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INTRODUCCION-=

El interés de esta tesis es demostrar que es posible asociar nexos entre
la conducta del nifio y su rendimiento en la escuela, y su experiencia den-
tro de su familia, y utilizar ese conocimiento en beneficio del nifio y de
su familia. Es preciso aclarar que aunque haklamos del método dé sistemas
familiares, éste es mds amplio y mds flexible que la terapia familiar, y su
aplicacidn puede hacerse con otros métodos mds tradicionales, empleados por
los psicdlogos para ayudar a los nifios con trastornos de conducta, o los que
presentan dificultades para aprender en clase (modificacidn de la conducta,
programas de aprendizaje estructurados y otros), empleando un término comdn,
diremos que "su fuerte", es que nos permite tomar en consideracidn muchos
factores diferentes: del nifio mismo, de la familia y de la escuela.

Las dificultades de aprendizaje de los nifios, las dificultades de conduc-
La, pueden derivarse de una serie de factores, dentro del nifio y dentro de
su entorno: la sugerencia que hacemos es que el psicélogo considere la ex-
5eriencia total del nifo, (incluyendo su personalidad y sus relaciones con
los demds), estudiando su rendimiento observable y sujeto.de medicidn del
alumno.

Aunque este acercamiento puede llegar a crear cierta confusidn, por la
complejidad y la realidad de la situacién, tiene sus ventajas: existen mu-
_6has manefas de ayudar a los nifios, y el psicdlogo tiene toda una serie de
opciones.

* " En el primer capitulo de la tesis, se plantean consideraciones generales
del enfoque sistémico de terapia familiar: las fuentes que lo constituyen.

Por un lado, el psicoandlisis aporta a la terapia familiar un conocimiento



<

del desarrollo de la personalidad individual del adulto, y cdmo puede afec-
tar al nino en su familia. Por otro lado, la teoria de los sistemas descri-
be la manera en que las transacciones que existen entre los individuos tien-
den a repetirse en sentido circular. Existe una coincidencia en los tera-
peutas familiares al describir a la familia como sistema, pero cada uno
considera la personalidad de los miembros, de su experiencia vital, de su
conducta, de acuerdo a su criterio y formacidn. Nosotros describimos y uti-
lizamos las influencias en el campo de la Terapia Estructural de la Familia,
representada por Salvador Minuchin, y de la Terapia Familiar Sistémica re-
presentada por Mara Selvini Palazzoli y su grupo (Los Asociados de Milan),
en este andlisis incluimos la relacidn existente entre la terapia familiar
y los servicios psicoldgicos escolares. Aunque tratamos de mencionar a te-
rapeutas que nos brindaban un panorama mds amplio y novedoso para el presen-
te estudio.

En el segundo capitulo, vemos la problemdtica que rodea la constitucidn
y evolucidn de una fémilia, su dindmica, y cuestionamos el planteamiento de
la personalidad de cada miembro, relacionado con la demarcacidn de cada eta-
pa, aunque reconociendo que cada apartado se puede profundizar y ampliarlos
de acuerdo al interés de las personas que hagan uso de esta tesis.
. ...Incluimos una perspectiva de los instrumentos de registro de las interac-
ciones comunicacionales en una familia, (familias vistas desde una perspec-
tiva general, no como lo haria un estudio de una corriente de la terapia fa-
miliar, es decir, la estructura, los usos de términos, etc.), y una secuela
de la cronologia de la vida familiar con sus aspectos de funcionalidad y

disfuncionalidad, cualidades internas vistas desde la dptica existencial y



psiquidtrica.

El mundo de la comunidad escolar queda plasmado en los capitulos tercero
y cuarto; en el tercero, el fendmeno "clase", es vista desde una perspecti-
va epistemoldgica circular, en vez de una lineal, por supuesto que se acla-
ra este punto refiriéndonos al sistema por la participacidn de elementos co-

)
mo son la homoestasis y el cambio por connotacidn positiva. E1 contexto es-
colar nos sirve para aclarar la posicidn del psicdlogo educativo frente a
los miembros de ese dmbito, la especificidad de los roles del juego sistémi-
co.

También incluimos una tentativé(de explicacidn de posibles dificultades
escolares, puntos concernientes a detectar posibles trastornos de conducta
y/o aprendizaje. Mostramos que las actitudes del profesor en clase estan
correlacionados con la estructura del plan curricular, y hacemos algunas
sugerencias al interior de la dindmica grupal de una estructura curricular
viable.

En el capitulo cuarto entrelazamos los sistemas: el psicdlogo, la fami-
lia, la escuela, a partir del enfoque sistémico; las posibles ventajas y
desventajas del método, los pasos que se dan para que se de un proceso de
entrevista familiar conjunta; los casos en que se solicita el examen del ni-
fo.

Finalmente, en las conclusiones y recomendaciones buscamos sean alternati-
vas de seguimiento del estudio de esta tesis, asi como una preocupacidn per-
manente de incluir al nifio en el contexto total de su personalidad. Sin mas

pretensiones que abrir un camino en campo de la psicologia de la educacidn,

y reconocemos la amplitud del tema, sirva como aclaracién de posibles omisio-
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nes. Las aporﬁaciones que hacéemos pertenecen a los psicdlogos que vienen
experimentando en un trabajo constante y ldcido, nuevas alternativas en ese
campo tan vasto que es la psicologia. Para ellos es este sencillo esquema
conceptual de sus planteamientos. Para los que lean esta tesis, o0jald les
sea de provecho ver plasmadas juntas las ideas de grandes psicdlogos.
Finalmente, se incluye un glosario que explica algunos términos psicold-

gicos que podrian retardar la lectura de la presente.



I. B ENFOQUE1§ISTEHIC0 DE TERAPIA FAMILIAR

a) Consideraciones generales.

El movimiento de la terapia familiar en la actualidad es un método de
tratamiento mds asociado con la psiquiatria que con la psicologia educati-
va, la terapia familiar parte de la base fundamental de que una conducta
trastornada o problemdtica de un individuo puede ser con frecuencia un re-
flejo de patrones de conducta inadecuados en el conjunto de la familia. Por
este motivo, el terapeuta (psiquiatra, psicdlogo, asistente social) tiene

por objetivo producir un cambio en la familia entera y no tanto centrarse

‘en Qn miembro sintomdtico (paciente identificado). La base ldgica de esta
técnica parte de dos fuentes independientes entre si: el psicoandlisis
aporta a la terapia femiliar un conocimiento del desarrollo de la persona-
lidad individual del adulto, y cdmo puede afectar a los nifios de la familia.
La Teoria de los Sistemas describe la manera con que las transacciones exis-
tentes entre los individuos tienden a repetirse en sentido circular, siendo
asi, relativamente predecibles y autorreguladores. Hay una coincidencia en
los terapetuas familiares al describir a la familia como sistema, pero va-
riin mucho en cuanﬁo a la consideracidn de la personalidad de los miembros,
de los acontecimientos sucedidos dentro de la experiencia vital, y que ejer-
cen afectos muy importantes en la conducta humana. Muchos terapeutas de la
familia que aparentemente no emplean de forma clara la teoria psicoanaliti-
ca en su consultorio reconocen sin embargo la deuda que tienen con el movi-
miento psicoanalitico (Palazzoli y otros, 1978). La teoria de las relacio-

nes objetales, basada en las obras de Melanie Klein, (Campion, 1978), descri-



be cdmo la expériencia que tiene el nific en los primeros afos de su vida
afecta sus relaciones con los demds en su vida adulta: esposa, hijos, el
marco conceptual de las relaciones ideales, de tolerancia. E1 bebé proyec-
ta sus sentimientos de enojo contra la madre Yy percibe entonces, como re-
sultado, que la madre lo ataca. Aspecto referente a la identificacidn pro-
yectiva, y de la manera como se transmiten de generacidn en generacidn cier-

tos esquemas familiares de conducta "patoldgica".

Otras influencia en el campo de la terapia familiar:

La Terapia Estructural de la Familia.

La Terapia Estructural de la Familia se define como "un conjunto de teo-

rias y técnicas que se enfocan en el individuo visto dentro de su contexto

~social" (Minuchin, 1974). El foco de atencidn reside en la manera de orga-

nizarse de cada familia en particular. Ello incluye una consideracidn de

la estructura jerdrquica de la familia, las alianzas que se forman entre sus
miembros. Los terapeutas estructurales de la familia hacen hincapié en la
importancia de que las familias "normales” supondrian lineas de influencia
demarcadas establemente entre sus miembros. Por otro lado, las transaccio-
nes gue influyen en las acciones y en las palabras de las personas que cons-
tituyzsn el.sist=ma, representan los papeles del "juego" dentro de la familia

en cuestion. Surgen de la estructura familiar y de sus alianzas, que estdn

. destinadas a mantenerse. Aunque normalmente se pierde el origen de esas

transacciones, se han convertido en una parte importante de la vida familiar

en comin y se mantienen debido a los componentes morales y emocionales que



acompafian las transacciones. Suelen ser muy gratificantes para (algunos)
miembros de la familia, aunque se haga dafio a otros; un objetivo comin de
las diferentes redes estructurales dentro de la familia. E1 mensaje espe-

cifico de concebir la posicidn de cada uno de los miembros de la familia y

la imagen que representan para el sistema: "lo hacemos de esta. manera",
es el mensaje de la familia. Y el de los diferentes miembros: "Esto es
asi". /la inteligente/ el malo/ la mala, la nifiita de mama, etc.

La Terapia Familiar Sistémica.

Aunque todos los terapeutas de la familia hacen uso de la comprensicn de
la familia como sistema. Esta escuela de pensamiento se inspira en las teo-
rias de la conversacidn humana (Bateson, y otros, 1956; Watzlawick y otros,
1968) . Existe la idea de que en ciertas familias (aquellas gue necesitan
ayuda para uno de sus miembros), predomina una rigidez de conversacidn entre
los miembros de la familia, destinada a conservar la identidad de cada miem-
bro, dichas conversaciones tienden a inhibir el crecimiento y el desarrollo
de los hijos (Palazzoli, y otros, 1978). Los terapeutas familiares sisté-
micos han disefiado un sistema de interrogacidén circular que permiEg al te-
rapeuta desafiar el sistema ideoldgico de la familia en cuestidn y esfable:

cer dreas de comunicacidn que no habian sido utilizadas dentro de ella.

La terapia familiar y los servicios psicoldgicos escolares.

La Terapia Familiar se emplea mucho actualmente dentro de un marco clini-
co, pero se ha hecho relativamente poco impacto en los servicios psicoldgi-

cos escolares. Aungue un numero substancial de los nifios remitidos a con-



sulta son preséﬁtados como alumnos con perturbacidn de la conducta, la ayu-
da prestada al nifio se le ofrece dentro del marco del sistema escolar y no
incluyendo a la familia dentro de una Terapia Familiar. La relativa falta
de interés mostrada por el psicdlogo de la educacidn por la terapia fami-
liar es que constituye una técnica relativamente nueva, tiende a ir contra
de los modelos que representan la psicologia de la educacidn, pues es natu-
ral pensar en términos de caracteristicas de personalidad, o de sintomas,
situdndolos dentro del individuo en cuestidn,y que es dificil salirse de
este marco de referencia para entrar a otro marco que define al individuo de
acuerdo a los sistemas que lo iﬁﬁiqyen. Los psicdlogos de la educacidn han
dado el giro en un sentido, centrandose cada véé mds en los sistemas escola-
res y cada vez menos en el nifio como individuo, y parece probable gque van a
mostrar un interés creciente por los sistemas familiares. E1 empleo favora-
ble de ciertos principios y técnicas de la Terapia Familiar tienen un obje-
tivo y un valor que trascienden al emplec de la Terapia Familiar en el sen-
tido normalmente aceptado. Esto equivale a decir (Campion, 1984), que vale
la pena tratar de interpretar la conducta de un nifio y de analizar su falta
de progreso en la escuela a la luz de sus experiencias dentro de su propio
sistema familiar. - Este andlisis aumenta la capacidad del psicdlogo para ayu-

dar al nifio independientemente de la naturaleza de las dificultades aparen-

tes del pequefio.

b) ¢Cémo es un sistema?

Antes de tratar de definir lo que el concepto "sistema" significa para la

psicoterapia, diré que al convertirse en recurso de explicacidn comdn, ha



perdido parte d; su significado por accidn del uso excesivo, por la genera-
lizacidén y la retdrica académica. La teoria de los sistemas se ha conver-
tido en piedra angular en que se basa la terapia familiar. La diversidad

de enfoques clinicos es sintoma de las muchas formas en que se puede defi-
nir y tratar un sistema familiar. Nos encontramos con que las explicacio-
nes tedricas de lo que un sistema familiar representa y la prdactica clinica
estdn alejados, pues en la clinica las definiciones de la mayoria de las
partes cambia constantemente para equilibrar el sistema. E1 sistema global
mantiene su forma a medida que cambia el patrdn de los vinculos entre las
partes. Esté concepto de regulacidn y organizacidn circular es opuesta a

la concepcidn epistemoldgica lineal, aspecto que serd tratado mas ampliamen-
te en su momento. Ahora tratemos de expliear lo que el "sistema" representa
como modelo de investigacidn para nuestra comprensidn. "Un sistema lo pode-
mos definir como una poblacidn donde las propiedades de sus componentes man-
tienen relaciones de manera que unen al sistema, partiendo de metas especi-

ficas durante un lapso prolongado de tiempo. Sus unidades funcionales po-

seen normas propias e irrepetibles". Las relaciones establecidas en estos
grupos "con historia", deben ser consideradas como circulares. "El sistema-—

es considerado como una entidad abierta en relacidn_ continua con otros sis-
temas,mediante un intercambio constante de informaciones y realimentaciones

dentro de un medio humano mds vasto".

Las propiedades del sistema abierto son:

- La totalidad: E1 sistema trasciende con un margen lo bastante amplio,

las caracteristicas individuales de los miembros que lo componen; no es una
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situacidn de sUma de sus componentes, sino que posee una complejidad y una
originalidad propias. Todo cambio de una de las partes afecta a todas las
demds, influye sobre ellas y hace que todo el sistema pase a ser diferente

de lo que era antes.

- La autorregulacidén (homeostasis y transformacidn): De la prerrogativa
de que gozan los conceptos de informacidn y comunicacidn deriva la impor-
tancia del feedback (retroalimentacidn), o sea la informacidn de retorno
gue al comunicar al emisor del mensaje las modificaciones producidas en el
receptor, lo insta a comunicaciones ulteriores, en una secuencia tedrica-
mente sin fin. Nos dice Mara Selvini Palazzoli (1978) en torno a las re-
tfoalimentaciones del sistema, que éstas pueden ser negativas o positivas;
las primeras actuan o anulan el impulso al cambio, favoreciendo asi la ho-
meostasis, las segundas amplian y refuerzan los estimulos para el cambio,

favoreciendo la transformacidn.

- La equifinalidad: Los cambios que se producen dentro del sistema, al
sucederse en el tiempo, son totalmente independientes de las condiciones
iniciales iguales, pueden arrojar resultados diferentes y viceversa. Lo de-
cesivo no son las conciciones iniéiales, sino los pardmetros que organizan

el sistema en el momento preciso.

El enfoque circular propone que ningun hecho o comportamiento aislado
ocasiona otro, sino que cada uno estd vinculado de manera circular a muchos
otros hechos y comportamientos que forman con el tiempo patrones persisten-
tes y recurrentes que operan para equilibrar a la familia y permitirle pasar

de una etapa evolutiva a la siguiente. Toda conducta, incluyendo la sinto-
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mética, estable;e y mantiene estos patrones. Esta funcidn reguladora es
considerada mds importante que la conducta o el sintoma como entidad en y
por si misma. El interés fundamental del terapeuta se relaciona con el fun-
cionamiento de la conducta y con el modo en que la funcidn de un comporta-
miento aislado, se conecta con la funcidn de otro comportamiento aislado,

a efectos de preservar el equilibrio de la famil;a. No se considera que

los miembros de la familia posean ciertas caracteristicas innatas, sino que
manifiestan una conducta con otros. Al tratar de comprender las causas de
la conducta, el terapeuta trata inicialmente de ver la fluctuacidn del que
deriva su significado. Por ejemplo: Una explicacion lineal basada en 1la
férmula de causa-efecto de un problema dado, podria consistir en que un ni-
fio es retraido debido a que tiene una madre rechazante. El1 terapeuta cen-
traria sus esfuerzos en tratar de lograr que la madre fuera menos rechazan-
te con el hijo. Esta perspectiva lineal podria exponer una descripcidn de
causa-efecto referente a tres generaciones, segin la cual la madre es recha-
zante porque su propia madre la rechazaba. Ahora bien, desde el punto de
vista sistémico, el retraimiento del nifio se veria como parte de un conjun-
to de relaciones que forman un circuito cibernético, é sabér, qﬁé la madre
se torna despectiva con el hijo cuando el padre que se siente controlado por
la madre, menoscaba de ésta por via de mostrarse excesivamente permisivo con
respecter a’ nifio. Como respuesta, el hijo apoya al padre en contra de la ma-
dre haciendo que ella se vuelva crecientemente antagdnica hacia el chico.
Consideremos que ninguna persona tiene control unilateral sobre la otra, el
control reside en el modo en que el circuito se organiza y continda Bheran-

do. Salvador Minuchin (1981) define un sistema en funcidn de las fronteras
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y la organizacidn jerarquica, dado que €stos son los elementos que procura
cambiar; los conceptos clave del pensamiento de sistemas estdan relacionados
con la integridad, la organizacidn y la regulacidn. Los hechos se estudian
dentro del contexto del que estdn ocurriendo, y se presta atencidn a las co-
nexiones y relaciones, mds que a las caracteristica individuales. Las ideas
centrales de esta teoria radican en que la totalidad se considera mayor que
la suma de sus partes; cada parte sdlo puede ser comprendida en el contexto
de la totalidad; un cambio en cualquiera de las partes afecta todas las de-
mds; la totalidad regula a si misma sus circuitos de la alimentacidn que se
denominan circuitos cibernéticos. La informacidn va y viene por estos cir-
cuitos de retroalimentacidn a efectos de suministrar estabilidad u homeos-
tasis al sistema. El equipo de Mildn ha desarrollado una manera singular

de evitar el pensamiento lineal cuando se formula una hipdtesis: utilizar
el verbo mostrar en reemplazo del verbo ser;en el pensamiento de sistemas

no hay términos absolutos, ni certidumbres; la realidad y la verdad son
circulares. La verdaavpragmética "como la denomina el grupo de Milan", es
la verdad que resulta mds "(Util", es decir, la verdad concreta, ciertos he-
chos y conductas de manera de hacer posible que la familia efectye cambios
constructivos. Una serie de respuestas interconectadas se relacionan cer

el contexto en el cual se ponen de manifiesto, meras acciones y <ontradic-

ciones para el juego familiar.
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1.1 CARACTERISTICAS

a) Homeostasis y cambio.

