesia,clínica de la
comunidad, etc.

NEGACIÓN DE LOS PROBLEMAS/ FALTA DE CONCIENCIA 
■ Nunca se preocupa,como si nada hubiera cambiado.
■ Insiste que puede hacer las cosas tan bien como antes de la lesión.  O quiere hacer cosas que

usted sabe que no puede hacer.
■ Se queja de que usted y los doctores “no saben de lo que están hablando.”
■ Culpa a otras personas por las cosas que no puede hacer (por ejemplo,“yo puedo volver al tra-

bajo pero el doctor no me deja”).

QUÉ HACER ACERCA DE LA NEGACIÓN O FALTA DE CONCIENCIA:
■ Sea paciente con su familiar.  Él (o ella) no está ignorando los problemas a propósito.  A veces

la lesión en el cerebro hace que la persona no pueda reconocer los problemas.  Otras veces la
negación es una manera de reaccionar por lo que se ha perdido.

■ Señale los problemas cuando ocurren,pero hágalo de una manera amable y calmada.  No grite
o se enoje.

■ Cuando no imponga riesgos,deje que su familiar cometa errores por su cuenta.  A veces ésta
es la única manera de hacerlos ver los problemas que tienen.  Recuerde discutir las cosas con
él (o ella) después de que haya cometido el error.  Ayúdele a pensar en maneras de resolver
el problema la próxima vez.
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DEPRESIÓN
■ Está triste todo el tiempo y se mantiene solitario. No parece interesarle hablar con

otras personas.
■ Ha perdido el interés en las cosas que antes disfrutaba.
■ Tiene dificultad para dormir o duerme demasiado.
■ No tiene energía.
■ Tiene poco apetito.
■ Dice cosas como:“hubiera sido mejor si me hubiera muerto en el accidente.”

QUÉ HACER ACERCA DE LA DEPRESIÓN:
■ Entienda que el sentirse triste es una parte normal del proceso que su familiar está

atravesando,al tratar de lidiar con lo que ha perdido.  La depresión puede ser una
buena señal porque indica que su familiar ha tomado conciencia de los problemas que
tiene.

■ Hable con el doctor de su familiar acerca de la posibilidad de que él (o ella) esté
deprimido(a),y si algún medicamento podría ayudar. Recuerde que muchos síntomas
de depresión también son síntomas de trauma cerebral. El hecho de que su familiar
presente algunos de éstos problemas no significa automáticamente que esté deprim-
ido.  Estos problemas tienen más probabilidad de ser síntomas de depresión si ocur-
ren meses después del accidente, en vez de inmediatamente después. 

■ Ofrézcale a su familiar conversar acerca de sus emociones. Dígale que usted está allí
para darle apoyo,y que usted está conciente de cómo la lesión ha cambiado las cosas. 

■ Haga que su familiar participe en actividades que lo distraigan de su tristeza.
Especialmente actividades en las que él (o ella) pueda ayudar a
otras personas pueden ser muy beneficiosas,pero cualquier
aumento de actividad sería bueno.  El ejercicio puede ser muy
bueno.

■ Haga que su familiar sea atendido por un profesional capacita-
do que entienda de lesiones cerebrales,como un doctor espe-
cialista en rehabilitación.

COMPORTAMIENT O INAPROPIADO O
VERGONZOSO

■ Le dice a extraños cosas personales de
las que la gente usualmente no habla.

■ Les hace preguntas personales a per-
sonas que no conoce bien.

■ Hace comentarios o gestos sexuales ver-
gonzosos en público.

■ Dice muchas palabras sucias.

Después de la lesión, yo no quería
sacar a Richard donde hubiera gente
porque nunca sabía lo que iba a decir
para hacerme pasar una vergüenza.
Pero desarrollamos un sistema en el
que si yo le doy una señal el para de
hablar y se calla.  Entonces cuando
llegamos a la casa yo le doy una rec-
ompensa especial.
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QUÉ HACER ACERCA DE COMPORTAMIENT OS  INAPROPIADOS Y VER
GONZOSOS:
■ De una manera calmada,dígale a su familiar que ese comportamiento está mal y que

molesta a los demás.  No grite o pierda la compostura.  Eso pudiera hacer que su
familiar actúe de una manera más inapropiada.

■ Invente una señal que pueda usar para hacerle saber a su familiar cuando él (o ella)
está actuando de manera inapropiada.  Por ejemplo,puede levantar la mano para
indicar “¡para!”, o indique que “no” moviendo la cabeza,o diga una palabra en
especial en la que se hayan puesto de acuerdo.  Asegúrese de practicar esto con su
familiar para que sepa bien qué significa la señal.

■ Invente un sistema de recompensas para su familiar. Si regresan de una salida sin
haber hecho nada inapropiado,él (o ella) tiene derecho a una recompensa que él (o
ella) escojan. Recuerde que la lesión le hace difícil actuar siempre de manera
apropiada. La meta no debe ser el no tener ninguna acción inapropiada.  Puede
comenzar con la meta de no más de una. O puede hacer que la meta sea el que su
familiar pare el comentario o acción inapropiados cuando usted le da la señal. Al
pasar el tiempo puede aumentar la meta para que eventualmente ésta sea ningún
comentario o acción inapropiados.  Asegúrese de felicitar a su familiar cuando él (o
ella) sale y se comporta adecuadamente.

■ Si se encuentra en la situación que su familiar le está haciendo pasar una vergüen-
za por actuar de manera inapropiada,interrumpa lo que está haciendo de inmedia-
to. Por ejemplo,si están en una tienda regresen a la casa de inmediato. Esto puede
ayudar a su familiar a entender que sólo puede salir si actúa de manera apropiada.

■ No deje que ese comportamiento tome el control de su vida. No evite salir en públi -
co con su familiar. Use las técnicas de arriba para ayudarle a lidiar con el problema. 

ENOJOS Y RABIET AS 
■ Se enoja por cosas que nunca antes le molestaban.
■ Grita mucho.
■ Usa malas palabras.
■ Tira objetos o le pega a objetos con el puño,o tira puertas,etc.
■ Amenaza a sus familiares o a otras personas.
■ Pega,empuja,o hiere de otras maneras a familiares u otras personas. 

QUÉ HACER ACERCA DE LOS ENOJOS Y RABIETAS:
■ Entienda que el estar irritable y enojarse con facilidad son debido a la lesión en la

cabeza.  Trate de no tomar esto personalmente.
■ Cuando sea posible, ignore malos comportamientos como gritos o malas palabras.
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Prestar mucha atención a veces puede que haga el compor-
tamiento peor.

■ Tenga reglas para comunicación.  Deje saber a su familiar que
no es aceptable que grite o amenace o hiera a otras personas.
Dígale que usted no va a hablar con él (o ella) cuando actúe
de esa manera.  Dígale que está bien que le diga cuando no le
gusta algo, pero que lo tiene que hacer de una manera calma-
da. 

■ Niéguese a hablar con su familiar cuando
está gritando o tirando una rabieta.  Vaya
a otro cuarto donde pueda cerrar la puerta
y separarse de él (o ella).  O vaya a la casa
de un vecino si se siente que está bien
dejar a su familiar solo.  Antes de irse,
dígale que usted regresará en 5 o 10 min-
utos y al volver quiere hablar con él (o
ella) pero sólo si está calmado y amable,
si no usted se volverá a ir.  Cuando se haya calmado,pueden discutir el motivo del
enojo si usted todavía considera que es importante.  A veces las personas con
lesiones cerebrales explotan por cosas pequeñas que no vale la pena volver a discu-
tir.  Usted puede tomar la desición.

■ Recompense a su familiar por discutir el problema que le enojó de una manera cal-
mada y amable.  Dígale que usted está complacido(a) por eso; y también que usted
le da importancia a lo que él o ella piensa.

■ Si le da miedo que su familiar le haga daño a usted, a sus hijos o a otras personas,
discuta ésto con su doctor o psicólogo.  Es posible que tenga que considerar que su
familiar viva en otro lugar.  

DEMASIADO EMOCION AL (LABILID AD)
■ La persona puede estarse riendo en un momento y llorando en el otro
■ Se ríe de cosas que no son graciosas,por ejemplo,cuando alguien está herido o

muere
■ Llora fácilmente por cosas que no le hubieran afectado antes

QUÉ HACER PARA MANEJAR COMPORTAMIENT O DEMASIADO 
EMOCIONAL:
■ No regañe a su familiar -recuerde que no es su culpa.
■ No le preste mucha atención al comportamiento.  Por ejemplo,si comienzan a llo-

rar en alta voz durante un programa de televisión, trate de ignorarlo.  Prestar aten-
ción puede aumentar el comportamiento.

Cuando Alice está enojada o con-
trariada, si le grito o le reprocho
parece ser peor.  Es mucho mejor
si yo salgo del cuarto y regreso a
hablar con ella después, cuando ya
está más tranquila.  
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■ Si es posible, remueva la cosa a la que está reaccionando.  Por ejemplo,cambie el
tema de conversación,cambie el canal de televisión,etc.

■ Este problema se agrava en momentos de estrés o tensión.  Trate de evitar poner a
su familiar en situaciones estresantes.

IMPULSIVID AD (ACTUAR RÁPIDO Y SIN PENSAR)
■ Dice lo que le venga a la mente, sin pensarlo primero
■ Hace lo que le da la gana,sin importarle lo que pase
■ Hace cosas peligrosas (por ejemplo,cruza la calle sin mirar si vienen carros).

QUÉ HACER PARA AYUDAR A CONTROLAR LA IMPULSIVID AD:
■ Deténgalo(a) cuando está actuando sin pensar.  Háblele con calma acerca de las

consecuencias de lo que está haciendo.
■ Desarrolle una señal especial que le deje saber a su familiar cuando esté haciendo

algo inapropiado (como levantar un dedo o decir una palabra especial).
■ Déle una recompensa cuando piensa antes de actuar.  Déjele saber que le dará esta

recompensa si actúa de la manera apropiada.
■ Remueva los objetos que puedan ser usados de manera peligrosa.  Por ejemplo,

esconda las llaves del carro si piensa que su ser querido va a conducir cuando no
debe.  Evite tener armas de fuego, cuchillos u otros tipos de armas en la casa.
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Usted probablemente notó
que su ser querido

mejoró muy rápidamente en
los primeros meses después de
la lesión.  En el hospital,usted
probablemente sintió alivio y
esperanzas la primera vez que
él o ella caminó,habló, o
mostró cualquier mejoría.  Puede ser que su familiar todavía esté mejorando,pero no tan
rápido como antes.  Muchos familiares se preguntan que pueden esperar a largo plazo.
Abajo están algunas “generalidades”acerca de qué mejorías puede esperar.  Por favor
recuerde que todos somos diferentes y que su familiar puede mostrar una mejoría diferente a
lo que describimos. 

■ La mejoría más rápida ocurre dentro de los primeros 6 meses después de la lesión,
aproximadamente.  Durante ese tiempo,su familiar probablemente mostrará
muchas mejorías y puede parecer que está mejorando constantemente, todo el tiem-
po. 

■ Todavía notará alguna mejoría ocurriendo entre 6 meses y 1 año después de la
lesión.  Sin embargo, estos cambios no ocurren tan rápido como los primeros,y es
posible que usted note que los cambios sean también más pequeños.

■ El período entre 1 y 2 años es diferente para las diferentes personas.  Algunas per-
sonas muestran aún más mejoría.  Esto puede ser especialmente cierto si tenían
muchos problemas médicos adicionales durante el primer año que se mejoraron en
el 2do año.  Otras personas comienzan a estabilizarse y muestran muy poca mejoría
entre 1 y 2 años.  Para la gente que mejora, los cambios son muy lentos.

■ La mayoría de los profesionales están de acuerdo en que las personas usualmente
muestran muy poco cambio después de 2 años.  La mayoría de las personas todavía
tienen problemas,pero quizá no son tan fuertes como poco después de la lesión.
Algunos problemas comunes que tienden a durar más tiempo son el pensar despa-
cio, problemas de memoria y atención,y problemas para organizarse.  Sin embar-
go, mucha gente logra volver a sus actividades a pesar de estos problemas.  Por
ejemplo,mucha gente vuelve al trabajo,a la escuela o a atender su casa,o a otras
actividades que hacían antes de la lesión.

■ ¿Qué es lo que hace la diferencia en quién puede volver a sus actividades?  En parte
depende del tipo de lesión que sufrió y qué tan severa fué.  Ésta es la parte que usted
y su familiar no pueden controlar ni cambiar.  Sin embargo, otra parte depende de
la manera en que su familiar puede usar su ayuda para facilitar los problemas.  Dos
personas con los mismos problemas pueden tener resultados diferentes dependien-

Capítulo 3 ¿Cuánto Van a Durar Estos Pr oblemas?

CAPÍTULO  3
¿Cuánto Van a Durar Estos Problemas?

Lesi n 6 meses 1 a o 2 a os >2 a os

majoría
muy rápida

majoría
 más lenta

pero todavía
hay muchos

cambios

majoría
mucho más

lenta

la mejoría se
estabiliza; cambios
en los sistemas de
apoyo y estrategias
pueden resultar en

cambio
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do de cómo deciden resolver los problemas.  La cantidad de apoyo que reciben
puede hacer una diferencia.  Por ejemplo,una persona con un jefe comprensivo y
dispuesto a ayudar tiene más probabilidades de volver al trabajo y mantenerlo.
Tener el apoyo de la familia y amigos puede también ayudar.  Muchas personas con
lesiones cerebrales se aíslan socialmente.  Sus amigos dejan de venir a verlos y ellos
se sienten solos.  Usted puede ayudarle a encontrar otras fuentes de apoyo, como
otros amigos,grupos en la iglesia,grupos de apoyo para pesonas con golpes en la
cabeza,etc.

■ Aún cuando su familiar mejora puede que todavía necesite ayuda con ciertas cosas
de vez en cuando.  Una de las cosas con que las personas usualmente necesitan
ayuda es el manejo del dinero.  Puede ser que necesiten ayuda recordándoles que
paguen las cuentas o en el balance de la chequera.  Es posible que tengan dificultad
tomando desiciones financieras o que gasten más dinero del que que tienen.   Si
usted está realmente preocupado(a) por la habilidad de su ser querido de manejar su
dinero, puede hablar con un abogado acerca de convertirse en el /la guardián legal
de su ser querido.  Esto significa que usted puede tomar desiciones por él o ella para
protegerlo(a) de que alguien se aproveche de él/ella.  

Qué tan bien recupera una per son
a después de una lesión =   Qué tan se vera fué la herida

+ qué par te del cerebr o fue af ectado
+ las estrategias que usa para  

resolver pr oblemas
+ el apo yo que ellos reciben
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¿Cómo Afecta La Lesión Cerebral A Los Miembros De La Familia?

Capítulo 4 ¿Cómo Af ecta La Lesión Cerebral A Los Miembr os De La F amilia?

Para la mayoría de los familiares,la vida no es la misma después de la lesión cerebral.
Queremos que sepa que usted no está solo(a) en lo que está sintiendo.  Otras personas

con familiares que tienen lesiones cerebrales pueden tener los mismos problemas que usted.
Aunque la situación de cada uno es diferente, aquí están algunos problemas comunes en la
experiencia de muchos familiares:

■ Menos tiempo para usted: Desde la lesión,es probable que usted haya tenido muy
poco tiempo para usted, para hacer las cosas que usted disfruta o que hace para rela-
jarse.  Mucha de su energía ha sido dedicada a cuidar a su familiar.  Probablemente
se siente cansado(a) constantemente, pero no puede descansar.

■ Dif icultades financieras: Si su familiar no ha podido volver al trabajo,usted prob-
ablemente tiene menos dinero para mantener su casa.  Probablemente también tiene
un montón de cuentas médicas acumulándose.  Las personas también tienen difi-
cultad para aplicar y obtener ingresos por incapacidad del seguro social (SSDI).   

■ Cambios de papeles:Las personas en su casa probablemente ya no desempeñan los
mismos papeles.  En otras palabras,las personas no tienen las mismas responsabil-
idades que tenían antes.  Por ejemplo,alguien que se quedaba atendiendo la casa
antes de la lesión ahora tiene que trabajar.  Alguien que trabajaba antes ahora tiene
que quedarse en la casa cuidando a la persona lesionada.  Puede ser que no haya
suficientes personas para hacer el oficio de la casa,comprar la comida,etc. 

■ Problemas de comunicación: Es posible que la gente en su casa no hablen los unos
con los otros tan bien como antes de la lesión.  Puede que tengan dificultad hablan-
do de sus emociones.  Puede que estén todos tan ocupados que no tienen tiempo
para pasarlo con los otros familiares.  Es posible que la familia solo se reúna para
resolver el problema más reciente, y no para pasar tiempo compartiendo juntos. 

■ Falta de apoyo de otros miembros de la familia o amigos: Inmediatamente
después de la lesión,usted probablemente recibió mucha ayuda de otros.  Al ir
pasando el tiempo,la cantidad de ayuda que usted recibía puede haberse reducido.
Quizás otros familiares y amigos ahora vengan menos.  Ellos no parecen entender
lo que usted está pasando.  Ellos quizá no entienden algunos de los cambios en su
familiar lesionado.  Puede ser que las personas sean críticas de la manera en que
usted maneja las cosas.  Es posible que le den muchos consejos que en realidad no
ayudan.

Éstos son sólo algunos de los problemas que los familiares pueden enfrentar después de una
lesión.  Su familia puede tener otros problemas que no hemos discutido.  A veces estos
problemas pueden parecer demasiado y usted puede sentirse desesperado(a) y sin poder ver
una salida.  Otras personas en su situación experimentan las mismas emociones.  Ésta es
una lista de algunas emociones comunes que reportan los familiares:



19

Capítulo 4 ¿Cómo Af ecta La Lesión Cerebral A Los Miembr os De La F amilia?