El sistema interactivo, como todo sistema, se caracteriza por la pre-
sencia simultdnea de dos tendencias igualmente necesarias para la supervi-
vencia; la tendencia al estado estacionario y la tendencia a 1la transfor-
macion. Se puede definir cualquier sistema viviente por el equilibrio en-
tre estas dos tendencias. Cuando en el interior de un sistema no se esta-
blece un equilibrio funcional egpré ambas tendencias, el sistema entra en
crisis. Se puede llegar asi a SU-TLptura « menos que se recurra a una in-
tervencidn externa con el propdsito~de mantener su continuidad. Se produ-
ce la disolucidn del sistema cuando predomina en forma absoluta la tenden-
cia a la transformacidn, lo cual determina que la definicidn de la relacidn
entre los comunicantes, cambie de continuo. Se recurre a una fuerza exter-
na cuando predomina en forma absoluta la tendencia a la homeostasis, y ésta
Sé ve amenazada por una perspectiva de cambio. Todos los sistemas tienen
econdmicamente al estado estacionario, pero los sistemas vivientes, en su
condicidén de sistemas abiertos interactuantes, reciben tanto del exterior
como del interior; estimulos para la transformacidn. Algunqs'gistemas fa-
miliares, o escolares, logran equilibrar ambas tendencias. Otros, con es-
tructuras mds rigidas y reglas menos flexibles acentidan la estabilidad con-
tra la transformacién. En estos Ultimos predomina la homeostesis. En ese
caso, si la conducta de algunos de los miembros llega a amenazar la homeos-
tasis y no es posiblé u;ilizar los medios de persuasidn de que el sistema

dispone para modificar ese comportamiento, uno o mds miembros ante 1la ame-
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naza de ruptura de la homeostasis solicitan una intervencidn de afuera. Se
llama entonces al especialista para que intervenga protegiendo al sistema
de la transformacidn que amenaza el estado estacionario.

El psicdlogo, al que se suele llamar "promotor de cambios", es llamado
para intervenir en aquellos sistemas que estan amenazados por un cambio
temido. Existen dos tipos de cambio al interior del sistema, en un primer
caso, se dan operaciones dentro del sistema que determinan un desplaza-
miento de las relaciones en el interior del sistema, con variaciones que
no se apartan del esquema del funcionamiento proconstituido; en el segundo,
las tranéformaciones implican el cambio de toda la organizacidn del siste-
ma, lo que significa (paso de nivel ldgico, de elemento a clase): la reor-

ganizacidn de los comunicantes del sistema total.

b) La connotacidn positiva.

Puede explicarse este recurso del grupo de Milan, partiendo del punto
en que se tiene que preescribir y dar una razdn del por qué del "reenmar-

camiento" a una situacidn de manera que parezca légica la forma de inter-

C e e

vencidn. Expliquémoslo mejor: uﬁ; persona es considerada a partir de to-
dos los comportamientos de la familia que manifiestan al sintoma; esto sig-
nifica ir contra la posicidn de la causalidad lineal. El modelo sistémico
sélo es posible si se parte de la connotacidn positiva, a la vez del sinto-
ma identificado y de los comportamientos sintomdticos de los demds, poster-
: gando que todos los comportamientos observables del grupo en general, pare-
cen tomados por el objetivo comin de hacer prevalecer la cohesidn del grupo

familiar. Del elemento de la connotacidn positiva, el grupo de Mildn ejem-
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plifica este g}orte (M. Selvini Palazzoli y el grupo de Mildn: pdgs. 271
y 272, 1970), de la siguiente manera: la familia presentada a terapia, se
compone de: Pedro de diecisiete afios, reportado por agudo colapso nervio-
so por el consumo de LSD, en el hospital fue diagnosticado como esquizo-
frénico, los padres habian estado casados antes, cada uno con un cdnyuge
descrito con comportamiento abusivo e irresponsable; la madre tiene un hi-
jo de dieciocho afios, Antonio; el paciente Pedro, y una hija, Sara, de
quince afios. Antonio estaba a punto de irse a la Universidad, y Pedro al
parecer era muy apegado a 61. Las dos hijas del padre son Linda de doce
afios, y Debbie, de catorce. Segun los padres, no sélo Pedro sino también
Debbie causaban "preocupaciones". Linda, como Antonio y Sara, supuestamen-
te no tenian dificultades. La hipdtesis inicial del equipo fue: la parti-
da del hijo mayor podia estar causando parte de la perturbacidn de Pedro.
La madre se habia apoyado considerablemente en Antonio, y al parecer Sara,
la tercera hija de la madre, estaba ahora haciendo el papel de madre, jun-
to al padre adoptivo. El equilibrio de los padres estaba cambiando. El

equipo hizo lo siguiente:

"Usted padre, y usted madre, tuvieron una experiencia desastrosa en su
p.oimer matrimonio. Cada qu de ustedes se. casé con el otro para dar un
buen padre a sus hijos. Y ustedes, muchachos, estdn esforzdndose al servi-
cio del deseo de sus padres de que los perciban como buenos padres, y estdn
tratando de ayudarlos a mantener esta conviccidén. Antonio y Sara, yltam—
bién Linda, estan mostrando con su perfecto comportamiento cuan buenos son
sus padres. Pero Pedro y Debbie se preguntan qué seria mejor: ser perfec-

to o ser un problema. Si son problemas, esto ayuda aUn mds a los padres a
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mostrar lo buenos padres que son. Sin saber qué es mejor, tal vez los hi-
jos deben reunirse dentro de una semana para ver como contindan con esta
labor de ayudar a sus padres, que tienen esta comprensible necesidad por
causa de su trdgica vida. Pedro, eres tuU el que debe convocar a la reu-
nidén. Si sienten ustedes que no pueden salir bien, llamen por teléfono

a esta clinica y pidan ayuda..."*

Esta intervencidn tuvo el efecto de la prescripcidn positiva que con-
sistid en quebrantar o revisar las diferentes opciones de suposiciones re-
lativas a la familia. Se rompid la pauta familiar fija a veces para siem-
pre, unir a Pedro con los otros hijos borrd su condicidn especial de hijo
enfermo, y colocd a los hijos "problema" al mismo nivel de los hijos "res-
ponsables". Dar a Pedro la tarea de convocar a reunidén lo hizo especial,

de modo positivo.

¢) La hipdtesis sistémica.

La hipétesis cumple una doble funcidn, por un lado, ofrece ura estructu-
ra sobre la cual sustentar la informacidn obtenida sobre la familia, y pue-
de dar un perfil que le ayude al terapeuta a efectuar una entrevista, omi-
tiendo la charla sin substancia para el objetivo de la sesidn habitual. En
_6tro sentido, sugiere el significado que el comportamiento sintomdtico tie-

ne entonces para alguna familia en especifico. Ahora bien, esta hipdtesis

* Mensaje anotado par el equipo en el aio de 1970
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debe respetar.la circularidad de los hechos familiares hasta donde sea po-

sible. La familia puede decir: "é€l, es el culpable de nuestros sufrimien-
tos". E1 equipo dice: "Vemos las cosas de otra manera. Vemos que su hi-
jo no es insensible, sino sumamente sensible". Asi, debemos ver que la

polaridad es una interpretacidn que pasa de un polo a otro, no verdadera
en si misma, sino sdlo en combinacidn con otra, con sugerencias de posibi-
lidades imprevistas, que nunca se definen por completo. Cuando una fami-
lia responde a una puntuacidn inversa con un rechazo no sdélo de la puntua-
cidn sino de los comportamientos que describe, y que descubre una manera
completamente distinta de organizar sus relaciones, sentimos que este mé-

todo de terapia realmente puede llamarse una dialéctica de polaridades.

d) E1 contexto referente.

Los Asociados de Milan ven a la familia y al terapeuta como integrados
en un contexto mds general, y entonces se torna el campo como una unidad
de tratamiento. E1 medio de profesionales e instituciones que pueden es-
tar influyendo sobre 1la fahilia, en su trabajo sobre el paciente. Si la
terapia produce crisis -lo que a menudo hace antes de que ocurra un cambio
en sistemas familiares muy rigidos- puede aparecer por la decisidn de la )
familia de rehospitalizar al paciente o encontrar alguien que le de modi-
ficacidn en masa. E1l término se asigna al profesional que adopta el papel
de "doctor homéostata", porque actuUa para reestabilizar el campo, de modo
que el sistema quede intacto. Si la familia se niega a acudir a la tera-
pia en el tiempo fijado, o si un miembro se niega a acudir, esto toma prio-

ridad para el equipo, por muy grave que sea el problema presentado por la
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familia. Se éblazaré la terapia hasta que la familia acepte sus términos,
0 se enfrentaran al problema en la intervencidn, lo que habitualmente pres-
cribe que la familia continda comportdndose de manera tal que describa el
cambio. El1 profesional que interviene se convierte en el foco total de la
intervencion. Esta actitud asegura la libertad de movimiento y en parte

es responsable de la extraordinaria influencia que el grupo mantiene en

todo momento.

e) La importancia de la "neutralidad".

El equipo de terapeutas mantiene una actitud apacible aunque respetuo-
sa durante la entrevista, en contraste con la sociabilidad adoptada por
muchas otras escuelas y practicantes. A pesar de esto, Los Asociados de
Mildn describen la "neutralidad" como la capacidad de evitar las alianzas
con miembros de la familia, de evitar a todas las trampas y enredos linea-
les, los juicios morales. El poder de la familia es declaradamente un pe-
ligro de volver impotentes a los terapeutas. Lo que importa es una posi-
cion desde la cual lograr el cambio mdximo. Después de una sesidn ninguin
miembro puede decir que el terapeuta estuvo de su parte; la neutralidad se
ha logrado. El terapeuta sdlo puede ser eficaz hasta el punto en que lo-

gre obtener y mantener un nivel distinto (metanivel) del de la familia.

1.2 DEFINICION OPERATIVA

Es lo que se refiere a los niveles de cambio, por ejemplo, el sujeto

que se dirige al psicoanalista diciéndolc: "libreme de esta molestia que
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me impide ser!}eliz", como la familia que dice al terapeuta: "cure a
nuestro hijo" o la escuela que requiere al psicdlogo: "atienda a este
alumno inadaptado o consigale un lugar en alguna institucidn especial",
son pedidos que se refieren al tipo de cambio que se limita dentro de una
1ldgica preconstituida, con el fin de volver a estar "como antes" y, tal
vez, con la ayuda del psicélogo. Esto significa la inmovilidad sustan-
cial de las situaciones globales. E1 cambio propuesto es que las trans-
formaciones implican el cambio total de la organizacidn del sistema. De-
finir el "sistema" de manera operatoria equivale a establecer desde el mo-
mento en.que se-presenta un caso, hasta qué punto hay que establecer la
amplitud del campo de investigacidn tomando en consideracidn a los sujetos
interactuantes. Admitiendo que el sistema "minimo" estd formado por dos
sujetos que se comunican e interactyan, y que con frecuencia los casos de
los alumnos "portadores del problema", son sefialados por uno o varios do-
centes, es ngcesario determinar, caso por caso, la utilidad y la necesidad
de adquirir informacicnes ulteriores o de incluir a nuevos sujetos como
miembros del sistema. La primera accidén es aumentar el nivel de las infor-
maciones, dreas mds extensas, saliendo del marco de que provienen los sefie—
lamientos, siguiendo las estrategias sistémicas, cuando se incluye a toda
la familia y a quienes mantienen contacto con el ndcleo sometido a terapia.
Desde el punto de vista conceptual se trata de salir de la ldgica lineal
de la causa y la naturaleza del trastorno, y en casos de disfuncionalidad
de la comunicacidn en el nivel de todo un comité de clase, y hasta de una
éstructura escolar. Este aspecto serd desarrollado en el apartado que tra-

ta sobre el psicdlogo educativeo y el sistema escolar. Por ahora, diré que
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un sistema interaccional empieza donde existen "dos o mas comunicantes ocu-

pados en el proceso de definir la naturaleza de su relacidn".

1.3 LA ESCUELA DE MILAN

En 1968, afio en que fallecid D. Jackson, las ideas de G. Bateson se
extendieron y llegaron a Italia, Mara Selvini Palazzoli, analista de nifios,
habia estado trabajando durante muchos afios con nifios anoréxicos. Decep-
cionada por sus resultados e impresionada por la literatura que procedia
de Palo Alto, decidié dejar de lado los elementos de pensamiento psiquid-
t;;co y adoptar una orientacidn puramente sistémica. En aquel afio Pala-
zzoli organizé el Instituto de Estudios Familiares en Mildn. Después de
un proceso inicial de adaptacidn, el grupo queddé constituido por los si-
guientes psiquiatras: Luigi Boscolo, Giuliana Prata, Giafranco, Lechiny
Selvini. Este grupo, trabajando unido durante mds de diez afios cred un
enfoque de sistemas familiares de nifios con grandes desdérdenes emociona-
les. E1 primer libro de Mara Selvini Palazzoli, Self-Starvation (publica-
do en 1974 en los Estados Unidos), documenta su trayectoria terapéutica.
Sélo en la Ultima parte describe un cambio del modelo analitico al circu-

lar. Su segundo libro, Paradox and Counterparadox, publicado en Estados

Unidos en 1978, fue escrito ya por el grupo de Mildn, y constituye la des-
cripcidén més completa de su labor y de sus métodos. Los Asociados de Mi-
1én, aunque influidos por el grupo de Palo Alto, evolucionaron en otra
vertiente, esto se sintetiza en una forma lo bastante distinta para ser
considerada una escuela con métodos propios. En Europa el enfoque desper-

té una gran importancia en el interés por el empleo del término "sistémi-
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co" para descfibirlo. La forma en que trabajan es algo especial. Traba-
jan en dos parejas, con una mujer y un hombre tras una pantalla por la que
s6lo se puede ver de un lado.* Periddicamente, los observadores pueden
llamar a uno de los terapeutas fuera de la habitacidn para ofrecerle una
sugestidn o pedirle mayores informes. Hacia el final de la sesidn, los
terapeutas irrumpen para una consulta con los observadores, y durante es-
te tiempo los cuatro comparten opiniones, y aparecen con una intervencidn
0 una recomendacidén, como parte de un ritual, una tarea, una prescripcidn.
Procede de todo el equipo y compartido con cada miembro de la familia.

Es una carta, y se envia con copia para cada uno. A veces, si un miembro
importante de la familia no se ha presentado a una sesidn se le hard saber
en una copia de una carta de su ausencia. Desde el principio, este grupo
ha tratado de prevenir que su enfoque se base en factores de personalidad
o0 carisma. Por esta razdn, cambian de compafieros de una familia a otra.
La terapia empieza con la primera llamada telefénica, y se presta gran
atencidn a los detalles como quién hizo la llamada, su tono de voz, y los
intentos por determinar las condiciones del tratamiento. Se requiere que
toda la familia se encuentre presente en una primera.sesién. Eﬁ.ocasiones
posteriores el equipo puede dividir y ver unidades distintas. La informa-
cidon buscada durante la primera llamada telefdnica minima: quién 1llamd,
gquién se >ncuentra entre la familia inmediata yel hogar; cudl es la difi-

cultad y, desde luego, cosas como direccidn y fecha de llamada. También

* Mds recientemente, sdlo un terapeuta dirige la entrevista,y de uno a tres pueden hallarse
ocultos tras la pantalla.