■ Sentirse triste y decaído:Muchos familiares repor-
tan sentirse muy decaídos,a veces,no saben por qué.
Puede que ya no disfruten las cosas como antes.
Puede que tengan mucha menos energía.  Puede que
duerman demasiado o que no puedan dormir nada.
Algunas personas lloran más fácilmente.  Es posible
que comiencen a pasar mucho tiempo a solas,pre-
firiendo evitar estar con la demás gente.

■ Sentirse con ansiedad o nerviosis-
mo: Algunos familiares reportan sen-
tirse nerviosos todo el tiempo.  Puede
ser que siempre se estén preocupando
por algo.  Algunas cosas comunes por
las que la gente se preocupa son las
finanzas,el futuro, y la salud y bien-
estar del familiar con la lesión.  Otras
personas se sienten nerviosas siem-
pre, sin estar seguras por qué.  

■ Sentirse enojado:Es posible que le sorprenda saber que muchos familiares se sien-
ten enojados después de la lesión.  Pueden estar enojados con mucha gente.
Algunos se enojan con los médicos u otros profesionales que ellos piensan no están
cuidando a su familiar lo suficiente.  Otros se enojan con otros familiares o amigos
que dan consejos pero no parecen entender lo que en realidad está pasando.  Y otros
se enojan con el familiar lesionado por no esforzarse más o por no apreciar lo que
se está haciendo por ayudarlos.  Algunas personas están enojadas con el mundo,
preguntándose por qué les ha pasado algo tan terrible.

■ Sentirse culpable: Culpabilidad es un sentimiento común que los familiares sien-
ten después de una lesión.  Algunos familiares se culpan a sí mismos por la lesión
porque piensan que ellos de alguna manera podrían haberlo prevenido.  Otros se
sienten culpables porque no pueden aguantar el ritmo de todo lo que hay que hacer
día a día.  Algunos familiares se sienten culpables por la rabia o el coraje que sien-
ten; se dicen a sí mismos que deberían alegrarse de que su ser querido está vivo, y
no sienten que tienen derecho a estar enojados.  Otros sienten que la lesión es un
castigo por algo que hicieron en el pasado.

■ Sentirse frustrado: La frustración es un sentimiento muy común entre los famil-
iares.  Hay muchas cosas por las cuales se puede sentir frustrado(a).  Algunas de las
cosas que más frustran a la gente son:no poder obtener los servicios que necesitan;
no tener suficiente tiempo para hacer las cosas; sentir que los demás no entienden
lo que uno está pasando; enfrentar el hecho de que su ser querido no puede hacer
las mismas cosas que hacía antes. 

Desde la lesión yo me he sentido muy
agradecido de que Judy esté viva.
Pero también estoy enojado con ella
porque es tan exigente y no parece
entender todo lo que estoy haciendo
por ella.  En realidad  me siento cul-
pable por sentirme de esta manera.
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Desde la lesión,es probable que su vida haya revolucionado
alrededor de su ser querido.  Porque usted lo(a) quiere, usted

ha tratado de asegurarse de que tenga todo lo que necesita y esté
contento(a) a pesar de los problemas.  Es posible que usted tenga
otras personas que tiene que cuidar, quizá niños pequeños o
ancianos en la familia.  Usted probablemente se pasa la mayoría de
su tiempo trabajando,cuidando a otros y tratando de atender la
casa.  Muy poco tiempo,si acaso,se pasa atendiendo a sus propias
necesidades.  Probablemente usted diga que no
puede permitirse tomar tiempo para usted
mismo(a).  Queremos convencerlo(a) de que
usted no puede permitirse el no tomar tiempo
para atender a sus propias necesidades.  Aquí
está el porqué.  

Desde la lesión,es probable que usted haya
estado bajo una gran cantidad de estrés o ten-
sión.  Un poco de estrés es parte de la vida,pero
el estrés que continúa por mucho tiempo puede
tener un efecto negativo tanto en la mente como
en el cuerpo.  La tensión o estrés está relaciona-
do con problemas médicos como enfermedades del corazón,cáncer y derrames cerebrales.
El estrés puede afectar la manera en que hace las cosas al afectar su habilidad para concen-

trarse, organizarse, y pensar claramente.  El estrés
también tiene un efecto negativo en sus relaciones
con los demás porque lo vuelve irritable, menos
paciente, y más propenso(a) a insultar u ofender a
otras personas.  El estrés puede llevarlo(a) a la
depresión o ansiedad.  

Si usted está bajo estrés constante, usted no va a
poder ser tan útil a su familiar o a nadie más.  Si

no se toma el tiempo para descansar y cuidar de usted mísmo(a),usted va a poder hacer
menos cosas,lo que se traduce en más estrés.  Si no descansa por usted mísmo(a),hágalo
por su familiar lesionado.  Él (o ella) estará mejor si usted está contento(a) y saludable.

Aquí están algunas sugerencias de maneras de reducir el estrés,mantenerse saludable, y dis-
frutar más la vida.  Éstas estrategias han funcionado para mucha gente, pero es posible que
no todas funcionen para usted.  Sin embargo, es posible que le ayuden a pensar en cosas que
sí le funcionen.  Lo importante es que comience a pensar en maneras de mejorar su vida. 
APRENDA A RELAJ ARSE.

CAPÍTULO 5
Maneras de Reducir El Estrés
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Por mucho tiempo después de la
lesión yo pensé que si trabajaba
extra fuerte podría resolver todos
los problemas.   Luego me dí cuenta
de que el estrés me estaba pro-
duciendo dolores de cabeza y de
estómago.  Terminé haciendo menos
cosas porque me sentía mal.
Entonces decidí hacer una prioridad
de cuidarme a mí misma. 

El estrés puede tener ef ectos
negativ os en la mente y el
cuerpo. Usted podrá cuidar
mejor a su familiar si toma
tiempo para reducir su nivel
de estrés.
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Tomar unos momentos para relajarse puede ayudarle a estar más listo(a) para hacer las cosas
que necesita.  Aprender a relajarse no es fácil,especialmente en la situación en que se
encuentra.  Hasta cuando finalmente usted se puede sentar al final de un largo día,es proba-
ble que su mente y cuerpo no estén en estado de relajación.  Usted probablemente estará
pensando en lo que necesita hacer mañana o cómo solucionar un problema.   Necesita entre-
nar a su mente y cuerpo para que se relajen.  Éstas son algunas técnicas que pueden ayudar.
Encuentre la que le funcione a usted.   

■ Respiración enfocada: Cuando está estresado o contrariado,su respiración se acel-
era y se vuelve superficial.  Usted comienza a respirar corto y desde su pecho en vez
de respirar profundamente desde su diafragma (el músculo entre el pecho y el
abdomen que ayuda a respirar).  Respirar profundamente desde su diafragma ayuda
al cuerpo a relajarse.  Trate el siguiente ejercicio (Caudill,1995):

Ejercicio de Relajación

1. Acuéstese de espalda en un lugar cómodo. 
2. Ponga las manos inmediatamente debajo de su ombligo.
3. Cierre los ojos e imagine que tiene un globo dentro de su abdomen.  
4. Aspire profundamente (pero no demasiado),imagínese el globo llenándose de

aire.
5. Exhale lentamente, e imagine el globo hundiéndose (también puede imaginar el estrés

saliendo de su cuerpo).

Pruebe este ejercicio varias veces durante el día.  Una vez que lo aprenda,lo puede hacer
sentado(a) o parado(a) además de acostado(a). 

■ Tensión y Relajación Muscular:El propósito de este ejercicio es que usted entien-
da la diferencia entre la manera que sus músculos se sienten cuando están tensos y
la manera que se sienten cuando están relajados (Caudill,1995). 
1. Acuéstese de espalda en un lugar cómodo y cierre los ojos. 
2. Doble o flexione los dedos de un pie y ténselos al aspirar el aire, y relájelos al

exhalar el aire.  Note la diferencia en la tensión al relajar.  Repita esto con los
dedos del otro pie. 

3. Repita este ejercicio con otras partes del cuerpo (vea la página 35para instruc-
ciones de otras partes del cuerpo).

Capítulo 5 Maneras de Reducir El Estrés



22

■ Use una palabra o frase de enfoque: Este
ejercicio puede ayudarle a aclarar la mente de
pensamientos negativos y estrés.  Escoja una
palabra o frase de enfoque.  Algunas personas
escogen palabras que tienen un significado
positivo para ellos (como por ejemplo,
“paz”).  Otros escogen algo fácil de recordar,
como un número (“uno”).  Respire profundo
desde su diafragma.  Dígase la palabra de
enfoque cada vez que exhale.

■ Imágenes visuales: Acuéstese en un lugar
cómodo y silencioso e imagine que está en
algún otro lugar donde se pueda sentir calmado(a) y relajado(a).  Puede ser un lugar
en el que usted ha estado antes o un lugar que usted siempre ha pensado que lo haría
relajarse.   Por ejemplo,puede imaginarse en una playa, acostado(a)  en la arena
fresca,sintiendo el sol en la cara y oyendo el agua pegar en la orilla.  Trate de imag-
inarse todo-cómo se siente la arena,el sonido del agua,el olor del agua salada.  Si
la playa no le parece relajante, escoja otro lugar.

Para entrenar su mente y cuerpo para que se relajen,
necesita practicar a menudo.  No se dé por vencido si al
principio no funciona.  Si sigue practicando,a largo
plazo se sentirá más relajado,y se dará cuenta de que
usted funciona mejor en todas las áreas de su vida.  

APRENDA QUÉ ESTRATEGIAS DE ADAPTACIÓN FUNCION AN PARA USTED.
No importa qué estaba pasando en su vida antes,la lesión ha causado cambios.  Usted se
está enfrentando a esos cambios de la mejor manera que usted lo sabe hacer.  La manera en
que se ha adaptado a estos cambios probablemente refleja la manera con que usted ha lidia-
do con otras situaciones difíciles en su vida.  Usted probablemente tiende a usar estrategias
que le han funcionado en el pasado,y hacer esto es bueno.  Sin embargo, es posible que
usted nunca antes se haya enfrentado a algo como la lesión cerebral, y es posible que algu-
nas de sus estrategias no funcionen en esta situación.  La mejor cosa que usted puede hacer
es estar abierto a probar nuevas maneras de adaptarse o lidiar con la situación.  Usted es
posible que tenga que probar varias cosas diferentes antes de encontrar la mejor.  También
recuerde que situaciones diferentes necesitan estrategias diferentes.     

Para ayudarle a encontrar las mejores estrategias para las diferentes situaciones,haga el
siguiente ejercicio.  Haga una lista de las situaciones estresantes por las que está atravesan-
do (puede usar la tabla de “Evaluación de Estrategias de Adaptación”en el Apéndice).  Al
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Practique relajándose .
No se rinda si no le fun -
ciona la primera vez.
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lado de cada punto,liste las estrategias que ha usado
para lidiar con la situación.  Luego describa qué pasó
cuando usted probó esa estrategia.  Si el resultado fue
positivo, entonces probablemente esa estrategia es
buena para usted.  Si el resultado fue negativo, entonces
sabe que debe tratar algo distinto.   Al decidir si el
resultado de una estrategia fue positivo o negativo, debe poner atención a lo que pasó cuan-
do la usó y cómo se sintió cuando la usó.  ¿Se sintió bien después,o dió lugar a más estrés
para usted?

Investigadores le han preguntado a familiares cómo se las han arreglado con las lesiones.
Aunque cada familiar es diferente, éstas son algunas estrategias que otros familiares han
encontrado útiles.  Algunas pueden ser útiles para usted, y usted puede añadir las suyas a
esta lista. 

ESTRATEGIAS DE ADAPTACIÓN QUE OTROS FAMILIARES HAN 
ENCONTRADO ÚTILES (Willer et al.,1991)

■ Tomar tiempo para usted
■ Participar en Grupos de Apoyo
■ Mantener el sentido del humor
■ Tener más autoconfianza
■ Tratar de ver las cosas de una manera realista
■ Tener cuidado de no atribuírlo todo a la lesión
■ Redefinir los papeles de las personas y sus responsabilidades

APRENDA A RESOLVER MEJOR LOS PROBLEMAS .
A veces se puede sentir abrumado(a) con todos los problemas.  Puede haber tantos proble-
mas que usted no sabe por cuál comenzar.  Usted sólo puede resolver un problema a la vez,
así que escoja uno.  Use los pasos para resolver problemas que siguen para encontrar una
buena solución.  Trate de escoger un problema pequeño primero.  Esto le servirá de práctica
y le dará más confianza para resolver los problemas más grandes.  Si usted confronta los
problemas de esta manera,es posible que parezcan más fáciles de manejar.   
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en la página 36.
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Pasos para Resolver Pr oblemas

I. Identifique el pr oblema
¿Cuál es el problema?  Defínalo de la manera más clara y específica posible. Recuerde
que usted sólo puede resolver un problema a la vez. En muchas situaciones, usted ten-
drá mas de 1 problema, o tendrá problemas que tienen varias partes distintas.
Comience con un sólo problema. Si ese problema tiene varias partes, es mejor que lo
maneje en partes. Un ejemplo de un problema es que como su familiar no puede traba-
jar, usted debe conseguir un trabajo. Pero está teniendo dificultades para comenzar
porque su currículo es de hace 10 años, no tiene dónde dejar a los niños durante el día,
y su familiar tiene citas médicas semanales. Todas esas cosas le están impidiendo bus-
car trabajo, pero usted sólo puede concentrarse en una a la vez. Escoja la que le parece
más fácil de resolver. Eso le dará confianza en usted mismo(a) y le hará más fácil seguir
con los problemas más dificiles.

II. Piense en todas las soluciones posib les.
¿Qué puede hacerse?  Piense en tantas cosas como pueda. No se preocupe si le sue-
nan realistas o tontas. Use este tiempo para pensar en todas las posibilidades, hasta
las que usted no piensa que puedan funcionar. Sea creativo.

III. Evalúe las alternativ as.
Ahora comience a pensar en las consecuencias de las ideas que se le ocurrieron en el
Paso 2. Para cada idea, liste las cosas positivas en un lado de la página y las negativas
en el otro. Si quiere que esto funcione, sea honesto acerca de lo positivo y negativo. No
funcionará si usted trata de arreglar las cosas para que la solución que usted prefiere
“gane”.

IV. Escoja una solución.
Escoja la solución que tuvo las mejores consecuencias basándose en su lista de posi-
tivos y negativos. Tenga presente que seleccionar la solución con más cantidad de posi-
tivos que negativos no es siempre la mejor regla. A veces tendrá 1 sólo negativo que
pesa más que varios positivos. Por ejemplo, puede que se le haya ocurrido la idea de
tomar algunos cursos para mejorar sus aptitudes de trabajo, y así solucionar el problema
de encontrar un trabajo. Puede haber muchas consecuencias positivas de tomar los cur-
sos. La consecuencia negativa es que los cursos cuestan dinero y su situación
financiera ya está mal. Esta consecuencia negativa puede pesar más que todas las pos-
itivas.

V. Pruebe la solución.
Pruebe la idea que escogió. Déle más de una oportunidad de funcionar. Si no funciona
de inmediato trate de explicarse porqué. ¿Había una consecuencia que a usted no se le
ocurrió?  ¿Hay algún otro problema impidiendo que su idea funcione, que pudiera ser
resuelto fácilmente?

VI. Si la primera solución no funcionó, pruebe otra .
No se rinda. No siempre las cosas funcionan la primera vez. Puede aprender de sus
errores y eso le puede ayudar a escoger una mejor solución la próxima vez.



APRENDA CÓMO SUPERAR PENSAMIENTOS NEGATIV OS.
Todos tenemos pensamientos negativos de vez en cuando.  Es normal que usted tenga pen-
samientos negativos acerca de la lesión y los cambios inesperados que ha causado en su
vida.  Sin embargo, los pensamientos negativos pueden convertirse en un problema si le
impiden poder alcanzar sus metas,o afectan sus relaciones con otras personas,o le causan
que se sienta mal con usted mismo y su vida.  

Puede superar los pensamientos negativos si entiende el efecto
que los pensamientos pueden tener sobre cómo usted se siente y
actúa.  Tome el siguiente ejemplo.  Una amiga le dice:“conozco a
un estilista de cabello muy bueno y te voy a dar el número de
teléfono.” ¿Cómo se sentiría usted si pensara que su amiga quiso
decirle que su cabello se ve terrible y que usted necesita ayuda?
Ahora piense cómo se sentiría si pensara que su amiga está entu-
siasmada con este estilista tan bueno y lo quiere compartir con la
gente que quiere.  En esta situación,usted se sentiría diferente
dependiendo de como pensó acerca de lo que fue dicho.  La man-
era que piensa también afecta lo que hace.  Por ejemplo,puede
que usted tienda a distanciarse de su amiga si piensa negativa-
mente acerca de lo que dijo.  

La manera que piensa tiene mucho poder sobre su vida.  La buena noticia es que sus pen-
samientos son una de las pocas cosas que usted puede controlar.  Usted no siempre puede
controlar lo que pasa en su vida,pero usted es la única persona que puede controlar como
piensa acerca de las cosas.  Lo que se dice a usted mismo acerca de las cosas hace una
diferencia.  Aquí hay unos pensamientos comunes que pueden tener un efecto negativo en lo
que usted siente y piensa (Burns,1989).

■ Pensar Todo o Nada: pensar que si las cosas no salen perfectas,entonces son un
completo fracaso; ejemplo:“perdí un día de hacer ejercicio, así que da igual ya
rendirse y no hacer más ejercicio.”

■ Sobregeneralización:ver un sólo evento malo
como una señal de que todo siempre ha sido
malo y siempre será malo en el futuro; ejemp-
lo: “la solicitud de incapacidad de mi esposo
fué rechazada la primera vez que tratamos.
Nunca podremos conseguir ayuda financiera.”