22

se solicitaréainformacidn del profesional que remite el caso a los terapeu-
tas. Antes de cada sesidn, el grupo se reune para comentar la sesidn pre-
via o, en caso de una primera entrevista, para examinar la "toma familiar".
Las sesiones duran cerca de una hora, y durante ese tiempo el equipo no sd-
lo pide informacidn sino que anota cuidadosamente todas las comJriicaciones
no verbales. La discusidn del equipo se efectUaen una sala especial; al
término de ella, los dos terapeutas se relnen con la familia para hacerle
las recomendaciones necesarias. El tratamiento consiste, por lo general,
en cerca de diez sesiones con intervalos de un mes o mds. Esta prdctica

se adoptd para acomodar a las familias que vivian lejos, pero después se
decidid que este lapso relativamente largo entre sesiones era favorable
para la terapia con familias de miembros psicdticos. Cada familia tiene

su propio periodo para procesar un complejo juego de informacidn: y cuan-
to mds abundantemente se una al sistema, mayor tiempo necesitard para que
este proceso llegue alto. Las primeras llamadas y los intentos de progra-
mar las primeras sesiones son tratados por el equipo como respuestas, tra-
tando de anular los efectos de una intervencidn dada. Se les trata con
cuidado y respeto, de que si una familia cae en una crisis tras la sesidn,
el equipo se debe mostrar especialmente cuidadoso para evitar todo pasO que
. pueda mostrar una estabilizacién al sistema y negar el potenci~l de cambio.
Asi tenderian a no ceder a las peticiones de sesiones extra, y responderdn
con calma a las informaciones de cosas de urgencia, en la idea de que -€sta
es mejor indicacidn posible de que estd efectudndose un cambio. Obviamen-
te esta actitud exige nervios de acero y buen apoyo de equipo. La relacidn

entre los terapeutas y la familia es de amigos en lo manifiesto, pero de
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adversarios pg; debajo de la superficie. Los terapeutas planifican sus
intervenciones para producir resistencias en la familia, lo que por con-
tragolpe engendrard la conducta que aquéllos consideran terapéutica, en-
tren en coparticipaciodn con el sistema familiar y queden prisioneros de
conflictos subsistémicos. En su pensamiento es central el concepto de
causalidad circular, a esto va una consciente desconfianza de ser atrapa-
do en la trampa del "pensamiento lineal", como lo describe Lynn Hoffman
(1981), la herencia aristotélica de que existe una causalidad histdrica
en que A causa B, y que entonces causa C, y asi sucesivamente. Estas
trampas contribuyen hasta son partes de 7103 dilemas a los que deben en-
frentarse los clinicos,y al mismo tiempo aumentan sus errores mas fre-
cuentes en la clinica. Como ejemplo plantean: 1la posicidén aceptada por
el terapeuta familiar que se enorgullece de comprender que el nifio es vic-
tima de un sistema familiar "disfuncional". El terapeuta simpatiza con el
nifio, considerdndolo el chivo expiatorio de la hostilidad no expresada por
los padres, e inmediatamente trata de aclarar que el nifio es inocente, y
pasar al matrimonio disfuncional, como una causa "verdadera", de los pro-
blemas del nifio. Esto no sélo es una visidén lineal, sino que produce re-
sistencia y reduce la eficacia terapéutica. Un enfoque sistémico advier-
ten los Asociados de Mildn, exige abandonar estos conceptos y -comprender
que el enemigo al que debe atacar el clinico no es ningun miembro de la fa-
milia mal funcionante, sino lo que ellos llaman el "juego" familiar. La
forma en que describen este juego recuerda elementos de la %eoria de Con-
trol de Haley, de la comunicacidén en las familias de esquizofrénicos, se-

gln la cual cada persona trata de obtener un control de las reglas de la
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familia, miengfas niega que lo est€é haciendo. A menos que todos se pon-
gan de acuerdo o bien puedan convenir en las reglas del juego familiar no
podré ganarlo nadie, desde luego, ni tendria fin; en un eterno retorno,
el ciclo, el juego acerca del juego, o el metajuego, siempre adelante,
como tales juegos no son manifiestos, sdlo podemos inferirlos de las comu-
nicaciones que se efectdan en la familia. El1 equipo de Milédn inventd un
método para acabar con estos juegos sin fin. Desde luego, sin prescindir
de los pasos que dan los miembros de la familia para aduefiarse de su con-
trol. Todo intento de hacer que la familia se dedique a algo distinto, in-
mediatamente prdvocaria contrajugadas y descalificaciones. Por tanto, el
primer paso en la terapia seria establecer qué juego estd@ jugando la fami-
lia con el terapeuta, aprobar el juego y fomentarlo. Habitualmente el
juego es: He aqui nuestra persona mala, hay que arreglarla y aliviarnos,
pero no se nos haga cambiar. E1 terapeuta sabe que caer en una trampa de
tratar de hacer esto, sélo produciria su propia caida. Entonces la juga-
da opuesta sera pedir al miembro sintomdtico que continle con el problema,
en vez de tratar de arreglarlo. Pero esto no es nada nuevo. Los clinicos
que se dedican a la terapia individual han estado practicendo "la psicolo-..-
gia a la inversa" o tdcticas similares durante afios, y la escuela estraté-
gica, encabezada por Watzlawick, Weakland y Fisch, han elevado a la cate-
goria de gran arte la técnica de prescribir no sdlo el pensamiento proble-
ma. Para entender esto, es necesario conocer el concepto de "connotacidn
positiva", unido al desarrollo de una hipdtesis sistémica y sus interven-
ciones, aspectos éstos, desarrollados en el apartado de "caracteristicas

del sistema".
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1.4 EL ENFOGUE ESTRUCTURALISTA

El Modelo normativo de Minuchin Para una familia que estd funcionando
bien es de especial utilidad. Una familia bien organizada deberd tener
limites claramente marcados, luego entonces, el subsistema marital tendra
limites claros entre &1 y los nifios, mas no tan impenetrables que limiten
el acceso necesario para unos buenos padres. El subsistema de hermanos
tendrd limitaciones y estar organizados jerdrquicamente, de modo que se
den a los nifios tareas y privilegios acordes a su sexo y edad, determina-
dos por la cultura familiar. Por ¢ltimo, el limite en torno de la familia
nuclear también serd respetado, aunque esto dependa de los factores cultu-
rdles, sociales y econdmicos. Varia grandemente el grado en que se admi-
ten parientes, agentes de instituciones en general.

Teniendo en cuenta este modelo, el terapeuta tiene entonces la tarea de
notar el angulo de desviacidn entre €l, y la familia, desde el punto de
vista estructural, la terapia consiste en redisefiar la organizacion fami-
liar de modo que se aproxime lo mds cerca posible a este modelo normativo.
Una familia funcional tendrs una clara linea entre generaciones, esto equi-
vale a que si la madre y una hija estdn actuando como hermanas, el terapeu-
ta pondrd a ia madre a cargo de las actividades de la hija durante una se-
mana. De manera semejante se debe encontrar un buen grado de individuali-
zacion en una familia, que esté funcionando bien. Si no se respeta el 1i-
mite que de linea a cada individuo, el terapeuta estructural podrd pedir“ai
cada persona que piense y hable por si misma. 0 bien, puesto gue en una
familia funcional el subsistema parental tiene fronteras distintas, el te-

rapeuta que ve que una pareja pasa todo su tiempo cuidando de sus hijos
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podrd pedirle&que vaya dejando solos a los nifios.

Es importante hacer un argumento mds cercano a la teoria de Salvador
Minuchin. En su mayor parte, su lenguaje parece derivarse de la teoria de
la organizacidn y de la teoria de roles, basdndose en gran medida en meta-
foras espaciales, como fronteras, mapas, territorio; estructure; rol, etc.

La situacidn del terapeuta con Minuchin, comb intruso activo, que cam-
bia el campo de la familia con su sola presencia es de gran importancia.
Las escuelas de terapia que subrayan obtener informacidn o ahondar en la
historia pierden de vista el hecho de que el enfoque del contenido puede
obscurecer para el terapeuta cuestiones de extrema importancia: ¢a quién
habla?, ¢quién estd autofizado a hablar?, ¢a quién eleva €1?, ¢a quién de-
safia?, ¢qué personas une?, ;qué es lo que estd separando?, (quién estd
haciendo una coalisidn?, ¢con quién no la estd haciendo? Mediante tales
pasos, el terapeuta empieza a reestructurar el sistema de relacidén en la
familia y a alterar el contexto que supuestamente alimenta al sintoma. El
método de Minuchin de "trazar el mapa" del terreno psicopolitico de una
familia ahorra mucho tiempo al terapeuta, ya que la naturaleza de la orga-
nizacidn de la familia da al terapeuta estructural las claves que necesita
para determinar qué direcciones debe seguir al revisar las pautas de rela-
ciones en la familia. Minuchin indica la importancia de las coalisiones,
la naturaleza de los limites,y como estdn estructurados los subsistemas

(ci. Minuchin, 1990, Cap. v), al delinear la forma que toman éstos en una

-familia que acude en demanda de tratamiento, y al revisar el mapa conforme

-

progresa el tratamiento, Minuchin nos muestra un método gréfico con que do-

cumentar las etapas de la terapia. Es una limitacidn del enfoque de
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Minuchin la séncillez, porque es dificil de ensefiar. Se trabaja con mu-
chas familias antes de poder empezar a reconocer las pautas invisibles que
un experimentado terapeuta estructural reconoce a la primera mirada. Para
ser un buen terapeuta estructural reconoce a la primera mirada. Para ser
buen terapeuta estructural se requiere una intensa supervisidén er vivo,

por un maestro.

a) Reencuadramiento.

Este aspecto constitutivo del enfoque estructuralista se refiere a que
las familias poseen un cuadro dindmico que se ha formado en su historia y
que encuadra su identidad de organismo social. Cuando acuden a la terapia
traen consigo esta geografia de su vida en la definicidn que se dan. Han
hecho su propia valoracidn de sus problemas, de sus lados fuertes y de sus
posibilidades. Demandan al terapeuta ayuda para esa realidad que han en-
cuadrado. E1 primer problema del terapeuta cuando se hace participe de la
familia es definir l& realidad terapéutica. La terapia es una empresa
orientada a un fin, para eincual no todas las verdades son pertinentes.
Mediante la observacidn de las interacciones de los miembros dgﬁia familia
en el interiér del sistema terapéutico, el terapeuta selecciona los datosﬁ
qUe habradn de facilitar la resolucién del problema. La térapla parte, en
consecuencia, del choque entre dos encuadres de la realidad. El de la fa-
milia es pertinente para la continuidad y el mantenimiento de ese organis-
mo en condiciones mds o menos estables*el encuadre terapéutico atiende al

objetivo de hacer que la familia avance hacia un manejo mds diferenciado y

eficiente de su realidad disfuncional. En la escenificacidn, el terapeuta
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asiste a los miembros de la familia para que interactuden en su presencia,
y ello con el propdsito de vivenciar la realidad familiar como aquéllos

la definen. Después reorganiza los datos, poniendo el acento en ciertos
aspectos y cambiando el sentido de lo gue ocurre; introduce nuevos elemen-
tos e insinuda modos de interactuar, que de este modo se actualizan dentro
del sistema terapéutico. En el enfoque, el terapeuta, tras seleccionar
elementos que parecen pertinentes para el cambio terapéutico, organiza

los datos de las interacciones familiares en torno de un tema que les im-
porte un sentido nuevo. En la obtencidn de intensidades, el terapeuta re-
fuerza el influjo del mensaje tefapéutiqo. Destaca la frecuencia en que
se produce esa interaccidn disfuncional, las diversas modalidades que ella
cobra y cudnto penetra en diferentes holones familiares. La obtencidn de
intensidad, lo mismo que el enfoque y la escenificaqién, contribuye en
particular a sustentar la vivencia de una realidad nueva, terapéutica,
donde se cuestionan el sintoma y la posicidn que su portador ocupa en la

familia.

b) Escenificacidn.

Es la técnica por la cual el terapeuta pide a la familia que dance en
su presencia. Asi contribuye a construir una secuencia interpersonal en
la sesidn, en el presente y en relacidn con el terapeuta. Al mismo tiem-
po que la promueve, €ste tiene la posibilidad de observar 1lo3.modos verba-
les y no verbales en gue los miembros de la familia emiten sefiales unos
hacia otros miembros y controlan ia gama de las interacciones tolerables.

Entonces el terapeuta puede intervenir en el procesn, sea para aumentar
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su intensidad, prolongar la duracidn de la interaccidn e introducir son-
deos experimentales que den pistas sobre el problema, la flexibilidad de
las interacciones familiares para la buUsqueda de soluciones y la virtua-
lidad del desempefio de nuevas modalidades. Cuando los miembros de la fa-
milia escenifican una interaccidn. Las reglas habituales que gobiernan

su conducta se imponen con una intensidad afectiva semejante a la manifes-
tada en las interacciones en el hogar. Pero en una situacidn terapéutica,
en que se posee el control del contexto, se pueden verificar las reglas

del sistema alidndose de manera diferencial con ciertos miembros de la
familia; 0 fofﬁando coalisiones contra otros miembros. También puede con-
trolar la dimensidn temporal. Por ejemple, dice a los miembros de la fa-
milia: "prosigan la interaccidn", o bloqueard los intentos de otros miem-
bros, de abreviar la escenificacidn. Con esta accidn intenta modificar de
manera temporaria las alianzas entre los miembros, de la familia, verifi-
cando la flexibilidad cuando el terapeuta presiona. La escenificacidn re-
quiere de un terapeuta activo que se sienta cdémodo participando y molizando
a personas cuyas respuestas no se pueden predecir. Es preciso que se sien-
ta cdmodo participando y movilizando a personas cuyas recpuestas se pueden--
modificar. Es preciso que se sienta comodo en situaciones abiertas, en

que no s6lo promueve el despliegue de la informacidn, sino que también la
crea presionando sobre las personas y observando y vivenciando la retroa-

limentacion frente a esa inferencia.

c) Enfoque.

En la terapia de familia el enfoque se puede comparar con la realiza-
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cidn de un mdntaje fotografico o de una escena total, el fotdgrafo decide
destacar una parte del paisaje. E1l cielo, el camino, el rio, sélo una co-
sa. Modifica el angulo y toma lo que ha elegido, se produce un juego con
myltiples tonalidades que componen el color del cielo, como una visidn
multidimensional, la descripcidn de sus propiedades por medio de concep-
tos amplios. Cuando observa una familia el clinico es inundado por los
datos. Es preciso deslindar fronteras, poner de relieve los puntos fuer-
tes, sefialar problemas, investigar funciones complementarias. Estos da-
tos se organizaran dentro de un esquema que les confiera un sentido, pero
la organizacidn debe ser al mismo tiempo un esquema que promueva el cam-
‘bio. Los hechos también deben aportar pertinencia terapéutica. E1 esque-
ma del terapeuta debe incluir tanto una meta estructural como una estrate-
gia para lograr esa meta. Por ejemplo, si quiere cuestionar una familia
demasiado fusionada, puede enfocar las desdibujadas fronteras entre sus
miembros. El modo en que lo haga estard determinado por el contenido y la
marcha de la sesidn. Pero los datos experimetardn una transformacidn im-
puesta por el tema terapéutico. El terapeuta sabe que el enfoque lo hace
vulnerable a los peligros de la absorcidn. Cuando se acomoda a la familia
y selecciona los dailos, puede vérse inducido a elegir precisamente aquéllos

que a la familia le resulta comodo presentar.

d) Desequilibramiento.

Para lograr el cometido de modificacidn de posicidn de los miembros de
una familia para ensayar nuevas relaciones, se recurre a esta propuesta,

entablar alianza con un miembro de la familia, destinada a modificar su
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posicidn jerarquica dentro del sistema familiar. E1 hecho de enfocar a
un miembro, cambia las relaciones con los demds. Si bien se puede dese-
quilibrar alidndose con un miembro dominante del grupo, en la mayoria de
los casos esta técnica se utiliza para brindar apoyo a un miembro perifé-
rico, o de posicidn inferior dentro de la famiiia.‘ Esta persoita cuando
siente la alianza del terapeuta, empezard a cuéstionar su posicidn pres-

crita dentro del sistema.
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IT. LA CONCEPCION DEL MUNDO DE LA FAMILIA

La familia es una unidad de personalidades interactuantes que forman un
sistema de emociones y necesidades, sus miembros demandan dependencias mu-
tuas, luchan por su propio ajuste, bajo presiones y demandas del exterior;
la familia es un sistema ligado a otros sistemas, por lo general, demandas
provenientes de la comunidad, de la sociedad y de la cultura, factores que
interceptan y dificultan el ajuste. Como define Stanley R. Strone (1985;
pp. 44 y 45), a la familia en su proceso de maduracion: "cada familia pasa
por una serie de etapas no siempre coincidentes entre si, con momentos pre-
cisos y cuya duracidn es variablé. Son etapas ‘sucesivas, de manera que la
anterior es contenida por la posteriar, y ésta contenida a su vez por la si-
guiente". Ahora, trataremos de describir las fases posibles que pueden

existir en la conformacidn de un matrimonio.

a) El periodo del galanteo.

El proceso de galanteo, no es un proceso racional, los jovenes se casan
para huir del hogar, para rescatarse mutuamente, simplemente porque se ena-
moran, porque desean tener hijos, y por muchas otras razones. El encuentro
entre dos jdvenes puede ser impredecible. E1 adolescente tiene ante si un
problema particular: la relacién simultanea con su familia y con sus padres.
El modo en que debe comportarse para adaptarse a su familia, tal vez impida
su desarrollo normal respecto de la gente de su edad, el proiongado periodo
de crianza que requiéré"el desarrollo humano quizds induzca al joven a no

abandonar el hogar. En vez de prepararlo para una vida separada, los padres
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pueden soltar ; sus hijos, pero también enredarlos a perpetuidad en la orga-
nizacidn familiar; muchos adolescentes se convierten en personas que nunca
se separaron de sus familias originales. Tan pronto como un hombre joven
se aventura fuera de su propia familia, y se asocia seriamente con una mu-
jer joven, dos parejas de padres se convierten en parte del proceso de di-
visiones; los jdvenes que eligen pareja en forma rencorosa previamente por-
que sus padres se oponen 3 la eleccidn -también estdn atrapados en una red
de procesos imprecisos, porque su eleccidn no es independiente, y es lo que
se ha llamado: "eleccidn neurdtica de compafiero", implica sin duda un pro-
ceso de decisidén familiar (Salvador Minuchin, 1974); un matrimonio debe
sustituir determinadas disposiciones sociales que han sido abandonadas para

la formacion de la nueva unidad.

b) El matrimonio y sus consecuencias.