■ Enfocarse en lo negativo e ignorar lo positi-
vo: La gente tiende a fijarse en un evento negativo y es lo que recuerdan,mientras
se olvidan de todas las cosas positivas que han pasado.  Por ejemplo,si le han elo-
giado mucho su nuevo corte de cabello, usted todavía se enfoca en la persona que
le dijo que no le gustaba.  Aunque la mayoría de sus amigos y familiares le han
dicho lo bien que está haciéndolo todo desde la lesión,usted probablemente se
enfocará en la persona que le recordó que se le olvidó hacer algo.
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Lo que usted se dice a
usted mismo de las cosas
puede hacer una dif eren-
cia.
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Usted piensa also
acer ca de eso

Usted siente algo 
acer ca de eso

Usted actúa de
cierta manera
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■ Frases con “Debo”, “Tengo” y “Estoy obligado”: Éstas son cosas que se dice la
gente que no son ciertas ni racionales.  Algunos ejemplos son:“No debo cometer
errores.” “Tengo que alcanzar yo solo todas las metas que me he propuesto.”
“Todos tienen que estar contentos conmigo siempre.” Porque éstas frases no
pueden ser ciertas,usted se está condenando al fracaso.  Usted tarde o temprano
cometerá un error, eventos le impedirán alcanzar todas sus metas,y no será posible
que todos estén contentos con usted siempre.  Cuando esas cosas pasen usted puede
pensar que es una persona terrible, que otra persona es una persona terrible, o que
la vida es horrible.  Estos pensamientos tendrán un efecto negativo en lo que usted
sienta y haga.

Para aumentar los pensamietos positivos,trate de reconocer cuándo está teniendo pensami-
etos negativos e irracionales.  Entonces dígase a usted mismo algo positivo para reemplazar
el pensamiento negativo.  Por ejemplo,si se
nota diciendo:“No debí haber olvidado la cita
médica esta mañana”deténgase un momento.
En vez de eso,dígase: “He recordado todas las
otras citas que hemos tenido esta semana.
Ahora tengo que recordar muchas más cosas
que antes,y es inevitable que se me olviden
algunas de vez en cuando.  La próxima vez me
irá mejor.” Use la tabla “Evaluando Sus
Pensamientos”en la parte de atrás de este libro
para identificar los pensamientos negativos que
usted tenga y reemplazarlos con positivos.
Recuerde, la manera de pensar tiene mucho poder:al cambiar sus pensamientos podrá con-
trolar su vida mejor.  Usted todavía tendrá algunos pensamientos negativos,pero éstos no

controlarán su vida.   

APRENDA A RECOMPEN-
SARSE A USTED MISMO .
Todos necesitamos tener algo que
nos motive hacia adelante.  Usted

probablemente dirá:“No tengo tiempo,es imposible.” Sólo recuerde
que estará más listo(a) para hacer las cosas que tiene que hacer si toma
algún tiempo para hacer las cosas que quiere
hacer.  Si tiene el tiempo muy limitado,encuen-
tre una manera pequeña de recompensarse.
Prométase un baño de burbujas al final de un día
largo, vaya a caminar alrededor de la cuadra o
tómese una taza de su café o chocolate favorito.
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L No pude hacer todo lo que 
quería hacer hoy.

☺ Hoy hice muchas cosas.

Reemplace los pensamientos 
negativ os con positiv os.

Identifique sus pensamien -
tos negativ os usando la
tabla en la página 37.

Todos los días saco 20 minutos para
tomar un baño de burbujas.  Esta rec-
ompensa me ayuda a través del día. 
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Si su horario es muy ajetreado,puede que necesite incluír el tiempo para usted en el horario.
Esto le dará algo agradable qué anticipar.  No se sorprenda si se siente culpable al principio
por tomar ese tiempo.  Esta culpa es el resultado de un pensamiento negativo (“Siempre
debo estar haciendo algo por mi ser querido u otros quehaceres”).   Ignore la voz en su
cabeza que le dice ésto.  Usted se merece tiempo para usted, y podrá cuidar a su familiar
mejor si toma ese tiempo. 

APRENDA A COMUNICAR SUS NECESIDADES A OTRAS PERSONAS.
Si usted es como la mayoría de la gente, le es difícil pedir ayuda a otros.  Esto se debe a que
a menudo pensamos que debemos poder hacerlo todo por nosotros mismos.  Sin embargo, la
lesión es algo que usted no esperaba,y es natural que usted tenga dificultad haciéndolo todo
usted solo.  Mucha gente puede estar dipuesta a ayudar, pero puede que no piensen en ofre-
cer su ayuda.  También es importante que usted les deje saber a los demás cuando usted no
quiere ayuda o consejos.  Es posible que otros familiares o amigos constantemente le estén
dando consejos que no son útiles porque ellos en realidad no entienden su situación.  Otros
quizá hasta critiquen la manera en que usted cuida a su familiar lesionado.  Es importante
que usted pueda comunicar claramente que está haciendo lo mejor que puede, y que las
cosas le son más estresantes cuando otros lo(a) critican.  Cuando comunique sus necesi-
dades a otros,sea claro y use palabras que no los hagan sentir con culpa.  Use oraciones que
comiencen con “Yo” en vez de “Tú.” Por ejemplo,diga “me siento mal cuando me dices
que no estoy haciendo un buen trabajo” en vez de “Tu sí que me enojas cuando me criticas.”
También déjeles saber qué ayudaría o le haría sentirse mejor.  Por ejemplo,podría decir:
“Estoy teniendo problemas para hacerlo todo bien porque tengo que hacer tantas cosas al
mismo tiempo.  Hay algo que tú estarías dispuesto a hacer para ayudarme?”

Capítulo 5 Maneras de Reducir El Estrés
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Una lesión traumática cerebral puede cambiar la manera en que la familia entera fun-
ciona.  Su familia probablemente ya no es exactamente la misma que era antes de la

lesión.  Sin embargo, su vida familiar todavía puede ser agradable, de una manera distinta.
Aquí discutimos algunos cambios comunes que se dan y qué puede hacer para ayudar a
adaptarse a ellos. 

CAMBIANDO P APELES
Es posible que no lo haya pensado antes de la lesión,pero cada persona de la familia
desempeñaba un rol o papel especial.  Algunos trabajaban y ganaban dinero, otros cuidaban
la casa,y otros tomaban las desiciones de dinero.  Otros papeles quizá eran de una natu-
raleza más emocional.  Por ejemplo,uno puede haber sido la persona que hacía a los demás
reír cuando las cosas se ponían difíciles.  Otro puede hacer sido la “roca” de la familia,a la
que todos acudían en tiempos de problemas.  Lo más probable es que la lesión haya cambia-
do muchos de estos papeles.  El familiar que fué lesionado quizá ya no pueda desempeñar
los mismos papeles que antes.  Es posible que otros familiares hayan tratado de llenar esos
papeles.  Muchas veces esto produce agotamiento,cuando cada persona de la familia trata
de desempeñar demasiados papeles.  Las personas pueden acabar abrumadas,desesperadas,
o enfermas,ya sea físicamente o mentalmente.  

■ Qué hacer acerca de los cambios en los roles o papeles:Acepte que los papeles
van cambiar después de la lesión.  Reúna a su familia completa.  Discutan lo que se
necesita hacer y cómo se pueden dividir las tareas.  Asegúrese de incluír a su famil-
iar lesionado en la conversación y deje que él (o ella) asuma algunas responsabili -
dades.  Él (o ella) necesita seguir contribuyendo positivamente a la familia.

PROBLEMAS COMUNICÁNDOSE LOS UNOS CON LOS OTROS.
Las cosas han estado tan atareadas desde la lesión que probablemente hay poco tiempo para
conversar.  A menudo parece que todo es acerca de la lesión,y los familiares quizá ni sepan
qué más está pasando en la vida de los otros.  Es probable que todos compartan las mismas
emociones acerca de la lesión y de todo lo que ha pasado,pero aún así pueden sentirse solos
sintiendo esas emociones.  Algunos pueden sentir que no está bien el hablar acerca de la
lesión.  Hasta los niños pequeños de la familia van a tener sentimientos acerca de lo que ha
pasado y necesitan sentirse que alguien los entiende.  A veces la persona lesionada tiene
problemas que le dificultan comunicarse con sus familiares. 

■ Qué hacer para mejorar la comunicación: Separe tiempo para que la familia se
reúna y compartan lo que está pasando en sus vidas.  Por ejemplo,puede programar
una cena familiar, sentados en la mesa,una vez a la semana.  Esto les permitiría dis-
frutar de la mutua compañía familiar una vez más.   Deje saber a todos que está bien
hablar acerca de la lesión,aunque algunos de los sentimientos sean negativos.  En
cuanto a su familiar lesionado,encuentre nuevas maneras para comunicarse que
funcionen a pesar de los problemas que tenga.  Por ejemplo,si tiene dificultad para
hablar, que escriba lo que quiera decir.    

Capítulo 6 ¿Podrá Mi F amilia Alguna Vez Volver A La Normalidad?

CAPÍTULO 6
¿Podrá Mi Familia Alguna Vez Volver A La Normalidad?



29

MENOS AFECTO ENTRE LOS FAMILIARES:
Este problema puede estar relacionado a problemas de comunicación.  Los familiares tienen
menos tiempo para pasar juntos y conversar.  Así que puede que las muestras de cariño
hayan disminuído.  A veces las personas pueden sentir menos cariño por su familiar lesiona-
do debido a cambios físicos o emocionales.  Por ejemplo,si la persona lesionada ahora tira
rabietas o berrinches a cada rato, es posible que otros familiares sientan menos cariño por
ellos.  

■ Qué hacer para aumentar el cariño en la familia: Las mismas sugerencias que
dimos para aumentar la comunicación pueden servir aquí.  Separe tiempo para
pasarlo en familia en actividades que no estén relacionadas a la lesión.  Una activi-
dad entretenida es sacar los álbumes de fotos viejas y mirarlos juntos.  Esto les per-
mitirá recordar los tiempos felices que han pasado en familia.  Acepte que es nor-
mal no sentir cariño por la persona lesionada de vez en cuando.  Eso no significa
que usted le tenga menos amor o que lo/la quiera menos.   
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Poco tiempo después de la lesión, usted probablemente tenía mucha ayuda. Su ser querido todavía 
estaba recibiendo muchos cuidados médicos. Había profesionales a su alcance que contestaban sus 
preguntas. Probablemente también tenía muchos amigos o familiares que le ofrecían su ayuda. Al 
ir pasando el tiempo, es posible que tenga menos ayuda. Puede que no sepa a dónde recurrir para 
ciertos servicios. Aquí le damos una lista de lugares a los que puede recurrir para obtener ayuda de 
diferentes tipos. La mayoría de estos lugares están en Houston, pero si llama por teléfono y 
pregunta es posible que le digan de algún lugar similar más cerca de donde usted vive. Además de 
estos lugares, muchas veces las iglesias locales son una buena fuente de apoyo. 

 

 

RReeccuurrssooss  
 

Información y Ayuda en general: Número Telefónico o sitio 
Web 

Brain Injury Association (BIA)/ Asociación para 
Lesión Cerebral 
Provee educación, apoyo y información para 
personas con TBI y sus familias  

(703) 761-0750 
(800) 444-6443 (gratuito) 
www.biausa.org 

Brain Injury Association of Texas (BIATX)/ 
Asociación de Texas para Lesión Cerebral  
Organización de servicio público sin ánimo de lucro 
para ayudar a personas con lesión cerebral y sus 
familias  

(512) 326-1212 
(800) 392-0040 (gratuito) 
www.biatx.org 

Mental Health America of Greater Houston/ 
Asociación de Salud Mental de Houston  
Provee información sobre servicios de salud mental 
/ una guía de servicios que se llama The Guide  

(713) 522-5161  
(713) 523-8963 
www.mhahouston.org 
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Centers for Disease Control and Prevention 
(CDC)/ Centros para el Control y la Prevención 
de Enfermedades  
Provee información, publicaciones y recursos sobre 
lesión cerebral traumática  

(800) 232-4636 (gratuito) 
www.cdc.gov/ncipc/lesion_cerebral 

Houston Center for Independent Living/ Centro 
de Houston para Vivir Independientemente  
Centro de la comunidad y recursos que está 
organizado por y para las personas discapacitadas  
 

(713) 974-4621 [Houston] 
(281) 980-2219 [Fort Bend] 
(979) 849-7060 [Brazoria] 
www.coalitionforbarrierfreeliving.com 

Disability Services of the Southwest/ Servicios 
de Discapacidad del Suroeste  
Provee muchos servicios por vía de programas 
comunitarios y en casa para personas 
discapacitadas para promover vivir 
independientemente  

(866) 301-0931 (gratuito) 
www.dsswtx.org 

Advocacy, Inc. 
Apoyado por el gobierno y un sistema autorizado 
para protección y apoyo que provee servicios para 
Tejanos discapacitados  

(713) 974-7691 
(800) 880-0821 (gratuito) 
www.advocacyinc.org 

Cuidado Médico: Número Telefónico o sitio 
Web 

Tarjeta Dorada del Distrito Hospitalario del 
Condado de Harris  
Provee ayuda financiera para servicios médicos  

(713) 566-6691 
www.hchdonline.com 
 

University of Texas Medical Branch (Galveston) 
 

(409) 772-2222 
(800) 917-8906 (gratuito) 
www.utmbhealthcare.org 
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Veteran’s Administration Hospital 
Ayuda a los veteranos con lesión cerebral y su 
familia  

(713) 791-1414 
(800) 553-2278 (gratuito) 
www.houston.med.va.gov 

Memorial Hermann (Texas Medical Center) (713) 704-4000 
www.memorialhermann.org 

TIRR Memorial Hermann 
(The Institute for Rehabilitation and Research) 
 

(713) 799-5000 
www.memorialhermann.org/locations
/tirr 

Touchstone Neurorecovery Center 
Provee servicios de rehabilitación para los pacientes 
con lesiones cerebrales u otros discapacidades 
neurológicas 

(936) 788-7770 
(800) 414-4824 (gratuito) 
www.touchstoneneuro.com 

Mentis Neuro Rehabilitation 
Provee neuro-rehabilitación y tratamiento del 
comportamiento para las personas que han sufrido 
una lesión cerebral adquirida 

(713) 820-4216 
(866) 921-7978 (gratuito) 
www.mentisneuro.com 

Transitional Learning Center – Tideway on 
Galveston Island 
Provee un programa de largo plazo de vivienda 
asistida después de una lesión cerebral para 
satisfacer las necesidades de los sobrevivientes de 
lesión cerebral traumática o adquirida 

(409) 762-6661 
(800) 852-4769 (gratuito) 
www.tideway-galveston.org 

Cuidado Dental: Número Telefónico o sitio 
Web 

Escuela Dental de la Universidad de Texas 
(Clínica Estudiantil)  
Provee servicios dentales comprehensivos y de 
emergencia con descuento por los estudiantes de 
cuidado dental quienes están bajo la supervisión de 
la facultad  

(713) 500-4000 
www.db.uth.tmc.edu 
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Clínica Dental del Distrito Hospitalario del 
Condado de Harris  713) 757-0572 

(713) 526-4243 (para hacer citas) 

Cuidado de los Ojos: Número Telefónico o sitio 
Web 

University Eye Institute of the University of 
Houston/ Instituto Universitario de Ojos de la 
Universidad de Houston  

(713) 743-2020 
www.opt.uh.edu/uei 

Lighthouse of Houston 
Provee una variedad de programas educativos, 
servicios comunitarios y rehabilitación de pacientes 
externos para los ciegos y personas con limitaciones 
visuales  

(713) 527-9561 
www.houstonlighthouse.org 

Abuso Emocional, Psicológico y de 
Sustancias  

Número Telefónico o sitio 
Web 

Mental Health & Mental Retardation Authority 
(MHMRA)/ Autoridad de Salud Mental y Retraso 
Mental  

(713) 970-7000 
(866) 970-4770 (gratuito) 
www.mhmraharris.org Provee muchos servicios de salud mental  

MHMRA Neuropsychiatric Center/ Centro 
Neuropsiquiátrico  
Centro de emergencia para crisis que está 
disponible 24 horas al día, 7 días a la semana  

(713) 970-7070 
 

Family Services of Greater Houston/ Centro de 
Servicios Familiares en Houston  
Organización de servicios comunitarios sin ánimo 
de lucro que provee muchos servicios humanos y de 
salud para familias  

(713) 861-4849 
www.familyservices.org 
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Houston Area Women’s Center/ El Centro de 
Mujeres del Área de Houston   (713) 528-2121 (Violencia Doméstica) 

 (713) 528-7273 (Violencia Sexual) 

www.hawc.org 
Provee servicios para los sobrevivientes de violencia 
doméstica y sexual y para sus familias 

The University of Texas Harris County 
Psychiatric Center/ Centro Psiquiátrico del 
Condado de Harris  
Provee un programa comprensivo de servicios 
psiquiátricos y psicosociales  

(713) 741-5000 
http://hcpc.uth.tmc.edu 

Council on Alcohol & Drugs Houston/ Consejo 
sobre el Alcohol y Drogas en Houston  
Provee servicios de prevención, intervención, 
tratamiento para pacientes externos, educación y 
asistencia sobre alcoholismo y abuso de sustancias  

(713) 942-4100 
www.council-houston.org 

Christian Family Counseling/ Servicios 
Familiares Cristianos  
Provee consejo psicológico para los asuntos 
familiares y de relaciones  

(713) 681-9598 

Catholic Charities of the Archdiocese of 
Galveston– Houston/ Asociación de Caridad 
Católica 
Provee 16 diferentes programas comunitarios  

(713) 526-4611 
(866) 649-5862 (gratuito) 
www.catholiccharities.org 

University of Texas Department of Psychiatry 
Outpatient Clinic/ Clínica Ambulatoria del 
Departamento de Psiquiatría de la Universidad 
de Texas  
Provee servicios comprensivos de salud mental para 
los pacientes externos  