Cuando 1a pareja casada empieza a convivir, debe elaborar una cantidad
de acusrdos, necesarios para cualquier par de personas que viven en intima
asociacion. Deben acordar nuevas maneras de manejarse con sus familias de
origen, sus padres, los aspectos practicos de la vida en.comUn, y las dife-
rencias sutiles y gruesas que existen entre ellos como individuos. Impli-
cita o explicitamente han de resolver una extraordinaria cantidad de cues-
tiones, algunas de las cuales, son imposibles de prever antes del casamien-
to: quién decidird donde vivir, qué grado de influencia ejercerd la esposa
.sobre la carrera de su marido, si cada uno ha de determinar acerca de los
amigos del otro, si la esposa trabajard o permanecerd en el hogar, y cier-

tas interrogantes mds, -incluso algunas de apariencia trivial, como quién
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elegird las roﬁas de quién- la informacidn que pueden tener acerca del ma-
trimonio y la experiencia real, son dos drdenes de conocimiento diferentes.
A medida que va elaborando una nueva relacidén mutua, la joven pareja también
debe disefiar modos de encarar los desacuerdos. Es frecuente que durante es-
te periodo inicial eviten la discusidn abierta. Las manifestaciones criti-
cas, debido al aura benevolente que rodea al nuevo matrimonio ya que no de-
sean herir sus respectivos sentimientos. Con el tiempo, las evitadas dreas
de controversia se van ampliando, y los miembros de la pareja se descubren
una y otra vez al borde de una pelea, y misteriosamente irritables el uno
para el otro. A veces los temas que no pueden discutirse quedan enquista-
dos en el matrimonio; lo mds habitual es que una persona traiga a colacidn
un punto de menor importancia, que la otra responda de manera similar, y

que terminen en una pelea abierta que explicita cuestiones hasta entonces
comunicadas sélo de manera indirecta. Frecuentemente esas peleas asustan
debido a las inesperadas emociones que se suscitan, y la pareja hace las
paces y formula votos de no volver a pelear nunca mads. En el transcurso de -
este proceso elaboran modos de resolver los desacuerdos y de dejar las co-
sas en claro. A veces las soluciones son en si mismas insatisfactorias y
provocan un creciente descontento, que emergen mds tarde en el matrimonio.
Por ejemplo, a una pareja puede parecerle viable resolver la controversia,
si un miembro da al otro mds de lo que aquél siente como adecuado. En este
periodo temprano, marido y mujer aprenden a usar, tanto el poder de la fuer-
za, el poder manipulativo de la debilidad y la enfermedad. La mayoria de
las decisiones que hace una pareja recién casada no sdélo estan influidas

por lo que cada uno aprendid en su respectiva familia, sino también por las
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redes de alianégs actuales con los padres, alianzas que son inevitables,
desde el punto de vista individual, la gente joven debe trocar su dependen-
cia respecto de los padres por una relacidn mds adulta, mds independiente,
y comportarse con ellos de manera diferente. El punto de vista de los pa-
dres influye en si la esposa ha de trabajar, o en ddnde va a vivir la joven
pareja. Esta debe establecer su territorio, conﬂcierta independencia de la
influencia parental. Algunas parejas intentan delimitar su propio territo-
rio en forma totalmente independiente, cortando toda relacidn con las fami-
lias de origen. Esto no suele dar resultado, y por el contrario, tiende a
desgastar a la pareja, porque el arte del matrimonio influye el que la in-
dependencia se alcance mientras al mismo tiempo se conserva la involucra-

cidn emocional con los respectivos parientes.

c) El nacimiento de los hijos y el trato con ellos.

Parte de la aventura del matrimonio consiste en que justamente cuando
empiezan a resolverse los problemas de una etapa, la siguiente ha comenzado
a promover nuevas oportunidades. En ocasiones tener un nifio favorece la in-
timidad de la pareja, estimulando la diferenciacidn y la elaboracidn de di-
ferentes facetas de la personalidad de cada uno. Puede producir y realizar
ademds un sentimiento de continuidad; convertirse en la energia que mueve
al humana & través del tiempo. E1 nifio en Ultima instancia, puede hacernos
pertenecer a los ancestros y unirnos a las generaciones futuras (Lauro Es-
trada Inda, 1989; p. 78), ya que para muchas parejas es este un periodo de
expectativas mutuas y de actitud de bienvenida, pero para otras es un lapso

penoso que adopta diferentes formas, la esposa puede alterarse en extremo
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durante el embarazo, padecer misteriosos problemas fisicos que le impiden
llegar al término, o comenzar a comportarse de manera perturbada inmediata-
mente después del parto. Como alternativa, el marido quizd desarrolle al-
guna forma de angustia que coincida con el evento. Parejas jdvenes que
coincidieron en la idea de que su matrimonio era un ensayo, se encuentran
con que la separacidén es menos posible; otras parejas que se creian mutua-
mente comprometidas, se descubren sintiéndose atrapadas con la llegada de
un nifio y aprenden, por primera vez, la fragilidad de su original contrato
matrimonial. Con la llegada de un nifio, entra la pareja a un tridngulo,
no es un tridngulo con un extrafio, o un miembro de la familia extensa; es
posible que se desarrolle un nuevo tipo de celos cuando un miembro de la
pareja siente que el otro estd mds apegado al nifio que a €1 o a ella. Mu-
chas de las cuestiones que enfrentala pareja empiezan a ser tratadas a tra-
vés del hijo, y en la medida en que éste se convierte en chivo emisario y
en excusa para los nuevos problemas, y para los viejos aun no resueltos.
Cuando surgen afliCciones durante este periodo, suelen adoptar la forma de
sintomas o perturbaciones de.uno de los cdnyuges. Sin embargo, la persona
aquejada no es necesariamente el foco adecuado para el tratamiento. Una
esposa perturbada quizds esté respondiendo a un marido que ahora se siente.
atrapado porgue su hijo se halla en camino, o esté respondiendo el marido
a una crisis en la familia extensa. Los conflictos de los padres acereca
de la crianza de los nifios se hacen mds manifiestos cuando su producto es
exhibido en publico. La escuela representa, ademds, su primera experiencia
con el hecho de que los hijos terminardn por dejar el hogar y ellos queda-

rdn solos frente a frente.
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d) Dificultades matrimoniales del periodo intermedio.

En la familia tal como la conocemos hoy, la pareja que ha estado casada
durante diez o quince afios enfrenta problemas que pueden describirse en
términos del individuo, de la pareja, o de toda la familia. En esta época
marido y mujer estdn alcanzando los afios medios de sus ciclos vitales. En
este periodo los nifios plantean menos exigencias, les es posible desarro-
llar su talento y continuar su propia carrera. Es la etapa en que la rela-
cién matrimonial se profundiza y amplia, y se han fijado relaciones esta-
bles con la familia extensa y con un circulo de amigos. Uno de los inevi-
tables ‘planteamientos es que si 1a mujérialcanZa la mitad de la vida, ha
desarrollado modos de tratar con 1as”mujeres competitivas, a la madre no
le es posible vincularse de manera coherente cuando su hija madura y se
convierte en una mujer competidora. E1l padre, atrapado entre ambas, puede
encontrar que la experiencia es desconcertante. Un cambio similar ocurre
cuando los hijos se transforman en jévenes y el padre debe tratar a su hijo

como a un nifio, pero también como a un hombre adulto.

e) El retiro de la vida activa y la vejez.

Cuando una pareja logra liberar a sus hijos de manera que estén menos
involucradas en ella, suelen llegar a un periodo de relativa armonia que
puede subsistir durante la jubilacidn del marido. Algunas veces, sin embar-
go,el retiro de éste de la vida activa, puede complicar su pfobiema, pues
se hallan frente a frente veinticuatro horas del dia. No es raro que en

esta época una esposa desarrolle algin sintoma incapacitante; el psicdlogo
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debe centrarseezntonces en facilitar a la pareja el acceso a una relacidn
mas afectuosa, en lugar de tratar el problema como si sélo involucrara a
la esposa.

En esta etapa la familia debe enfrentar el dificil problema de cuidar
de la persona mayor o enviarla a un hogar de ancianos donde cuidan de ella.
Pero del modo como los jévenes cuidan de los viejos, deviene el modelo como
los jdvenes cuando envejezcan serdn cuidados, pues el ciclo familiar se re-
nueva sin fin, como dice Lauro Estrada Inda (1989, p. 123) en el apartado
dedicado a la vejez: "tener un compafero, un esposo (a), hasta el final,
tal vez sea una de las formas en que el trégico ycomplejo asunto de vivir

encuentre, si no la razén y la légica, por lo menos la esperanza".
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2.1 CUALIDADES INTERNAS DE LA FAMILIA

El conflicto familiar tiene una cualidad estdtica persistente, y es
dificil descubrir el origen especifico de una representacidn del conflicto
en el momento en que tiene lugar. Las informaciones esenciales para esta-
blecer una hipétesié dindmico-relacional, se pueden obtener por dos vias:
a) por exploracidn de "hechos familiares" centrales, que pueden abrir las
siguientes perspectivas: ligazones fuertes, expulsiones, delegaciones
fuertemente sobreexigentes, pérdidas grandes, perc no lloradas, sentimien-
tos de humillacidn duraderos, antipatias, actitudes pretenciosas o rebel-
de§; b) otros elementos pueden ser, patrones destructivos, por ejemplo,
acusaciones simétricés, crecientes o alterables, un silencio obstinado.

Se considera desde hace mucho tiempo que las sutilezas de la comunicacidn
no verbal, tales como las inflexiones del tono de voz, o fugaces expresio-
nes faciales, son situaciones gque implican un hecho psicoanalitico, se ha
explorado este aspecto con la aparicidn de registros en instrumentos como.
el grabador magnetofdnico y la cdmara cinematografica, que son sin duda un
factor importante en el estudio de los aspectos fugaces de las expresiones
verbales. El papel tradicional del psicdlogo educativo ha tendido a in-
ciuir relativamente menos éfencién a esas conductas no verbales, que al
contenido verbal de lo no comunicado, en la actualidad se empieza a mostrar
detalle en el material ilustrado de un caso, las relaciones especificas en-
tre las incitaciones no verbales y la psicodindmica del conflicto familiar. -
Aunque el campo de la metacomunicacidn tiene limitaciones del tipo siguien-
te: las cintas grabadas pierden gran parte de la sutil interaccidn y comu-

nicacidn de la familia y de las incitaciones no verbales. Las peliculas
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sonoras son inéudablemente la forma mds satisfactoria de registrar la con-
ducta verbal, como no verbal, a pesar de su costo prohibitivo, pero hasta
estas peliculas requieren una transcripcidn si se les desea analizar cien-
tificamente, y con una inscripcidn escrupulosa que demanda mucho tiempo.
Parece darse una intercomunicacidn en extremo sutil en un nivel-muy bdsico
y hasta primitivo, y este proceso de algun modoﬁse escapa cuando se trata
de traducir en forma verbal. Segun el andlisis de (Wathan W. Ackerman,
1981), las expresiones no verbales tienden a producirse en proporcién in-
versa a las expresiones verbales ineficaces o que no expresan sus opinio-
nes plenamente con palabras. Las expresiones no verbales tienden a operar
como instancias ocultas (cf. Helm Stierlin, 1978), que inducen a toda la
familia a representar continuamente episodios en miniatura, de un conflic-
to afectivo comUn. Esta representacidn de conflictos fundamentales de ro-
les puede tener un efecto catartico, y parece dirigida a una descarga de
1a tensidn acumulada. No obstante, su cardcter reiterativo revela un as-
pecto de repetitiva importancia que impone una interrelacidén terapéutica.
En el tratamiento conjunto de la familia y el nifio, se suscitan opiniones
y actitudes suprimidas de los miembros de la familia, apéiandové una direc-
"ta confrontacidn con un material preconciente. Se debe prestar particular
atencidn sobre ellas, tal vez se logre aprehender y formular algunos aspec-
tos centrales del conflicto dramdtico de la familia. Las expresiones no
verbales pueden indicar actitudes o riesgos que contradicen directamente
las opiniones expresadas verbales. De manera que si nos guiamos por las
respuestas verbales Unicamente, a menudo no lograremos percibir 1o ‘esencial

de lo que estd teniendo lugar en la familia. Es conveniente ahora mencionar
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la importanciaade la comunicacidn familiar en base a los niveles sefialados
por Salvador Minuchin (1990; pp. 211 y 212), y que en el primer nivel, del
vocabulario bdsico, se prestard atencidn al empleo que la familia hace de
las palabras, asi como a las palabras que tienen importancia para ella. El
significado de las palabras se relaciona con el contexto de la familia. El
segundo nivel de legitimacidn, de los esquemas explicativos, se correspon-
de en la familia con los nietos y la historia familiar, que organizan tan-
to el presente como el futuro. En las familias, cada miembro es visto por
los demds de una manera estereotipada; y son visiones duraderas, aunque pa-
ra el observador extrafamiliar la realidad pueda parecer muy diferente.

E1l psic6logo educativo no necesita cuestionar de manera directa los mitos
de la familia, pero puede ordenarlos o ampliarlos, por ejemplo explicando

a un nifio cuyo padre tiene el morbete de omnipotente que el respeto genui-
no por ese padre conlleva e impone la necesidad de manifestar el desacuer-
do. E1l tercer nivel de legitimacidn es el cuerpo de conocimientos que se
pone en manos de eSpégialistas. El psicélogo debe poseer esa pericia, asi
como las credsnciales para encuadrar lo normal y lo atipico por referencia
a la familia. Las intervenciones del psicdlogo se apoyan en un cuerpo de
teoria y en un grupo profesional. El cuarto nivel de legitimacion se. mane-
ja.con los aspectos universales de la interaccidn de la familia con el vas-
to mundo. Esto incluye los componentes universales de la familia, por ejem-
plo, que los miembros de la familia nacen, crecen, y viven en contextos
sociales, y que son independientes, peroc al mismo tiempo pertenecen a una
familia mds vasta. Se puede recurrir a estas realidades universales para
cuestionar la lealtad que los miembros de la familia guardan en realidad

peculiar.
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a) Descripcidn de una secuencia bdsica en la cronclogia de la vida fami-

liar.

En una entrevista conjunta, existen cuestionamientos en base a preguntas,
tanto para los cdnyuges, como para los demds miembros que componen la fami-
lia en cuestidn. Es preciso delimitar la serie de preguntas para cada miem-
bro, asi, tenemos que a los cdnyuges se les puede preguntar respecto de cd-
mo vieron a sus respectivos padres y hermanos en su vida familiar; asi mis-
mo, las expectativas que cada uno de ellos esperaba del matrimonio, de cdmo
fue el principio de su vida matrimunial, de la influencia del pasado. El
hecho de ser padres cémo era esperado poﬁ ellos. Al nifio seria conveniente
pedirle nos describa cdmo se divierten sus padres, qué actitud asumen sus
padres al tener desacuerdos, el psicdlogoeducativo debe juzgar cudnta aten-
cidén debe dar a una parte determinada de la cronologia. E1l objetivo es ob-
tener una perspectiva de la familia en base a su propia historia, y poner
atencidn en el uso que cada miembro hace de los procesos para enfrentar los
problemas, el resultado que se persigue es ver cuan funcional es la familia.
Por otra parte, si el nifio (PI)* ayuda a los padres a mantener el foco de
atencidn en si mismo, el psicdlogo debe asegurarle que no es peligroso ha-
blar del dolor que existe entre sus padres, a la vez que infunQe confianza
a los cdnyuges, pues son ellos los arquitectos de la familia. Es importan-
te tener en cuenta que el(los) hijo(s) necesitan ver a sus padres como per-
sonas que ya vivian antes de que €l(ellos) nacieran. Y el heche precedente,

la familia empezd a existir cuando los compafieros conyugales se vieron por

* Paciente Identificado
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primera vez y decidieron continuar la relacidon. En esa etapa, se empezd a

definir y formar la homeostasis marital bdsica.

b) Algunos aspectos de funcionalidad y disfuncionalidad en la personalidad

del individuo, segun Virginia Satir (1989).

Lo que se refiere al concepto de la maduracidn, se refiere a ella, como
el estado en el cual un ser humano estd por completo a cargo de si mismo,
pues una persona madura ss alguien que al llegar a la mayoria de edad, pue-
de elegir y decidir, basada en percepciones concretas acerca de si misma,
acerca de los otros,y acerca del contexto en que se encuentra; es una per-
sona que reconoce que dichas elecciones y decisiones son suyas, y es alguien
que acepta la responsabilidad del resultado de dichas elecciones. En los
mensajes se manifestars claramente ante los otros, pues estard en contacto
con las sefiales que provienen de su yo interno, y por lo tanto, se permiti-
ré conocer abiertamente qué es lo que piensa y siente. Serd capaz de ver
y oir lo que estd fuera de si mismo y podrd diferenciarlo de 'su propia per-
sona como algo diferente de cualguier otro caso. También reconocerd el va-
lor de los diferentes puntos de vigzé, como una oportunidad para aprender N
y explorar, y no como una amenaza para él, ni como una sefial de conflicto.
Es conveniente que una persona acepte su responsabilidad para negociar los
hechos de dar, recibir, verificar, el significado de las cosas entre €l y
los otros. Reviste particular atencidn el que se maticen las posibles di-
.. ferencias entre lo posible disfuncional y lo latente disfuncional, es decir,
que se base el criterio para definir ambos polos, con la suficiente pacien-

cia para ver en ellos correspondencias determinantes. Los problemas de
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comunicacidn dél individuo tienen su raiz en la compleja drea de la conduc-
ta familiar, enmedio de la cual vivid cuando nifo, los adultos de la fami-
lia proporcionan el esquema gue el individuo seguird conforme pasa de la
infancia a la madurez. Si el hombre y la mujer que forman parte de las
figuras de supervivencia no manejaron las cosas como pareja, si los mensa-
jes de cada uno de los padres hacia el otro, y de ambos hacia el nifio, no
fueron claros, y fueron contradictorios, el nifio aprenderd cuando adulto,

a comunicarse de manera poco clara y contradictoria. Una persona disfun-
cional se manifestard de una manera incongruente, es decir, enviard mensa-
jes conflictivos, a través de diferentes niveles de comunicacidn y Qsando
diferentes seﬁales.i Por ejemplo: Esta persona tendefé a ver el "aqui y
ahora" a través de etiquetas que se fijaron en su mente durante la prime- -
ra fase de su vida, cuando todos los mensajes eran importantes para sobre-
vivir. Cada utilizacidn subsecuente de dichas etiquetas fortalecen su rea-
lidad. Puesto que no se interpreta a si mismo de manera apropiada, las su-
posiciones en las que basa sus actos serdn defectuosas y sus esfuerzos por

adaptarse serdn confusos e inapropiados.
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"l.a conciencia de si en el uso ordina-
rio del término, designa dos cosas, un
percatarse de si por uno mismo, y un
percatarse de uno mismo como objeto de
la observacidn de otro."