(713) 500-2525 

University of Houston-Clear Lake Psychological 
Services/ Servicios Psicológicos de la 
Universidad de Houston en Clear Lake  
Provee terapia individual, de parejas, de familia y de 
grupo 

(281) 283-3330 
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University of Houston Psychological Research and 
Services Center (PRSC) 
Provee servicios con descuento para la comunidad por 
medio de evaluaciones y tratamientos para una 
variedad de desórdenes  

(713) 743-8600 
www.uh.edu/prsc 

Chicano Family Center/ Centro Familiar Chicano  
Provee servicios sociales para las familias necesitadas  

(713) 923-2316 
www.communityfamilycenters.org 

United Way 
Provee una variedad de servicios para todos 

(713) 685-2300 
www.unitedwayhouston.org 

Jewish Family Service – Counseling Services/ 
Servicios Judíos a Familias – Servicios de Consejo 
Provee consejo psicológico por medio de cuidad de 
salud mental para ayudar a los clientes de todas 
edades y razas quienes tienen dificultades con los 
asuntos de vida 

(713) 667-9336 
www.jfshouston.org 

Mental Health America of Greater Houston – Pro 
Bono Counseling Program 
Provee servicios gratuitos para personas de todas 
edades y las personas quienes son desempleados, sin 
seguro, con seguro insuficiente o falta los recursos 
financieros para los servicios de consejo psicológico 

(713) 522-5161 

National Alliance for the Mentally Ill (NAMI) – 
Metropolitan Houston 
Provee servicios y programas gratuitos para dedicarse 
a las necesidades de familias y las personas afectadas 
por el desorden mental  

(713) 970-4419 
www.namimetrohouston.org 

Baylor Psychiatry Clinic/ Clínica Psiquiátrica de 
Baylor 
Provee evaluaciones y tratamientos comprehensivos 
para las dificultades psiquiátricas, psicológicas y de 
relaciones 

(713) 798-4857 
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Educación y Empleo: Número Telefónico o sitio 
Web 

Department of Assistive & Rehabilitative Services 
(DARS)/ Departamento de Servicios Auxiliares y de 
Rehabilitación  
Provee una variedad de servicios para tejanos con 
discapacidades y familias con niños que tienen 
retraso en su desarrollo  

(713) 267-8510 
(800) 628-5115 (gratuito) 
www.dars.state.tx.us 

Social Security Work Incentives/ Incentivos de 
Trabajo del Seguro Social  
Provee información acerca de las reglas especiales que 
se permiten a las personas con discapacidades 
reciben los beneficios de seguro social o seguridad de 
ingreso suplementario para trabajar y seguir 
recibiendo los pagos mensuales y el Medicare o el 
Medicaid 

(800) 772-1213 (gratuito) 
www.ssa.gov/espanol 

Texas Work Force Commission/ Centro de la 
Fuerza Laboral de Texas  
Provee el desarrollo de servicios laborales para 
empleadores y personas que buscan empleo  

(800) 832-2829 
www.twc.state.tx.us 
 

Workforce Solutions 
Provee servicios comprensivos de servicios humanos 
para negocios y residentes del región de los 13 
condados de Houston, Galveston y sus alrededores  

Asistencia Laboral: 
(713) 627-3200 
(888) 469-5627 (gratuito) 
www.wrksolutions.com 

Texas Education Agency (TEA)/ Agencia de 
Educación de Texas  
Provee liderazgo, consejos y recursos para ayudar a 
las escuelas que satisfacen las necesidades de todos 
los estudiantes  

(512) 463-9734 
(800) 252-9668 (gratuito) 
www.tea.state.tx.us 

JobAccess 
Ayuda a las personas con discapacidades a mejorar 
sus vidas profesionales por medio de un sistema 
dedicado para encontrar el empleo 

www.jobaccess.org 
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Job Accommodation Network 
Un recurso de consejos de expertos gratuitos y 
confidenciales acerca del alojamiento laboral y los 
asuntos laborales de los discapacitados 

(800) 526-7243 (gratuito) 
www.askjan.org 
 

University of Houston Center for Students with 
Disabilities/ Centro para Estudiantes 
Discapacidades de la Universidad de Houston  
Provee alojamiento y servicios de apoyo para 
individuos con cualquier discapacidad de salud, 
limitación física o discapacidad de aprendizaje 
provisional o permanente  

(713) 743-5400 
www.uh.edu/csd 

United Way 
Provee una variedad de servicios para todos (713) 685-2300 

www.unitedwayhouston.org 

Servicios Vocacionales de MHMRA 
Provee servicios para fomentar las habilidades 
vocacionales  
 

(713) 970-7000 
www.mhmraharris.org 

Career & Recovery Resources/ Recursos de 
Carrera y Recuperación  
Agencia de United Way sin ánimo de lucro que provee 
servicios de empleo y consejos psicológicos  

(713) 754-7000 
www.careerandrecovery.org 

Goodwill Industries 
Provee ayuda a las personas con necesidades para 
alcanzar sus potenciales totales por medio del trabajo 

(713) 970-7000 
www.goodwill.org 

Imagine Enterprises 
Provee asistencia para las personas con 
discapacidades y asegurar que cada uno esté tratado 
con respeto, valor y provee una oportunidad en el 
trabajo y en su comunidad 

(713) 253-9792 
(866) 481-7191 (gratuito) 
www.imagineenterprises.com 
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TIBH Industries – Jobs for People with Disabilities 
Provee oportunidades de empleo para las personas 
con discapacidades 

(512) 451-8145 
www.tibh.org 

Finanzas: Número Telefónico o sitio 
Web 

Social Security Administration (SSI & SSDI)/ 
Administración del Seguro Social  
Paga el beneficio de retiro, de discapacidad y de los 
sobrevivientes a los empleados y sus familias  
 

  

 
(800) 772-1213 (gratuito) 
www.ssa.gov 
 
 

Texas Medicaid Program/ Programa de Medicaid  
Programa del estado federal para pagar las cuentas 
médicas para personas de bajos ingresos  

(800) 252-8263 (gratuito) 
www.hhsc.state.tx.us 

Línea de Acceso Directo para Información General 
de Medicare  
Programa de seguro médico para personas que tienen 
65 años y más, personas con discapacidad que tienen 
menos de 65 años y aquellas personas con 
insuficiencia renal permanente  

(800) 633-4227 (gratuito) 
www.medicare.gov 
 

Medicare Eligibility/ Elegibilidad de Medicare  (800) 772-1213 (gratuito) 

Texas Health Insurance Risk Pool (THIRP) 
Seguro privado de salud para los individuos con 
desórdenes preexistente 

 
(888) 398-3927 (gratuito) 
www.txhealthpool.com 

Compensación a Las Víctimas del Crimen  
Programa que reembolsa los gastos médicos y de 
consejos psicológicos a víctimas de crímenes violentos 
y a sus familias  

(512) 936-1200 
(800) 983-9933 (gratuito) 
www.oag.state.tx.us 
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Texas Workers’ Compensation Commission/ 
Comisión de Compensación a Trabajadores de 
Texas  
Programa financiero para ayudar a los empleadores 
que tienen lesiones relacionadas al trabajo o  
enfermedades  

(713) 924-2200 (dentro de 610) 
(281) 260-3035 (fuera de 610) 
(800) 252-7031 (gratuito) 
www.tdi.state.tx.us/wc/indexwc.html 

Meals on Wheels 
Provee servicios de comida para las personas 
necesitadas  

(713) 794-9006 
www.mowaa.org 

Food Stamps/ Estampillas de Comida  
Programa que permite que las familias de bajos 
ingresos puedan comprar comida nutritiva  

(713) 767-2000 
(800) 252-8263 (gratuito) 
 

Houston Food Bank/ Banco de Comida de Houston  
Recopila y distribuye donaciones de comida y provee 
educación de nutrición, asistencia y entrenamiento 
laboral  

(713) 223-3700 
www.houstonfoodbank.org 

Emergency Aid Coalition/ Coalición de Ayuda de 
Emergencia  
Provee muchos servicios para ayudar a los individuos 
a satisfacer las necesidades básicas de humanos  

(713) 528-3663 (FOOD) 
www.eachouston.org 
 

Sheltering Arms Comprehensive Energy Assistance 
Program (CEAP)/ Programa de Asistencia con la 
electricidad de Sheltering Arms  
 

Provee un programa de asistencia con los servicios 
públicos que es desarrollado para proveer asistencia a 
las familias con bajo ingresos para satisfacer las 
necesidades de energía 

(713) 956-7456 (Información) 
Llame a 211 (Solicitudes) 
(877) 399-8939 (gratuito) 

Programa de Asistencia para Protección contra los 
Efectos Adversos de Clima para las Personas con 
bajo ingresos 
Un programa que provee mejoras de la energía a las 
casas y enseña a los consumidores acerca de la 
conservación de energía 

 (888) 606-8889 (gratuito)  
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United Way 
Provee una variedad de servicios para todos 

(713) 685-2300 
www.unitedwayhouston.org 

Vivienda: 
 