Laing

5.2 ALGUNOS PUNTOS DE RAZONAMIENTO DE LA DINAMICA DE LA FAMILIA

Existe una realidad interna en todas las familias, en la nuestra tam-
bién, pero es dificil tratar de describir lo que las acciones externas de
sus miembros significan para un lenguaje oculto de reglas que hacen funcio-
nar el sistema, en el empleo de estrategias y contraestrategias, se dan
prohibiciones, la verdad y la mentira, proyectan imdgenes de ideas que pen-
samos son verdaderas y el razonamiento de estos procesos, se impone a nues-
tra vida cotidiana. Como lo plantea R. D. Laing (1971), en cada genera-
cidn se proyectan elementos de la anterior y son el resultado de tres fac-
tores: lo que fue 1) proyectado en ella por generaciones anteriores;

2) inducido en ella por generaciones anteriores en el tiempo y el espacio,
3) la respuesta a esa proyeccidn, y a esa induccidn. Lo gue venics proyec-
tado en un conjunto de relaciones en otro conjunto de relaciones. Este me-
canismo de trasposiciones se modifica o se mantiene, y es alimentado por
procesos inconscientes.

. Un elemento trascendental en la dindmica familiar es la utilizacidn del
lenguaje no verbal, una atribucidn puede ser dictada por formas tactiles,
oifativas, visuales, cinéticas.' A los nifios les damos drdenes a parftir de
actitudes que le indican cdmo deben ser las cosas, ellos adoptan posiciones

en el espacio definido por nuestra percepcién. Cuando el nifio obedece por
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medio de la inauccidn, el proceso de interiorizacidn es mds profundo, los
hechos dejan profunda huella en su personalidad, el nifio se entera de lo
buzno y de lo malo en el contexto de la accidén. Cuando las indicaciones y
las drdenes son contradictorias, entran en un estado de cosas en que son
normales para la salud de la familia, el que las cosas parezcan como acer-
tadas, es un ordenamiento que arraiga en el pasado con manifestaciones pre-
sentes. Por ejemplo, cuando un miembro de la familia se de cuenta que ha
vivido en una marafia de acontecimientos y de relaciones, el intento de re-
belidn es a menudo rechazado por los demds miembros, para hacerlo volver
al orden de acontecimientos permisibles. Al estudiar una familia resulta
evidente que las pautas internas, que han trascendido por generaciones, se
han transformado, y al momento de tratar de saber si esas pautas son expre-
sadas, nos encontramos con que nosotros somos victimas de elementos que
tratamos de descubrir. Los estudios de familias se deben basar en la de-
finicidn de lo que es racional e irracional en el campo del contexto de la
familia, y entonces-spn necesarias las operaciones de interaccidn de los
miembros, e inclusive superando los limites de la familia, a los grupos ex-

trafamiliares.

a). Formas de interaceiém.

-

e

Cuando dos personas interactuan, forman un sistema distinguible como uni-
dad, se constituyen en elementos del sistema, y se interrelacionan a traves
de sus comunicaciones o conductas con respecto al otro, sus acciones estan
parcialmente controladas por el sistema que han creado, forman un sistema

abierto, en el cual los acontecimientos externos influyen en la interaccidn.
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Toda accidn es causa de acontecimientos posteriores, y consecuencia de las
anteriores. Todo acto lleva la historia de un hecho en el cual, los ﬁen-
sajes de cada persona son intentos de controlar las acciones del otro, los
mensajes de la persona son un feedback en relacidn con los efectos de sus

propios intentos de control anteriores.

El sistema interactivo de interconexidn del control y el feedback entre
dos personas lo podemos representar del siguiente modo a partir de la pre-

sentacidn que hace Stanley*:

A B
Elementos Intrapsiquicos ; ; . Conducta Interactiva

Predicciones

Control Feedback

Definiciones A B
Feedback Control

Interpretaciones

Los mensajes reflejan (a) lo que al emisor le gustaria quelﬁiciera el
otro; (b) la comprensién por parte del emisor de los propdsitos del otro;
(c) las predicciones del emisor, sobre cémo necesita verle el otro, a fin
de que éste se comporte como el primero desea, y (d) la prediccidn del emi-

sor sobre como sacar provecho de los propdsitos e interacciones del otro

* Stanley, R. Strore, et al. OP. CIT. p. 33
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para estimulafle a controlar al emisor en consonancia con los objetivos de
éste. Los mensajes no son directos porque las personas estdn preocupadas
por manejar impresiones y expectativas de los demds, para ejercer influen-
cia sobre como intentan los demds controlarlos a ellos. Cada miembro de

la familia hace su aportasidn aniveles mdltiples; y cada miembro tiene ci-
frado algo de importancia vital para satisfacerlo. La estructura familiar
posee sus mitos, sus rituales, sus reglas e influencias poderosas. Por
eso, en el estudio de familias, hay que hacer hincapié en las totalidades
transaccionales, mds que en un conjunto de acontecimientos individuales.

Si contestdiamos a la interrogante: ¢si la observacidn afecta la esponta-
neidad y la libertad de las conductas, cdmo podemos conocer realmente a la
familia en su estado natural? Tal vez responderiamos que grabando las con-
versaciones, y filmando las acciones de las familias en sus hogares, sin
que lo supieren, lo cual evidentemente seria poco ético. Con todo, es
verdad que las familias llamadas normales, por lo comdn, no permitirian el
acceso a su intimidad (al sistema), a menos que alguin sintoma, como la en-
fermedad mental, o la delincuencia en un miembro, trastorne el sistema fa-
miliar y solicite ayuda. El trato con familias nos ofrece oportunidades __
de observar parte del proceso que Egrma la personalidad de los hijos. De
aqui, que el profesional en psicolojia educativa, por primera vez, estard
viendo a la familia shi donde vive emocionalmente, y obtener mds informa-
cidn, que leyendo una coleccidn de librosy articulos. La importancia prac-
tica que tiene el examen sistémico, es conocer el lugar donde cominmente

"‘se engendran lo mejor, y lo peor de lo que hay en el nifio.
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":Sobre la base de qué criterio (o mo-
delo) podria el psicélogo distinguir
'con certeza', que sus sentimientos,
en un momento dado, son el resultado
de la relacidn con el cliente, y no

de elementos de su personalidad y vi-
ceversa?"

Mara Selvini- Palazzoli

III. LA COMUNIDAD ESCOLAR COMO SISTEMA

La escuela es un amplio sistema dentro del cual se pueden encontrar muchos
subsistemas que entrecruzan sus informaciones para constituir el ambiente en
donde se introducen, el subsistema "clase", y el subsistema (director-educa-
dores), y que poseen las propiedades de sistemas abieftos, es decir, se ca-
racterizan por la propiedad 1lamada "@ggé;ldad", concepto ya explicado en
las consideraciones generales, y que se refiere en este caso, a que cada uno
de los alumnos estd en relacidn con los demds elementos del contexto escue-
1a, /no los enumero, pues irdn aparec1endo en el transcurso de esta exposi-

7= o )

cién. o {7 A 7\ 74 ; ‘
QC AT C RS, B N {, y L £ !
En la composicidn 1ntergrupal forman parte tanto los alumnos “"equili-

brados", como los "turbulentos", la conducta de cada uno de 21los, es deter-

mlnante en una patologla aparente y fun01ona1 para la aparente normalidad de

los demds; y es posible que la homeostasis del grupo se apoye precisamente
en determinados trastornos conductuales, este planteamiento estaria en con-

traposicidn al esquema unilateral entre los elementos. Al decir A puede in-

“fluir en B, pero no a la inversa. La relacidn entre miembros de una. clase

es circular: toda respuesta es estimulo para el hecho sucesivo,y es en ab-

soluto arbitrario puntuar la secuencia de las conductas en términos de causa-
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efecto, provocazor-provocado, etc.
Asi, al hablar que el comportamiento de A es causa del comportamiento de
B dentro de una clase escolar, significa que A actua en reciprocidad con B
con particulares efectos conductuales. ‘Mara Selvini Palazzoli y otros (1985;
pp. 64 y 65), ejemplifican el cambio de postura epigtemolégicazcon el siguien-

te esquema conceptual:

reciprocidad
Del modelo: Hay que pasar al modelo: A-mmmmm B

Linealidad circularidad

En el interior del cual es imposible determinar cudl de los dos comenzé
la accidn, pues la clase es un sistema de retroa;imentapidn. E1l modelo
circular nos conduce al paradigma de encontrar la razén en la transmisidn de
informacidn generada entre las partes (feedback), asi, vemos el funcionamien-
to de la relacidn de A.gon cualquier otro miembro (B, C, D, etc.), estas in-
formaciones nos-describirdn va sea la homesostasis, o en el caso contrario,
el cambio necesario en el grupo escolar. La tendencia homeostdtica signifi-
caria el repetir de manera obsesiva soluciones memorizadas por ensayo y -
error, la repeticidn de conductas en situaciones idénticas, "pocemos afir-
mar que la hipétesis de que las clases que se caracterizan por la presencia
de sujetos definidos como muy perturbados en el plano conductual, son clases
de tendencia homeostdtica rigida". (Ibid., p. 66), de esta forma nos expli-
camos el por qué no se pueden resolver problemas por medio de un acercamiento

que designe a ciertos alumnos como elementos "patoldgicos”, ahora bien, la
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"patologia" de ;lgunos miembros es condicidn indispensable para mantener el
equilibrio del sistema, y éste reacciona con rapidez y eficiencia ante cual-
guier intento interno o externo que amenace cambiar su organizacidn y su es-
tructura. Por otro lado, la capacidad de transformacién se debe fundar en
la capacidad de recibir y asimilar retroalimentaciones positivas, capacidad
que signifiba 1la marcha del sistema interpersonal sano, la capacidad de de-
sarrollarse garantiza la vitalidad del sistema. En una clase se dan milti-
ples transacciones que buscan definiry redefinir la relacidn: ¢quién tiene
prioridad? ¢quién tiene la Ultima palabra? ¢quién carga con una tarea fas-
tidiosa? ¢quién toma la iniciativa? Estas preguntas definen el campo de
funciones y disfunciones de los contactos humanos. Entonces veremos que la
relacidn es en algunos casos flexible o rigida. Es flexible cuando la defi-
nicidn de la relacidn insistentemente es .tomada por uno u otro de los inte-
grantes; es rigida cuando es siempre el mismo nifio quien impone la defini-
cidén, hecho que crea un proceso de especificidad de las normas de la conduc-
ta individual resultante de la interaccidn acumulativa de los individuos.

Ahora me gustaria hablar brevemente de la importancia que tiene para el

psicdlogo educativo la definicidn de su papel en el contexto de la escuela

primaria y en su consecuente actividad:

El primer paso del psicdlogo debe ser caracterizar de antemano la rela-
cién, definiéndose, especificando sus propios conocimientos y posibilidades,
delimitando los &mbitos de intervencidn, y declarando de manéra'exblicita
aquello que no sabe, que no puede, o no tiene la intencidn de hacer. El se-

gundo paso, requiere de establecer pautas segin las cuales se estructurara
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1a comunicacién a fin de que sea recibida y perdure. Esto representa que es-
tablecer comunicaciones con los interlocutores, persigue, que dstas sean per-
cibidas de manera correcta, la definicién que el psicdlogo da de si en el
trato con los directivos de la escuela,y por otro, que esa definicidn sea
estable. Venimos intercalando situaciones que corresponden al interés ori-
ginal de ver en la medida de lo posible, los procesos internos de la familia,
la escuela primaria, el psicélogo educativo, y el eje fundamental de estas
partes estructurantes, el nifioc. De aqui, que se parcialicen los tdpicos.

El éS%E%ﬁﬁé escolar nos brindaria la posibilidad de explicitar una conduc-
ta en términos de programa escolar, de organizacidn institucional, de las si-
tuaciones de interaccién maestro-alumno, profesionales que elaboran en ese
sistema escolar: primaria.

£1 término contexto, es definido por Bateson (iééés,”ﬁos habla de "dife-
renciador de conductas", por eso 1a definicidén del psicdlogo educativo, es
con el fin de que no se le atribuyan poderes magicos, y por tanto, es acon-
sejable elasborar un programa puntual de trabajo que ponga a prueba la iden-
tificacidn del orden jerdrquico de 1a escuela, y la direccidn debe ser in-
formada de cada una de las iniciativas del psicdlogo, Y cuando las interven-
cicnes atafen a categorias intermedias constatar directamente con ellas y no
actuar por orden superior, Palazzoli, propone el modelo de entrevista con
los educadores y que se refiere a cuatro preguntas bdsicas, modificacidn del

esquema propuesto por Watzlawick (1971):

- ¢;cudl es el problema?
- ¢qué hicieron hasta ahora para resolverlo?
- ¢qué esperan de la intervencién del psicélogo?

- ;qué estdn dispuestos a hacer para resolver el problema?
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Las dos primeras preguntas se refieren al aspecto de contenido, en tanto
que las dos siguientes requieren informaciones tanto en el aspecto de conte-
nido, como en el relacional. La definicidn del problema permite segin Los

Asociados de Milan:

a) excluir las generalidades, impresiones, interpretaciones y temores, O
identificar un problema concreto vy bien determinado que denuncia una mo-

lestia real y presenta caracteristicas precisas;

b) desenmascarar los seudoproblemas, los que sélo necesitan de una correcta
definicidén para su redimensionamiento; tomar nota ademds de los proble-

mas implanteables y denunciarlos como tales;

c) consentir y facilitar el cotejo entre evaluaciones diferentes dadas por

distintos miembros, con respecto a un mismo fendmeno.

El subsistema clase

Aiébnos p;;%esores describen intentos, mas o menos fallidos de corregir
al alumno, no faltan aquiy alld diagndsticos psigquidtricos: "el nifio tie-
ne un trastorno del cardcter”. En 1la discusidn del caso se manifiesta la
divisidn entre los educadores. Si el psicélogo les pregunta cémo piensan
tal vez respondan: "conducta firme frente al alumno, eficaz, pero aislada".
Probablemente respondan por medio de métodos represivos para "traer al ni-
Ao a la realidad". Después del fracaso el psicdlogo deberd sugerir que los

docentes llevan a cabo una observacién sistemdtica, haciendo un estudio ana-

1itico de las conductas perturbadoras del nifio, destacando en qué situaciones

1] || -

91744 -
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o después de qué hechos se producen o cesan. Es conveniente seguir las ob-
servaciones en una secuencia ordenada, ¥ proporcionar detalles sobre la for-
ma de lleverla a cabo. Otros profesionistas pueden evaluar los resultados
de le observacién (por ejemplo: el director, el asistente social, otros...)
Si después de aplicer la entrevista y los tests proyectivos, y de coefi-
ciente intelectual, no surgen sefialamientos,y el alumno es reprobado, ni el
director, ni los docentes hicieran mas indicaciones, es posible pensar en
1a tendencia homeostética que puede prevalecer en la institucidén escuela.
Si un alumno "perturbado" es sometido a terapia por el psicélogo escolar,
hay un hecho real: quienes lo envian y entregan al especialista pueden se-
guir actuando en la clase y en la escuela sin tener que reconsiderar la pro-
pia conducta. Esto es posible en una estrategia de intervencién fundada en
el modelo lineal, pero no ocurre lo mismo en uns visidn sistémica, debido a
la conformacidn implicita de la organizacién sistémica en accidn. Todo esto
sin considerar que en la escuela, las intervenciones de terapia individual
son casi irrealizables debido a las limitaciones temporales y contraactuales
del psicdlogo, o bien & la posicién insostenible del paciente alumno frente
al eventual terapeuta. Otro punto importante es el enfoque que se tiene de
la relacidn psicélogo-educador: el psicdlogo escolar, en distintos aspectos,
asume funciones gque incursionan en dreas pedagdgicas, dando lugar que se le
implique, deliberadamente 0 no, en problemas de metodologia y didactica, en-

tonces se deben asumir las siguientes actitudes:

Lo que he venido aclarando en relacidén a la actitud del psicélogo educa-
tivo es en términos de la comunicacidn, y que es tan importante para una me-

todologia sistémica, entonces es de competencia del psicdlogo escolar propo-
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ner comunicaciones funcionales; y que su actuacidn con los directivos de la
escuela apunte hacia aspectos transaccionales, y a los aspectos de conteni-
do. Es conveniente gue no acepte contextos disfuncionales por definicidn,
pues su participacion se vers obstruida por aspectos que no han sido empeza-
dos a manejar por su competencia. Se define el contexto en general como una
situacién precisa que conlleva una determinada finalidad o propdsito y una
cierta distribucién de los roles. Se puede analizar el contexto escogido co-
mo el mds adecuado para prevenir disfunciones de comunicacidn, enunciando con
cleridad el problema a tratar; cierto numero ce perscnas se rednen con pro-
pdsitos concordantes: expresar la propia opinidn y escuchar con atencion

las de los demds, para cotejarlasy discutir las diferentes aptitudes, y con-
tribuir entre todos a la solucidn del problema planteado. En este caso la
sccidn de discutir pese a que implica asumir posiciones encontradas en el
didlogo, presupone una actitud fundamental que mantiene siempre como foco

de stencidn el problems gque trata. El psicdlogo que de entrada se define a
si mismo como complementario en relacién con la trascendencia del problema,

y necesitado de informacidén, y los conocimientos gue pueden proporcionar

Jos demds, implicitamente define a sus interlocutores como pares, y los in-
vita, a cada uno, en el marco de sus competencia, & formar una alianza que
apunta a un objetivo comin. Cuando el psicélogo logrs marcar el contexto co-
mo "colaborador", da un gran salto para entablar una relacidn franca con los
educadores, pero debe asegurarse de que la claridad adguirida no se pierda.
El intento por parte de alguno de los interlocutores, de no respetar las
cartas del juego, cambiando el contexto, enunciado y convenido, por otro di-

ferente, podria implicar al psicdlogo en una situacidn peligrosa. Puede su-
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ceder que en tanto el psicdlogo define el contexto colaborador (en el senti-
do ya expresado) a aquél en el que se propone actuar, la confusidn de signi-
ficados no tardard en surtir efecto, ests situacidn obligard al psicdlogo 3
remediar el deslizamiento, proponiendo una vez mds en su propia marcacidn

de contexto.
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3.1 La significacidn de las tentativas de explicacidn

de las dificultades escolares.