Número Telefónico o sitio 
Web 

Houston Area Urban League/ Liga Urbana de 
Houston 

(713) 393-8700 
www.haul.org 

Housing & Urban Development (homes)/ Vivienda y 
Desarrollo Urbano (casas)  (800) 569-4287 (gratuito) 

Programa de Vivienda (Sección 8)  (713) 260-0500 
www.housingforhouston.com 

Department of Housing and Urban Development 
(HUD)/ Departamento de Vivienda y Desarrollo 
Urbano 

(800) 333-4636 (gratuito) 
http://espanol.hud.gov 

Houston Affordable Housing Programs – HAR.com 
 

www.har.com/affordablehousing 
 

United Way 
Provee una variedad de servicios para todos  
 

(713) 685-2300 
www.unitedwayhouston.org 

Asilos o Refugios: Número Telefónico o sitio 
Web 

SEARCH 
 
 

(713) 739-7752 
www.searchproject.org 

Coalition for the Homeless (713) 739-7514 
www.homelesshouston.org 
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Star of Hope (713) 748-0700 
www.sohmission.org 

Star of Hope/ Centro de Emergencia para Mujeres 
y la Familia  

(713) 222-2220  
713-748-7242 
www.sohmission.org 

Houston Area Women’s Center/ Centro de Houston 
para Mujeres 

(713) 528-6798 
www.hawc.org 

New Horizon Family Center/ Centro Familiar de 
New Horizon  

(281) 424-3300 
(800) 824-4807 (gratuito) 

Legal: Número Telefónico o sitio 
Web 

Equal Opportunity Employment Commission 
(ADA)/ Comisión para Similares Oportunidades de 
Empleo  

(800) 669-4000 (gratuito) 
www.eeoc.gov 

Texas Department of Family and Protective 
Services/ Departamento de Servicios para la 
Familia y de Protección (DFPS) de Texas 

(800) 252-5400 (gratuito) 
www.dfps.state.tx.us 

Crisis: Número Telefónico o sitio 
Web 

CRISIS HOTLINE/ LÍNEA DE ACCESO DIRECTO DE 
CRISIS  
 

(713) 526-8088 
SUICIDE (784-2433) 
www.crisishotline.org 

Tecnología Asistencial: Número Telefónico o sitio 
Web 

Texas Technology Access Program/ Programa de 
Tecnología de Texas 
Apoya independencia para personas con personas 
discapacidades por vía de tecnología 

(800) 828-7839 
http://techaccess.edb.utexas.edu 
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Cuidado Adicional: Número Telefónico o sitio 
Web 

Family Services of Greater Houston 
(713) 861-4849 
www.familyservices.org 

Sheltering Arms 
Provee enfermeras y terapia en su casa con servicios 
que están disponibles 24 horas al día, todos los días 

(877) 567-3422 (gratuito) 
www.shelteringarms.org 

Texas Department of Aging and Disability Services 
(Texas DADS)/ Departamento de Servicios para 
Adultos Mayores y Personas Discapacitadas 
Provee servicios para ancianos y viudos 

(713) 692-1635 
(512) 438-3011 

Manejar: Número Telefónico o sitio 
Web 

Strowmatt Rehabilitation Services 
Provee las evaluaciones de conductores y los servicios 
para las personas con desórdenes médicos que 
puedan interferir con el conducir 

(713) 722-0667 
www.driverrehabservices.com 

Transporte: Número Telefónico o sitio 
Web 

Public Transit (METRO) - Half Fare for the 
Disabled/ Descuento de Transporte para los 
discapacitados 

(713) 635-4000 
www.ridemetro.org 

Paratransit System (METROLift & Freedom Pass)/ 
METROlift para los discapacitados (713) 225-0119 
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Department of Assistive and Rehabilitative 
Services/ Departamento de Servicios Auxiliares y 
de Rehabilitación (DARS) 

(713) 267-8510 
(800) 628-5115 (gratuito) 
www.dars.state.tx.us 

Medicaid Transportation for Medical 
Appointments/ Transporte de Medicaid para las 
citas médicas  
 

(877) 633-8747 
 

American Red Cross of Greater Houston (Local & 
Long Distance)/ Cruz Roja de Houston 
 

(713) 526-8300 
(866) 526-8300 (gratuito) 
www.houstonredcross.org 

Ocio y Pasatiempo: Número Telefónico o sitio 
Web 

Metropolitan Multiservice Center/ Centro 
Metropolitano de Multiservicio (713) 284-1973 

TIRR Sports/ Deportes del hospital TIRR 
(713) 797-5997 

SKYDIVE Houston (800) 586-7688 
www.skydivehouston.com 

SIRE Therapy Program (Spring, TX)/ Programa de 
Terapia 
Equitación, hidroterapia, salto con pértiga y carruajes 
por caballos 

(281) 356-7588 
www.sire-htec.org 

Flying Free Equitherapy (Santa Fe, TX)/  
Equitación 

(832) 221-9066 
www.flyingfree.org 

Leap of Faith Equine-assisted Riding Center/ 
Equitación 
 

(936) 441-9622 
www.conroeymca.org 

43 



Capítulo 7                                                                                                                  ¿A Dónde Puedo Buscar Ayuda? 

Houston Tennis Association/ Asociación de 
Houston de Tenis (713) 580-8313 

www.houstontennis.org 

Houston Parks and Recreation/ Parques y 
Pasatiempos en Houston (832) 395-7000 

www.houstonparks.org 

National Wheelchair Basketball Association 
 Texas International Shootout / Balancesto 
 

(281) 487-1755 
www.nwba.org 

Adult Basketball/ Balancesto para Adultos en 
Pasadena (281) 487-1755  

Turning Point Gulf-Coast Chapter 
Provee servicios gratuitos para aprender esquí 
acuático, kayak, pescar y motociclismo acuático 

(972) 524-4231 
www.turningpointnation.org 

STAR Skaters www.starskaters.org
BL@STARskaters.org (Correo 
electrónico) 

Provee experiencias de patinaje sobre hielo para 
terapia y ocio para niños y adultos jóvenes con 
cualquier tipo de discapacidad física o de desarrollo 

Camp Xtreme 
Provee un campamiento para adultos jóvenes con 
discapacidades físicos tales como lesión de medula 
espinal, espina bifida, amputaciones de extremidad 
inferior y otros desórdenes espinales.  

(713) 797-5997 
www.campxtreme.com  

Mountain High Camp 
Provee un campamiento de cinco días para los 
adultos jóvenes con lesión cerebral 

(800) 892-5562 
www.mountainhighcamp.com 
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Grupos de Apoyo: Número Telefónico o sitio 
Web 

TIRR Memorial Hermann 
(713) 799-5000 
www.memorialhermann.org 

Challenge Program – TIRR Memorial Hermann 
Provee servicios especializados y comprensivos con 
énfasis en las habilidades de regresar a la comunidad 
que son criticas para la transición a vivir, asistir la 
escuela o trabajar independiente 

(713) 669-1100 

Memorial Hermann Memorial City Rehabilitation 
Services (Servicios de Rehabilitación) (713) 242-3000 

www.memorialhermann.org 

Transitional Learning Center (409) 762-6661 
(800) 852-4763 (gratuito) 
www.tlcrehab.org 

Houston Center for Independent Living/ Centro 
de Houston para Vivir Independientemente  (713) 974-4621 
Grupo de Apoyo 

Quentin Mease Community Hospital/ Hospital 
Comunitario de Quentin Mease (713) 873-3845 
Grupo de Apoyo sobre Lesión Cerebral 

Coalition for Barrier Free Living / Coalición para 
vivir sin Barreras 

(713) 974-4621 (Houston) 
(979) 849-7060 (Brazoria) 
(281) 980-2298 (Fort Bend) 
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EJERCICIO  DE  TENSIÓN  Y  RELAJACIÓN  MUSCULAR

• Flexione el pie hacia adentro cuando inhala,y relájelo cuando exhala.  Repita con el otro
pie.

• Extienda la pierna desde la rodilla cuando inhala,y relájela cuando exhala.  Repita con la
otra rodilla.

• Apriete los músculos de sus glúteos cuando inhala.  Relájelos al exhalar.

• Flexione la mano hacia el hombro cuando inhala.  Relájela al exhalar.  Repita con la otra
mano.

• Extienda el brazo desde el codo cuando inhala.  Relájelo al exhalar.  Repita con el otro
brazo.

• Apriete los músculos del hombro al inhalar.  Relájelos al exhalar.  Repita con el otro
hombro.

• Apriete los músculos del cuello girando la cabeza hacia atrás lo más que pueda al inhalar.
Reláje el cuello.

• Extienda la boca con una gran sonrisa.  Relájela.

• Arrugue la nariz.  Relájela. 

• Apriete los músculos de la frente abriendo los ojos lo más que pueda,como con una
expresión de sorpresa.  Relájelos.

Recuerde respirar profundamente, desde su diafragma. Trate de imaginarse el estrés saliendo
de su cuerpo cuando relaja los músculos y exhala.

Capítulo 7 ¿A Dónde Puedo Buscar A yuda?
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