Cuando las dificultades escolares atribuibles a deficiencias organicas,
sobre todo a disfunciones cerebrales minimas, el maestro que estd al tanto
de ello tiene mayores posibilidades de comprender las dificultades de esos
nifios, y ahorrarles la acumulacidn de energias en torno 3 es0S problemas.
Cusndo los padres, los maestros, O los compafieros del nifo ignoran la exis-
tencia de causas orgdnicas, o de leves disfunciones psiquicas, evalyan su
comportamientc como: "desviado", "perturbador”, sus acciones son cataloga-
das como impulsivas, de acuerdo & las categorias morales el fracaso de un
nifio en una area parcial, en contraposicidn con su capacidad normal, es con-
siderado "haragdn", "falto de educacidn". Asi puede surgir répidamente una
mala relacidén entre el nifio y su medio. Se le cuestiona un proceder que no
ha sido premeditado, una falta de rendimiento, cuando quizd se haya esfor-
zado honestamente, y finalmente el nifo pierde confianza en si misma, en su
capacidad de rendimiento y adaptacidén, se vuelve inseguro...

Un comportamiento agresivo, aparentemente malvado, para con los compafie-
ros, se debe a "una combinacidn causal de hiperactividad, aptitudes motrices
escasas, y falta de juicio, causada por impedimentos en la capacidad de abs-
traccidn", (Kurlander y Colodny 1969; pp. 131 y 133), de la misma manera
las tentativas de explicacidn de la psicologia de la educacidén deben facili-
tar la comprensién y la aceptacidn de los nifos con dificultades escolares.
Si investigamos el origen de ciertas dificultades escolares en el nifio no es
raro encontrarnos con conflictos internalizados, por influencias educativas

deplorables y activadas en situacién actual. Los conflictos y las tendencias
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de conductas infantiles se manifiestan a traves de sintomas cuyo signifi-

cado es de carécter simbélico, y gue €s necesario descifrar.

& Andlisis del comportamiento.

Si las facultades motrices de un niflo son inmaduras e inestables, s1 su
imagen del mundo es imprecisa o muy cembiante, si sus capacidades verbales
o mentales no corresponden a 1o que se espera de los nifios de su edad, su-
friré continuamente una sensacidn de peligro inminente; primeramente tendra
miedo de declinar en el aprecio de sus padres,y ante sus propios 0jos, de

decaer fisicamente.

El psicdlogo educativo podris plentesrse las siguientes preguntas en tor-

no al paciente identificado:

1) ¢Quiénes son 1las personas importantes que rodean al alumno, Y come podria

incluirseles en una modificacidn del comportamiento?

2) ¢Qué acciones ¥y reacciones espera el alumno de los miembros de ese grupo

de referencia?

3) ¢(En qué condiciones aparece el comportamiento con problemas?

4) ¢;Quién apoya el comportamiento con problemas, Y gquién lo rechaza?

5) ¢Para qué sirve el comportamiento con problemas, Y qué consecuenclas
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traeria su modificacién psra el afectado y para las personas que son im-

portantes para €1?

6) ¢Qué esperan del alumno los demds miembros del grupo?

Esta serie de preguntas pueden ser catalizadores para llevar a cabo una

entrevista familiar conjunta y, por supuesto, tomando en cuenta al maestro.

b) Comportamiento familiar patdgeno.

Ciertos trastornos psiquicos y fisicos del nifio surgen de expectativas
y comportamientos equivocados de los padres, les prescripciones de roles pa-
re el nifio, basadas en los propios conflictos de los padres, se distinguen
en que "se busca al nifio como sustituto de otro compafiero, o de un aspecto
del propioc yo (paternoc)”. Dos grupos principales de roles pueden distin-
guirse de acuerdo de qué otro compaiiero o de qué aspectos especiales del si

mismo paterno debe sustituir al nifo:

1. El1 nifo como sustituto de otro companera:
a) el nifio como sustituto de una figura paterna
b) el nifio como sustituto de un cdnyuge

¢) el nific como sustituto de una figura fraterna

2. El nifo como sustituto de un aspecto, del propio yo (del padre):
a) el nifio como imagen, simplemente

b) el nifio como sustituto del yo ideal
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c) el nifio como sustituto de la identidad negativa (chivo emisario).

En el caso de una neurosis familiar sintomatica, en que "la familia o
perte de ella enferma a uno (o varios) de sus miembros, Qrganizéndolos como
un 'caso'". Los demds miembros evitan la declaracidn de la neurosis cargan-
do a otro sus problemas no resueltos. Si mejora el estado de salud del miem-
bro neurdtico, empeoran los sintomas de los demds miembros. No se expulsa
alportador del sintoma; en cambio, surge un conjuntd notable de unidad. Los'
portadores del sintoma se convierten més bien en un centro director del gru-
po familiar. "La enfermedad propiamente dicha de la familia que sufre ls
neuTosis consiste en construirse un mundo propio".*

El juego de comunicaciones en la familis descrita conduce a la observa-
cidén de los procesos de interaccién. El pensamiento sistémico ve a los par-
ticipantes en una interaccién en que estén determinados a controlar la rela-
cién y a definirla, seguin sus objetivos, se pone de manifiesto su dependen-
cia de las estrategias atribucionales y de manejo de impresidn. Las dife-
rencias atribucionales en conflicto son identificadas y asignadas al modelo
de asimetria persuasiva. Las percepciones y conductas de los participantes
se interpelan como intentos para persuadir al otro y para contrarrestar la
persuasidn de este. Las percepciones y conductas se toman como indicadores
de los esfuerzos de los perticipantes para controlar a los demds a traves
del manejo de impresiones més que como indicadores de los esfuerzos de los

participantes para controlar a los demds a traves del manejo de las impresio-

* Fl entrecamllado es mio.
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nes més que como indicadores de sus aspectos intrapsiquicos. Las conductas
de interaccidn que se juegan como patoldégicas dejan de ser sintomas de con-
fusas entidades intrapsiquicas que hay que eliminar para transformarse en

entrategias de control que hay que cambiar. Aunque las familias estdn atra-

padas en sus creencias de causalided lineel.

¢) Algunos problemas el psicdlogo educativo al promover una entrevista fa-

miliar conjunta:

_ Distancia psiquice con respecto a la escuels.

- La responsabilidad por el comportemiento del nifio se deja en manos de la

escuela.

- Los padres buscan en el maestro las causas de las dificultades del nifo.

- Los padres no reconoccen las dificultades del nifio como tales.

- Los padres vislumbran (consciente © inconscientemente) sus propios erro-

res y temen la confrontacidn.

- Los padres buscan las causas del comportamiento con problemas dnicamente
en el nifio. Consideran al comportamiento como premeditado, "por maldad”,
o consideran que el nifio estd "onfermo”. En el primer caso merece un Cas-

tigo ("Dele una tunda de vez en cuando, la necesita") en el segundo, hay
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que resignarse ("iQué le vamos @ nacer!").

En las familias en las cuales los conflictos propios de los padres se di-
rimen sobre las espaldas de los hijos, es de esperarse que aunque conscien-
temente la voluntad de los padres es muy buena, inconscientemente los mis-
mos padres impiden que la cooperacién se realice con éxito. Las posibilida-
des del maestro de combatir con triunfos las dificultades escolares son muy
1imitadas; por el marco institucional de 1@ escuela (numero de alumnos Yy
tiempo necesario, cumplimiento obligstorio de los programas); por falta de
competencia necesaria (por regla general) para emplesr métodos terapéuticos;
por el hecho de que 3 menudo no hay posibilidad de influir en las condicio-
nes familiares (materiales e interactivas) de 1os nifos. De aqui la impor-
tancia de colaborar con oOtros profesionales: psicélogo, psicoterapeuts,

psicdlogo educativo.

Aungue hay muchas maneras diferentes de describir, diagnosticsr y tratar
las dificultades de aprendizaje en los nifios, todas ellas tienden a enfocar-
se en el rendimiento del pequefio. Esto quiere decir que se presta mayor
atencién a lo que el nifo puede hacer y no puede heacer (a través de tests
de lectura, ortografia o memoria auditiva O visual, por ejemplo) y un minimo
a su experiencia de si mismo como individuc, y @ SUS relaciones con los de-
més, esto constituye un punto débil de los enfoques. Las dificultades de
aprendizaje de un pequefio, junto con todas sus actividades Y las manifesta-
ciones de su personalidad e inteligencia, guardan normalmente alguna rela-

cign con las actividades predominantes dentro de su familia. Esto no equi-
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le, por supuesto, a indicar que sus prcblemas estén causados directamente poTr

esas actitudes; esto constituiria en su conjunto un modo de ver demasiado

simplista de algo gue casi con certeza es un asunto sumamente complicado.
,q,l/

7

0

‘]//p) Signos de perturbacidn en el nifio y las actitudes familiares.

No es raro hallar que el pequefio tiene de slgun modo el interés adquirido
de no aprender; también se puede dsr una situacidn en que las actitudes de
la familia tienden a mantener al nifio en el papel de ser "el Unico que tiene
el problema". Esta actitud suele caracterizarse por una tendencia a ver al
nifo, y hablar de €l, como si fuera completamente diferente de los demds ni-
fos. De este modo, en vez de considerarlo como algo inferior a los demds en
una sola area del funcionamiento (por ejemplo, la lectura) -siendo superior
en otras sreas-, la familis tiende 8 considerarlo situdndolo en una catego-
ria diferente de los demés nifos (es disléxico, los demds normales). Este
planteamiento obedece a muchos motivos: 3 algunos padres puede resultarles
mas fécil adaptarse a las dificultades del nifio cuando éste tiene una "eti-
queta", es mas ficil asi, que tener que pensar por decir algo, en sus difi-
cultades sociales, o incluso en los problemas matrimoniales de ellos. El
nifio se verd favorecido si el psicdlogo conoce algo concerniente a su expe-
riencia dentro del propioc sistema familiasr, y emplea esos conocimientos con
tino como parte de la estrategia general de ayuda al pequenfo. Las persanas
que trabajan con familias, suponen normalmente gue hay en funcionamiento un

sistema incompetente que hay que jdentificar y hacer cambiar.

Cuando los padres tienen dificultades con los hijos pequefos se debe 3
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menudo a que ellos: @) no estdn seguros de lo que deben permitir o tolerar,
y le comunican al pequefio su inseguridad; b) son muy inconstantes (tan pron-
to miman al nifio, como lo castigan sin mdés ni més); 6 c) son demasiado rigi-
dos o inflexibles. El psicélogo durante la sesidn (o sesiones) familiar tie-
ne la oportunidad de demostrarles que se puede tratar al nifio con un lengua-

je apropiado en vez de confuso y altanero.

Existen otras influencias importantes en el campo de la teoria de los siste-

mas, algunas de las cuales son las siguientes:

La contribucidén de R. D. Laing (1970), es importente, pues sugirid que es
siempre imposible entender la conducta (0 su trastorno) de un individuo sin
hacer referencies a los patrones de conducta prevelecientes en su familia. E1
interés de Laing se situa en syudar e los adultos por medio de la psiquiatria,
su método incluye la mayor atencién posible a las actitudes y comunicaciones
familiares. Las actitudes resultaba que tendian a producir o a mantener una

conducta sintomdtica en el individuo.

La teoria de la interaccidn social (IS) constituye un enfoque bastante di-
ferente de la perturbacicn de 1a conducta, aunque de todas maneras recalca
1a importancia de las experiencias sociales (del grupo) en 1la conducta del
individuo. Tattum (1982) describe esta teoria en los términos siguientes:
"La persona no se 1imita a reaccionar, evalua, critica y define, para actuar
después a la luz de su propia interpretacidn y construccidn de la realidad"”.

Aunque se diga que el nifio tiene problemas en un sentido, si su conducta es
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continuamente impredecible, confusa, violenta o retraida, es jgualmente cier-
to afirmar que la conducta del chico se ve modificada o cambiada por algo
continuamente (para bien o para mal) por las acciones Y actitudes de los adul-

tos.

Los siguientes conceptos pueden ser de utilidad para descubrir a los nifos

con trastornos de conducta:

La_conducta de un nifo, aprendida a lo largo de un periodo de tiempo, tiene

un significado en el contexto de su experiencia de si mismo Como individuo

independiente.

La conducta del nifio refleja a menudo considerable conflicto y ansiedad.

Los nifos de comprotamiento perturbado han vivido con frecuencia rodeados de

rechazo, confusidn, negligencia emotiva, lo que hace que su propia estimacidn

y su autocontrol sean pobres.

La conducta aparentemente anormal de un nifio puede constituir a veces una

respuesta normal a una situacién de estrés. Es normal, por ejemplo, que los

nifios normales den muestra de célera o desesperacion después de la separacion
de sus padres; es normal que adopten actitudes defensivas frente a actitudes
ineficaces de parte de los adultos; es anormal que pongan 3 prueba los 1imi-

tes de los adultos,y gque s€an dificiles o negativos en ocasiones.

La reacci6n de los adultos para con los nifios con perturbaciones de la con-
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ducta constituye un factor vital, ys ses pers desalentar O bien (involunta-

riamente) perpetuar Sus actitudes.

La mejor manera, probablemente, de ayudsr 8 los niftos con perturbaciones de

la conducta consiste en prestar alguna atencidn a sus necesidades como indi-

viduos, y prestérsela también 8 los puntos flacos de los sistemas familiar y

escolar que los rodean.
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3.2 Formas de interaccion escolar y dificultades escolares

La actitud fuerte y directiva del maestro impone a los slumnos un compor-
tamiento reactivo, ofrece posibilidades de solucidn individusl de los pro-
blemas, disminuye la motivacidn, provoca grandes tensicnes internas y aumen-—
ta la propensidn de los alumnos a estorbar, a ello se agrega que los compor-
tamientos de los maestros en situaciones conflictivas, sean sumamente direc-
tivos, lo cual crea condiciones que impiden un comportamiento disciplinado.
La influencia directiva externa en el comportamiento de los alumnos viene
acompafiada a menudo de frialdad emocional y desprecio, Yy los alumnos la vi-
vencian con los efectos negativos correspondientes. Estos crean estados de
angustia o stress e inseguridad, y favorecen la aparicidn de nuevas dificul-
tades escolares, en vez de eliminar las ya existentes. Pero el comportamien-
to interactivo del maestro no es un medio que pueda modificarse de una mane-
ra pragmdtica con el fin de eliminar dificultades escolares. Pero el compor-
tamiento con problemas esta en relacién intima con la indole del ambiente di-
déctico seleccionado en el método por exposicidn de la clase. Esto requiere
alguna explicacion. Estos sistemas de ordenamiento conceptual dependen de
1as caracteristicas de las influencias ambientales activadores, y poco de la
actividad ordenadora del nifo, dentro de un sistema de sanciones, orientado
hacia la adaptacidn, y se califica a esos comienzos evolutivos como pertur-
badores. En un medio diddctico favorable, empero, constituyen solamente la
transicidén hacia el comportamiento autdnomo y respansable que corresponde a
una estructura cognoscitiva mas abstracta. Los individuos de estructuracion
abstracta se desprenden de las propias acciones y se exponen las propias ex-

pectativas, a las determinaciones del medio, realizan diferenciaciones mas
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sutiles entre las exigencias, y disponen de alternativas de ordenamiento. En
general, estos alumnos estdn dispuestos a recibir influencias externas, esto
no significa que cedan sin més y con mayor facilidad a esas influencias, equi-
vale a ver su estructura cognoscitiva de acuerdo a experiencias directas y
personales con el medio, en vez de "imponer a las influencias por fuerza, es-
quemas estereotipados preexistentes y comprimidos en &sos moldes". En vez de
ello se inclinan s diferenciar los acontecimientos, frente a la ambigUedad
disponen de tolerancia, igual que ante situaciones no estructuradas O de

stress, con pocos efectos negativos.

E1 término "interaccidn”, designa a los procesos de influencia reciproca,
pero reciprocidad no es determinante para que las acciones se influyan mutua-
mente en la misma medida. Conceptos tales como rol, norma, autoridad, domi-
nio, liderazgo Y adaptaciodn, que tematizan ciertos aspectos de 1a interacciodn,
indican influencias asimétricas. Las condiciones de la interaccidén segun sea
1a intensidad permisiva de hacer coincidir las propias acciones con las del
compafero, para realizar efectos mancomunados, y gue pueden darse en interac-
ciones establesy libres de problemas Unicamente cuando dentro de un sistema
de simbolos comin a todos los participantes, los roles estdn claramente defi-
nidos para todos, de syerte que s6lo es necesario aceptarlos y realizarlos.
La interaccidn es un procesc que forma al "comportamiento humano", en el cual
se conciben sobre esta base jas identificaciones del sistema escolar, y del
subsistema clase. La institucionalidad bajo intereses del alumno es cierta,
porque exponen las propias expectativas. La institucidén se da porque PeErso-

nas que ocupan distintas posiciones hacen algo y lo que hacen es el resultado
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de procesos de jnterpretacidn en 10s cuales se introducen sus expectativas
y evaluaciones, dotando asi a la situacidén un significado subjetivo. No
obstante, esos procesos de interpretacidn no garantizan una accidn deseada
por la institucidén, ni un comportamiento funcionel en todo el sistema poT
parte de los participantes de la interaccidén. Por ejemplo: la educacidn y
la ensefianza se espera conduzcan a los jovenes a adoptar normas Y valores
de la sociedad, pero al mismo tiempo se les quiere capacitar para adoptar
normas y valores de la sociedad, pero al mismo tiempo se les quiere capaci-
tar para adoptar una distancia critica frente a 1os modelos de comporta-
miento sociocultural, para que éstos no seen adoptados automaticamente. To-
da expectativa de acciones subjetivés de ls situacidn, fuera de la evalua-
cién de comportamiento institucional, (para los alumnos "amenazador", "te-
mible", "aburrido”, ngin relacidén con mis problemas”), es clasificada muchas
veces como perturbacién de ls interaccién y de la conducta de los alumnos.
La categoria es: rdificultades escolares". En cambio si las relaciones sO-
ciales entre los maestros y los alumnos permiten a estos yltimos "estar
realmente en contacto con problemas que le son relevantes", puede contarse
con un comportamiento institucionalmente funcional y confiar que los alum-
nos quieran aprender y desarrollarse, que busquen descubrir, se esfuercen
por dominar algo, deseen dedicarse 3 actividades creativas Yy mantengan es-
pontdneamente 1a disciplina. Pero 1as condiciones de la interaccidn impi-
den con frecuencia que los alumnos puedan enfrentarse con problemas signi-
ficativos para ellos, es decir, un obrar mancomunado teniendo en cuenta las
interacciones € interpretaciones de todos los participantes es, €n la situa-
cién escolar, mds bien la excepcidn. La institucidn escuela estd orientada

a dirigir los procesos de aprendizaje de los nifos, sin tomar en cuenta, la
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retroalimentacidn del sistema ensefianza, con los procesos externos (socia-
les). Algunas de las tendencias que estorban O impiden un aprendizaje in-

dividual significativo son evidentes:

- La escuela de curriculum orientado hacia el producto, prescribe a sus
alumnos detalladamente los aspectos bajo los cuales tienen que contem-
plar los problemas seleccionados, asi como los conocimientos y las ha-
bilidades que han de resultar de ello y "...casi todos los alumnos en-
cuentran que gran parte de su programa escolar carece de significacidn

para ellos”.*

- La descomposicidn de todos los problemas en partes elementales -en rela-

cién con la operacionalizacidn de los objetivos diddcticos- y la trans-
formacidn aislada de los elementos, ademds de las reglas de integracion,
impiden la actividad personal de los alumnos y los obligan 8 aceptar la

determinacidn externa de su comportamiento.

_ la distancia existente entre las experiencias posibles en la escuela vy

la realidad que se presenta fuera de la institucidn y lo contradictorio

del ambiente diddctico escolar llevan a que los alumnos obtengan aparen-

temente siempre sus intenciones. Pero esa libertad se ve restringida en

gran medida en los casos individuales por la evaluacidn de sus resulta-

dos de acuerdo a parametros impuestos desde fuera.

* E] entrecamllado es mio.
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_ la direccidn extrinsica del comportamiento se V€ favaorecida por el ais-
jamiento de los nifos, de sus mundos naturales y su inclusidn en una

clase escolar. El grupo poné a los niflos en situacién de dependencia,

pone Sus necesidades "a disposicion Y bajo control”. Esto favorece una

realizacidn del programa sin tener en cuenta la divergencia de deseos e

intereses de los alumnos.

a) Caracteristicas deseables de la interaccidn escolar.

La escuela ha producido en sus alumnos los problemas arriba mencionados,
pero como éstos se manifiestan en su comportamiento, es en ellos donde

se buscan o ven las Causas. Y entonces se toman medidas que mds bien in-
tensifican las dificultades en vez de eliminarlas. En cambio, ¢qué ca-
racteristicas debe mostrar 1a interaccién escolar para que la accidn edu-
cativa sea significativa?

Segun B. Hanke (1979: p. 49), las siguientes:

La escuela tiene que posibilitar relaciones interdependientes simétricas
entre maestros y alumnos. gi la accidn se encuentra determinada por rigi-
dos preceptos de roles, los alumnos nO pueden introducir en la relacidn
maestro-alumno, interpretaciones propias de la sitvacién, asi como proble-
mas y necesidades, sino que han de estar limitadas a la ejecucion de las
instrucciones recibidas. Si no estan dispuestos 8 ello, les queda, COmO al-
ternativa mds importante para articular sus puntos de vista en esta situa-
cidn restrictiva, el rechazo de las interpretaciones Yy del sentido comdn

del maestro.
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Un profesor de espafiol impone como lectura obligatoria una novela de cor-
te cldsico, completamente alejada de los intereses de los alumnos, acordes a
su edad y clase social, los alumnos se niegan a dedicarse intensamente a la
obra, y van a8 clase sin haber estudiado. E1 maestro interpreta este hecho
como flojera y reacciona con medidas dirigistas ("iPara mafiana me lo hardn
por escrito!"). Y los alumnos se someten...

La relacion maestro-alumno se convierte en una situacidn desvalorizada,
1a definicién de roles del maestro no dejan otra posibilidad. Para eso ten-
drén que abaﬁdonar, por lo menos parcialmente sus propias interpretaciones

de la situacidn; omitiendo el poder del maestro de sancionar.

En la escuela debe procederse en forma socialmente reversible, esto sig-
nifica, que los comportamientos del maestro, y de los alumnos, deberian ser
intercambisbles en la secuencia de un obrar mancomunado. O sea, un comporta-
miento dirigido a los alumnos deberia ser dirigido andlogamente al maestro,
sin violar las normas mentales de interrelaciones personales (cortesia, tac-

to, respetao).

La situacién escolar debe permitir que se tematicen no sélo los conteni-
dos impuestos por el curriculo, sino también relaciones interhumanas. Las
interacciones, inclusc las de los maestros y los alumnos, poseen un aspecto
de contenido y otro de relacidn. Los contenidos de la interaccidn escolar
son las informaciones que los alumnos deben elaborar. Los modelos de rela-
cién institucional prefijados han de asegurar la interpretacidn, el modo de

elaborar esas informaciones.
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CAPITULO IV. COLABORACION DE LOS SISTEMAS: EL PSICOLOGO, LA FAMILIA,

LA ESCUELA

Un acercamiento a los sistemas conjuntos supondria una diferenciacidn del
modelo tradicional de orientacidn infantil, en el que los profesionales tra-
bajan en equipo, pero cada uno con un papel diferente y especifico: el asis-
tente social (junto a los padres), Y el psicélogo (junto al nifio como €sCO-
lar), y el psiquiatra (como diagnosticador del nifc y tal verz como el encar-
gado de tomar decisiones). E1 modelo sugiere una sola perspectiva, del pro-
blema total, y puede ser valioso, pero tiene en contra los posibles malen-
tendidos, y resultar por otro lado, muy caro en relacidn del tiempo emplea-
do.

El enfoque de sistemas conjuntos propone que los profesionales deben en-
tender al nifo en si, y en los dos sistemas en que se desenvuelve. Este e;—
foque no es nuevo, forma parte del repertorio de muchos psicdlogos de la
educacion (y otros profesionales), y sin embargo estd poco documentado, Yy
falto de evaluacidén como técnica de ayuda a los nifios. La falta de biblio-
grafia sobre el tema, tiene que ser un factor importante en este sentido,
su complejidad, comc tema de andlisis.

Jean Campion (1987) nos muestra 1a necesidad de tener en cuenta, las si-

guientes normas en un enfoque de sistemas conjuntos en un contexto escolar:

a) el nific con todos sus puntos fuertes y débiles perceptibles
b) la familia como sistema

c) la escuela como sistema
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d) las interacciones existentes entre a), b) ¥y c)
e) el papel del psicdlogo y sus relaciones con los diferentes sistemas, Y
con los individuos pertenecientes a es0S sistemas

f) factores ocasionales predominantes, como tomar a un nifio bajo custodia

Hemos sefialado algunas desventajas de este enfoque, veamos algunas mas ,

10 mismo se haria con otros métodos al atender problemas educativos:

La escuela tiene muchas caracteristicas de un sistema familiar, pero una
1imitante que puede aparecer para el funcionamiento del sistema es que fal-
te un clima de respeto mutuo entre los miembros del sistema, Y unas fronte-
ras no definidas entre los subsistemas; otro inconveniente pueden ser 10s
celos y las rivalidades entre los adultos, los sentimientos de desespera-
cién y confusion, que pueden materializarse en actitudes negativas de los
profesores hacia el nifo que tiene problemas, los diferentes criterios con-
tienen sutiles factores internos que en el sistema producen estrés, en tor-
no al nifo. Una vez que el psicdlogo se ha dado cuenta de que hay otros
profesionales implicados con el nifo o su familia, es importante trabajer
en estrecho contacto con ellos para establecer un acercamiento coordinado
en pro de la ayuda del nifio, Murgatroyd (cit. en: Campion, 1987) sefiala que
este aspecto de colaboracién, se debe establecer también con el profesor,
pero no es muy realista el imaginar gue los profesores vayan a recibir siem-
pre bien las recomendaciones del psicdlogo o, en otro caso, al nifio problema
no lo sacan de la escuela, sino que el maestro tiene que enfrentarse al he-

cho de que tiene que dedicar tiempo Y energia, a un programa especial para
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ayudarlo. Problemas que pueden ser superables, pero que pueden llevar al
fracaso un esquema bien planteado por los demds. Aungue los psicélogos de
1a educacidn estén acostumbrsdos 8 jntervenir en el sistema escolar, Gillham
(cit. en: Campion, 1987), podemos decir, que no han estudiado los procesos
dindmicos que constituyen cualquier sistema social. Tucker y Dyson (cit. en:
Campion 1987) exponen que la escuels tiene muchas caracteristicas de un sis-

tema familier con las desventajas ya mencionadas.

Al eplicarse las teorias referentes a los sistemas familiares traen con-

sigo la admisidn de que:

El comportamiento del nifo refleja algunas veces 1a actitud negativa del
sistema adulto-nifio, en unas relaciones natascadas" o rigidas; en este caso
la persona adulta (maestro), no podra ser colaborador del psicélogo, si no
se le escucha su punto de vista; como en 1a terapia familiar, toda acciodn
que utilice el nombre del nifo debe tener en cuenta la opinidn de los adul-
tos, al no hacerse tiene la probabilidad de fracasar; asi como ciertos fac-
tores en la relacidn existentes entre padres Y maestros puedan mantener "vi-

vos" los sintomas del pequeno.

Factores de la educacidn del nifio gue pueden

volverse disfuncionales en su conducta.

Los nifios pueden llegar 3 descontrolarse ante un conflicto de las actitu-
des de sus mayores, por ejemplo: el juicio muy poco positivo de los padres

hacia las reglas de una escuela, chocan con ese medio, y el nifo al ser edu-
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cado bajo estos cdnones no sabré actusr. La inmadurez del nifio lo forza a
utilizar respuestas automaticas, inducidas por el momento, Son incapaces de
controlar o dirigir su conducts, Y necesitan ayuda para que adquieran cier-

ta medida de autocontrol y de respeto propio.

Los desacuerdos entre los padres y le escuela suelen ser motivados a8 par-

tir de estos cuestionamientos sefalados por J. Campion (1987; p. 131) :

- ¢Estén ensefiando debidamente al nifio?

- ¢Tiene €l un verdadero problema de aprendizaje o de conducta?

- ¢Estd rindiendo por debajo de sus facultades, o es que le faltan esas fa-
cultades?

- ¢Qué hay que entender por conducta inadmisible?

- ¢Cémo se debe tratar una conducta inadmisible?

Es verdad que a veces 1a conducta, o bajo rendimiento, del pequefio en la
escuela provoca un antagonismo considerable en los adultos, gue se manifies-
tan en actitudes defensivas Yy enojadas. El psicdlogo debe conocer 3 la fa-
milia de un nifio derivado y 3 1a escuela a la que va el nifio, y si estan en
posicidn de ayudar a éste a enlazar la jncomunicacidn que existe entre la
actitud de los profesores, Yy la de los padres, ya sea en una entrevista can-
junta (psicdlogo, profesores, padres) o0 en entrevistas separadas. En este
Gltimo caso, lleva el psicélogo, las necesidades y actitudes de ambas par-
tes, expresados en entrevistas respectivas. La actitud de las personas éen
torno al nifo pueden ejercer control sobre el pequefno, Yy pueden agravar sus

sintomas.
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La entrevista conjunta de los profesores y el psicélogo, acaso el nifo,
permite un jntercambio importante y directo de las opiniones entre las par-
tes. E1 psicdlogo debe estar seguro de sus facultades para hacerse cargo
de una entrevista de este tipo. Especialmente en el caso de familias con
un historial prolongado de perturbacién de la conducta del nifio, y cuando
las actitudes de los adultos se han endurecido. Por esto, si no se siente

capaz debe establecer entrevistas por separado.

a) ¢Cuéndo se solicita el examen de un nifo escolar?

Considerando los puntos fundamentales que plantea Louis Corman (188%5),

explicitaré los siguientes:

1. En primer lugar cuando las dificultades escolares se traducen en un re-

traso, general o electivo, en el progreso de los estudios.

2. En segundo lugar al manifestarse trastornos del caracter, gque seé expre-
san mediante un comportamiento inadaptado en casa, en la escuela o en 13

calle, comportamientos queé & menudo desembocan en 1a delincuencia.

3. Al surgir la necesidad de orientar a un nino, ya sea en periodo escolar,
hacia los estudios mas en consonancla con Sus asptitudes; ya sea, al fin
del periodo escolar, hacia la profesidn que mejor convenga a sus disposi-

ciones innatas y su saber adquirido.

4. Cuando los trastornos nerviosos de toda indole que, no debiéndose a una
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lesidn organica del sistema nervioso, se presentan como teniendo su ori-
gen en el desorden psiquico. Asi por ejemplo: los tics, las angustias,

las obsesiones, las fobias, las crisis nerviosas, etc.

5. Si los trastornos somdticos son localizsedos en 6rgsnos carporales que no
sean el sistema nerviosc,drganos en los que tampoco se descubre lesidn y
que se presentan coOmo trastornados por efecto o dependencia de un disfun-
cionamiento psiquico. Tal es el caso, por ejemplo, de la enuresis, el
estrefimiento espasmdédico, la anorexia mental, ciertas cefalias, la dis-
fagia ansiosa, Y las varias manifestaciones histéricas, mutismo, ceguera,

sordera, tos, pardlisis, y otros.

6. En algunas situaciones que son muy particulares. Asi por ejemplo: cuan-
do se pide al psicdlogo una apreciacién del nivel mental antes de una
adopcidn, o antes de intervencidén quirdrgica, o en caso de sordomudez, 0
bien con miras a saber si es posible emprender con probabilidades de éxi-

to una reeducacidn de 13 audicidn, o del lenguaje, o de 1a movilidad.

Ahora veamos, que posiblemente el psicdlogo habré de orientarse sobre todo
hacia el estudio de las aptitudes intelectuales en los casos 1, 3y6,y
hacia el estudio de la personalidad afectiva en los casos 2, 4y 5, pero
esta conclusidn tan delimitada puede conducir a graves errores, pues la
vida psiquica constituye una unidad, y no podemos consiguientemente con-

siderar como dos ambitos separados la inteligencia y la afectividad.

* Glosario incluido al final de 13 tesis.
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Se debe tomar en cuenta el efecto de la vida afectiva en el rendimiento
escolar, pues la vida afectivs, es, ¥ puede ser un estimulante de una acti-
vidad escolar: si el nific mantiene buenas relaciones afectivas con sus pa-
dres y con su maestro, sers un buen escolar; y se sabe que los factores afec-
tivos son a menudo inconscientes, y se pueden deber a la inhibicidn de cier-
tas tendencias o de ciertos sentimientos, que poco a poco, invade todos los
sectores de la personalidad, y entre otros el sector intelectual. Pero de-
bemos considerar al nifio en la totalidad de su ser, y tomar en cuenta la sa-
1ud de su cuerpo. La escuela tiene demasiada tendencia a concebir al nino
como un cerebro, y sélo como un cerebro. Significa que ciertas practicas
aplicadas que consisten en proponer tests a los nifios en la atmdsfera agi-
tada de una consulta répids, prescindiendo de su disponibilidad afectiva y
de su estado fisico, sélo pueden cosechar sinsabores, se deberd tomar por
verdadero un resultado malo, a menos que S€ haya averiguado previamente en

qué condiciones se ha efectuado el examen.

b) Acercamiento a algunos resultados de la salud mental del maestro en

acercamiento con sus alumnos.

Mi interés en mencionar someramente algunos aspectos sobre la salud men-
tal del maestro, se debe a que los psicdlogos escolares deben tener el inte-
rés de trabajsr con los padres de los estudiantes, pero también con los
maestros sobre la modificacidn y adaptacidn del plan de estudios para satis-
facer necesidades individuales o grupales, o el diagndstico de dificultades
de los alumnos, pero es de suma importancia reconocer que la ensefanza no

carece de riesgos para la salud mental del grupo, y del sistema; el hecho
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de que algunos maestros se superan con los retos de la ensefianza, mientras
que otros caen en un estado de inestabilidad emocional, 1a diferencia radica
en las cualidades de estabilidad y direccién de los maestros que ingresan en
1a profesidn o en las condiciones en que se encuentran Qespués de convertir-
se en maestros. La forma de mejorar esta situacidn es la de escoger cOmo
maestros potenciales a individuos emocionalmente estables: interés maduro Y
amor a los nifios, importancia del concepto de si mismos, la educacidn profe-
sional requiere participacion personal en las actividades de losnifios promo-
viendo seminarios, consejo, ¥ confrontacién con el yo, destinados a activar
el descubrimiento y el desarrollo personales, y el maestro debe concentrarse
en establecer relaciones positivas con sus alumnos, desarrollando sensibili-
dad e ingenio al tratar 3 las personas. Y lo que es de suma importancis,
comprenderse 3 si mismo y aceptarse, pues s6lo cuando acepte sus deficien-
cias podré aceptar las de los otros. E1 concepto positivo de si mismo, ba-
sado en sdlidas pruebas de suficiencia personal y competencia profesional,
al dotar de confianza a Sus alumnos debe confiar en si mismo, al considerar
a los alumnos un grupo funcional, dedicado a alcanzar metas comunes, encuen-
tra mds fécil ser tolerante, considerar una conducta enojosa Como algo que
debe analizarse desde el punto de vista de sus causas, €n VezZ de como una
afrenta personal, 1a mala conducta de un alumno se convierte en un reto,

de igual forma que las criticas deben consistir en distinguir lo importante
de lo trivial, y ya no necesitar ser defensivo, cuando se libera de preocu-
parse por su seguridad, encuentra mas tiempo para planear, para idear acti-
vidades interesantes, y para organizar un plan sistematico de la clase. Bl

maestro sequro, debe ser capaz de tolerar irritaciones sin trastornarse inde-
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bidamente, y un maestro que disfruta de ester con los niflos puede compren-
der que su animacién puede meterlo en dificultades alguna vez, cuando se en-
cuentre indebidamente provocado por 1a conducta del nifo podré preguntarse
que lo hace sentirse tan transformado. E1 maestro que constantemente cri-
tice 8 los estudiantes, @ sus colegas Y al sistema puede Qque necesite pre-
guntarse 8 si mismo: "¢Estoy contribuyendo a l8 solucién o me he vuelto

parte del problems?"”.

Algunos profesores creen que la forma de tratar conflictos con los estu-
diantes es sefialar en términos de quién es el jefs, por desgracia esto a me-
nudo aunque restaura el orden, aumenta la tensidn interna 8 la frustracién,

de la mala conducta sélo es un sintoma.

Segun Meyer Y Thompson (cit. en: Sharrock, 1978), las maestras tratan de
socializar a los nifios varones por medio de conducta dominadora, y los nifos
tienden a responder agresivamente, lo que frecuentemente se interpreta por
los maestros como un teto a su autoridad, y los induce a contraatacar en un
nivel todavia mds 8lto de agresividad. Los maestros no comprenden gue la
conducta agresiva sGlo es un aspecto del desarrollo normal de los nifios va-
rones, también tienden a estimular 1a conducta de retirada de las ninas

-iQue también es mala!

Para concluir, diremos Que: a menos que podamos proporcionar escuelas en

que los nifios se superen de acuerda 3 SUS facultades innatas y en escuelas

en las que los nifios, pOT uso razonable de Sus capacidades, puedan triunfar,

haremos poco por resolver los trastornos sociales, la delincuencia, los cri-




psicoldgica.
LOS UG~

Cada psicdlogo parte de un enfoque particular, en 1a valoracidn psicold-
gica del nifio, las técnicas que emplean se complementan con la aplicacidn
de las pruebas formales, y que se basan en 18 observacidn de la conducta del
nifo, en las pruebas proyectivas, en la conversacidn y juego con el nino, Yy
en la discusidn de la conducta del nifio con los adultos que se encuentran
en contacto intimo con 61. Los psicdlogos difieren en cuanto a la importan-
cia que le confieren a 1a informacidn, obtenida del nifo, Y particularmente
varian en la forma de interpretar esa informacidn, slgunos psicdélogos se
apoyan mas en las pruebas estandarizadas; unos son partiderios de inclinar-
se por el desarrollo social y emocional, otros menos. Estas diferencias a
la largs no son de mucha importancia, ya que hay varias maneras de ayuvdar Yy
entender al nifio, pero las diferencias aparentes pueden ocasionar malenten-
didos sobre todo en la informacidn que se le de a los padres, aunque el re-
sultado puede ser similar. Sin embargo, creo de vital importancia sefalar
que se debe tener en cuenta en el nivel préctico lo que mds interesa al ni-
fio, en los aspectos social, emocional, Y cognitivo.

En la colaboracidn de los padres existen miltiples esquemas de colabora-
cidn, hecho que no trataremos, por escapar a las pretensiones de limites Yy
de tiempo de esta tesis, sin embargo, diremos que existe una diferencia con-
siderable entre los esquemas Queé favorecen la cooperacién de los padres de
un modo informal (por ejemplo escuchando a los hijos cuando leen) y aquellos

otros que se basan en GLe los padres aprendan vy sigan instrucciones detalla-
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das, aunque la estructuracién misma sea un obstaculo para ponerlo en prdcti-
ca; por el contrario los esquemas muy poco estructurados les puedan dar la
impresicén de no Ser importantes, 0 efectivos. Tal vez el esquema ideal se-
gun J. Campion (1987; p. 41), en que "una estructura relativamente sencilla,
esté respaldada por un apoyo considerable para los padres de parte de un
grupo de apoyo, del asesoramiento y de 13 terapia familiar". En el capitu-
lo I, en el apartado de la descripcidn de la terapia familiar sistémica
(inciso b) mencionamos el caso de una familia tratada desde la perspectiva
de la connotacidn positiva, con ciertas correlaciones con este punto, desde

la terapia familiar.

Algunos ejemplos de descripcidn de colaboracidn de los padres nos la da
Cameron (cit. en: Campion, 1987), ejemplo de un tipo de colaboracidén: basa-
da en la teoria del aprendizaje, cCOmo punto de partida en la ayuda de un ni-
fio, se analiza en detalle la conductayel rendimiento de este, y se les en-
sefia a los padres a centrarse en algun aspecto de la conducta o el rendimien-
to del nifio (por ejemplo: modificacién de una conducta antisocial) por me-
dio de estimulos y elogios. Sin embargo, Luterman (1979) menciona la dedi-
cacion frenética que aportan los padres, que pueden surgir de sentimientos
de culpa,y desesperacidn de los mismos. Del lado de los nifios, sus senti-
mientos son de tipo ambivalente, gquieren 3 Sus padres, pero pueden hallar-
los fastidiosos, poco razonables, ansiosos O desconcertantes, 0 se sienten
deprimidos por no sentir que cumplen las expectativas de los padres. Algu-
nas deficiencias o problemas son de importancia en las relaciones padre-hijo

y las existentes entre los demds miembros de la familia, y también las rela-
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ciones padres-psicdlogo, Y padres-maestro, Y gl apoyo a los padres que se
incorporan a este esquema. Pero no se pueden trstar gstos esguemas como si
fueran comparables, entre método y objetivo, los esquemas de colaboracion
son relativamente nuevos, Yy €s conveniente seguir su evolucidn, el poten-
cial de esos esquemas €s considerable, pero necesitan estar basados en un
entendimiento realista de determinados procesos familisres, y de las rela-

ciones padre-hijo.

d) Correlacidn psicdlogo-entrevista conjunta.

El nifio a solas

La valoracidn formal, incluye una serie de pasos, 10s psicdlogos estimu-
lan a los ninos a que hablen, jueguen, dibujen, y llenen un test, por ejem-
plo: el test de Bene-Anthony, o el de Rorschar. La valoracién individual
debe ser confidencial, no transmitirla directamente a los padres, s6lo que

el nifio asi lo desee.

La entrevista conjunta

Puede tener lugar antes O después de 13 sesidn individual con el nino,
los elementos a considerar son: Es preferible hacer un planteamiento muy
breve del problema del chico, y la reunidn familiar, después la siguiente
cita, Qque va @ depender de la naturaleza del problema, del numero de per-

sonas, el tiempo de que dispone el psicdlogo para hacer un cronograma de
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manejo de fechas.

Las condiciones del lugar

Las condiciones del lugar, pueden ser: un lugar tranquilo, sillas como-
das, material de juegos, aqui es bueno considerar y adaptar la entrevista
como la definen: Haley (1978) ; Minuchin (1974), para lo gue seria el esce-

nario de un servicio psicoldgico escolar.

Proceso
LRSI

E1 psicélogo puede anotar los datos practicos (nombres, edades, de los
nifos, escuelas en que han estado) que se deriven de la entrevista, especi-
ficando después de 1la sesion las observaciones hechas sobre la familia. La
informecién que necesita el psicdlogo dependerd de la naturaleza de las di-
ficultades del nifo, si el nifio -se sospecha es deficiente mental- las pre-
misas van a los primeros meses de vida, a su desarrollo actual (emotivo,
cognoscitivo, psicomotricidad), si la perturbacidn es de la conducta o del

aprendizaje, serdn mas importantes otras informaciones.

J. Campion (1978; p. 17) propone 1a obtencidn de la siguiente informacidn,

total o parcial:

- historial tempranc e hitos del desarrollo;

. salud fisica del nifio, incluyendo periodos de hospitalizacidn;
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- salud de los padres (hospitalizacidn, enfermedades prolongadas) ;

- cuslquier separacion, divorcio, adopcidén © inclusidn de padrastros;

. detalles de los demds miembros de la fasmilia (otros hermanos, abuelos);
- conducta del nifo en casa (actividades);

- prablemas de disciplina en casa (si hubiera alguno);

- experiencia de la educacidn (cambios de ascuela) .

El psicdlogo educativo puede hacer importantes indagaciones sobre la vi-
da pasada Y experiencia de los padres de sus afios escolares, cuando salga
a colacidén el tema de la conducta del slumno en la escuela, y esto puede
ser indicador de la opinidn de su hijo. Si uno de los padres odiaba la es-
cuela, puede darse el caso de que haya comunicado al hijo el aborrecimiento
de 1a escuela y los maestros, con los resultados negativos. Otro caso pue-
de ser que uno de los padres tuvo éxito en la escuela y le cuesta trabajo
comprender los sentimientos de un nifio con problemas de aprendizaje. En la
edad del nifo, los padres ;,coémo se sentian? ¢jeran felices/infelices, tuvie-
ron éxito/no lo tuvieron? El psicdélogo debe tener tacto para insistir en

algun punto.

En torno al tratamiento terapéutico, pueden consultarse a los autores ci-
tados y que tienen una formacidn en el campo de la terapia de familias y de
grupos, ya en los dos primeros capitulos hice una investigacidn pequena de
1os métodos terapéuticos de la escuela estructuralista, y la del enfoque
sistémica. Situacidén no suficiente, para entender estos procesos, que re-

quiere de los interesados una investigacidn mds minuciosa, y una especiali-
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saci6n en una escuela de terapis familiar, experimentando de Ser posible con

un trabajo en el aula. De hecho esta investigacion es una especie de prece-

dente que ponga un grano de arena pera estudios futuros.
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CONCLUSIONES

£l término de esta tesis nos 1levé a la reflexidn de que el Conductismo
entraba hace poco tiempo en la psicologia de la educacidn, es decir, se en-
focaba a la modificacidn de 1la conducta, sin cuestionarse por saber los mo-
tivos que hacen que la gente se comporte de x manera. En estos dias vemos
que muchos psicdlogos se estdn interesando por las técnicas de ayuda a los
demés, basdndose en un nivel de comprensién: el asesoramiento, la psicote-
rapia, la terapia de grupo, la terapis de juego, Y la terapia familiar.
Estos psicdlogos se preocupan por entender de qué manera la experiencia de
una persona (tomando en cuenta los sucesos pasados de su vida) puede haber-

le creado problemas (también sus ideas y sentimientos del momento) .

En el estudio del enfoque sistémico de terapia fpwyjilisr trasladado al
contexto escolar de la primaria, llegamos 3 1a conclusidén de gue muchos ni-
fios fracasan en la escuelal“]”9;§§gg§gg_g}gggiﬁggwggggggpacidn de la conduc-

ta por motivos que S€ encuentran intimamente relacionados con dificultades

existentes en el seno de la familia; y éstas pueden estar relacionadas por.
hechos traumaticos pasados con ansiedades de momento, actitudes de los pa-
dres insatisfactorias, Y problemas de tipo social (dinero escaso, mala sa-

lud, mala vivienda) .

El psicdlogo al conocer 1a relacién existente entre la experiencia del
nifio en casa y sus dificultades en 1a escuela, puede emplear ese conocimien-
to de un mado positive, puede ser que entonces tenga mas probabilidades de

ayudar al nifo. En el contacto con los padres del nifio debe permitir al



g8

psicdlogo una distancia tal, que pueda contemplar el sistema familiar de una
manera imparcial. Es necesario decir que seria conveniente un estudio de la
cultura de cada pais en los contactos existentes entre la escuela y el hogar,
para descubrir una serie de factores que puedan favorecer el contacto psicd -
logo-padres, psicélogo-maestros, Y el contexto escolar en general debe acla-

rar qué tipos de contactos puede aceptsr en Su interior.

Algunas veces puede resultar mds factible y practico centrarse en el ni-
ﬁo_dentro del escenario escolar; otras veces se le guéﬁe ;yudér guera de la
escuela ,//épciones que estén 8 disposicidn del psicdlogo, &N esta tesis se
plantean algunas liness del método de sigtemas conjuntos, posiblemente ob-
vio, obtener la informacidn necesaria en una sola entrevista familiar, pero
creemags que el conocimiento de los procesos familiares aumenta 1a capacidad
del psicélogo para conocer otros sistemas Y grupos sociales (escuelas), Y

1as relaciones existentes entre 10S diferentes grupos (escuela, servicios

sociales, servicios de orientacidn infantil).

Hacemos hincapié en gue los nifios deben contar con la ayuda y el aseso-
ramiento de un psicdlogo permanentemente. Podemos deducir algunos puntos
que concluyan nuestra exposicidn en cuanto a la forma en gque los psicdélogos
de la educacidn en 1a préctica (nuestra perspectiva es tedrica), pueden apli-
car la teoria de los sistemas, y reconocemos Su utilidad, por los puntos si-

guientes:

1. Nos sirve de base para comprender el fracaso escolar del nino.
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. E1 psicdlogo educativo puede entablar relaciones positivas y realistas

con los padres del nifio desde sus primeros afos de vida.

. Le brinda al psicdlogo un instrumento adicional que puede emplear con

ctros métodos, por ejemplo: el trabajo basado en la escuela.

. Aumenta la capacidad de desarrollar y ampliar el uso de ciertos recursos

clinicos por los psicdlogos educativos.
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RECOMENDACIONES

Nuestra propuesta al concluir esta tesis en 1o referente a la interven-
cidn del psicdlogo educativo en clase (valoracion), es Que éste se es-
pecialice como terapeuta de grupos, familias e individuos, reconocien-
do los problemas de desplazamiento en cuanto a8 la observacion, medicidn
e instruccidn, que 1s terapia exige, en contraposicidn con el requeri-

miento(s) de la investigacidn escolar.

Puede resulter més gimple enfrentarse con datos y cifras del rendimien-
to del nifo, que implicerse en el conocimiento de su vida familiar, el
reto significa un agumento en la efectividad del estudio de la compleji-

dad y la riqueza de la conducta del nifo.

Es necesario comprender los procesos internos de la familia, por esoO
consideréagg una posibie especialidad, pUés“él“ﬁééﬁﬁ“dé“dﬁéuméhtarse

bien, y reconocer estos procesos en el nivel tedrico, no systituye el

trabajo hféctico, el apoyo de un maestro, vy la ayuda de ohservadares.

Reconocemos la necesidad de un conocimiento minimo de psicopatologia,
y de psicometria, aunado a estos rubros, un marco tedrico proveniente

del andlisis grupal e institucional cimentado en el psicoandlisis.



96

GLOSARIO

Anorexia: Implica actitudes distorsionsdas ante 1a comida y 1la posibilidad
de engordar, que conducen a una reduccién voluntaria de la dieta, elimina-
cidén de lo ingerido por vémitos o uso de burgantas y pérdida de peso pro-
gresivo y severo. Incide sobre todo en mujeres adolescentes, y suele ir

acompafiada de actividad excesiva y amenorrea (ausencia de menstruacion) .

Angustia: Es un estado de gran activacidén emocional que contiene un senti-
miento de miedo o aprehension. £l sujeto angustiado, 1o mismo que el teme-
roso, siente que pende sobre él una amenaza; pero 8 diferencia de éste, por

1o comin, tiene sdlo una idea vaga acerca del origen de esa amenaza.

Cefaleas: Dolor violento de cabeza a veces periddico, entre las localiza-
ciones més frecuentes de la alergia en el sistema nervioso se destacan la

cefalalgia y la jaqueca.

Disfagia ansiosa: Perturbacidén patolégica del mecanismo de la deglusion,
inervacién deficiente de 1a musculatura mimica, masticatoria y articulato-

ria.

Fobia: Miedo excesivo a algin tipo particular de objeto ¢ situacidn; miedo
que es persistente, Y sin fundamentos aceptados como razonables por el gue

lo padece.
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Histeria: Trastornos del grupo de las neurosis, tipicamente psicégeno, el
sujeto histérico admite un anormal desarrollo psicosexuvel, con fijacidn en
1a etape edipica; actualmente se reconocen también fuertes componentes de
fijaci6n oral. Los mecanismos de defensa preferentemente usados por el his-
térico son: 1la regresion (sobre todo, se dice, de deseos incestuasos); 18
capacidad de transformacién de la angustia (psiquica) en fendmeno somatico
(perédlisis); la disociacién psiquica, en la que una parte de la persona des-
conoce a8 la otra; la fuerte tendencia a 13 regresion (anifiamiento) ; 1a sim-
bolizacién; la negacidn; 1a idealizacidn, y la escasa capacidad de sublima-
cidén, segun predomine alguno de estos mecanismos, Se€ distinguen dos grandes

formas de histerias:

a) De conversidn, a la cual pertenecen los grandes ataques psicomotores, Y

las conversiones somdticas, como las pardlisis, la ceguers, etc.

b) De disociacidn, con manifestaciones de amnesia selectiva, doble persona-

lidad, trance hipnético, etc.

Mutismo: Ausencia del lenguaje hablado a pesar de que se conserva la capa-
cidad de hablar. Se presenta con mucha frecuencia como trastarno psicdge-

no (casi exclusivamente en edad infantil).

Dbsesidn: Una idea que ronda el pensamiento y que no puede ser eludida, ¥

estd asociada por el temor y la ansiedad.



38

Parilisis psiquica: Pardlisis de las imdgenes mentales de los movimientos
de un miembro, o de un lado del cuerpo. También se 1lama asi un estado
andlogo a 1a pardlisis (Buns), en el que falta 1a movilidad activa debidc a
1s interrupcidn de las vias de asociacidén, y no llegan a Ser excitaciones

sensitivas al centro motor.

Tics: Contracciones nerviosas que no pueden regularse voluntariamente; es-

pecialmente, pequefio movimiento estereotipado del rostro o de la voz.
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