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Introduccién

“La ciencia moderna aun no ha producido
un medicamento tranquilizador tan eficaz
como lo son unas pocas palabras bondadosas”.

S. Freud.
Clasicamente, el trabajo psicoterapéutico con familias es asociado a una
psicoterapia familiar o, al menos, a una serie de entrevistas diagndsticas o de
orientacion. Dentro del campo de las entrevistas diagnosticas, la propuesta del
presente escrito tiene por finalidad reflexionar acerca de las intervenciones
psicoterapéuticas que se despliegan durante los primeros encuentros con un

grupo familiar.

La tematica elegida, surge a partir de mi experiencia clinica como miembro de un
equipo interdisciplinario - compuesto por un psiquiatra, un psicélogo, un terapista
ocupacional y un trabajador social - que desempeiia su tarea en el dispositivo de
internacion de una institucién especializada en salud mental (Clinica Privada
Banfield). Especificamente, en un sector denominado Cuidados Intensivos, donde
la mayoria de los pacientes ingresados pasaban (sujeto al caso por caso) sus
primeras 72 hs de internacion. Asimismo, ello posibilitaba que se mantuviera al
menos un contacto con la mayoria de sus familias, antes de que fueran derivados

a otro sector y a otro equipo profesional.

Ahora bien, la irrupcién de la pandemia de covid-19 obligé a realizar numerosas

modificaciones intrainstitucionales. La mas significativa, y de acuerdo a un
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protocolo del Ministerio de Salud de la Nacion, fue la de crear un sector exclusivo
por el que debe pasar todo paciente que ingrese a nuestra institucion. El objetivo
es el de evitar — en base a un criterio epidemiolégico —, el contacto entre las
personas recién ingresadas a la clinica con el resto de la poblacion que ya se
encuentra internada. A dicho sector se lo denomina desde entonces como
Servicio de Admision- Aislamiento. En este ultimo, los pacientes cursan, aislados,
los primeros 14 dias de su internacion, siendo atendidos por el mismo equipo
interdisciplinario que anteriormente desempefiaba su tarea en el sector

denominado Cuidados Intensivos.

La modificacion en cuestion, y es este el punto que me interesa resaltar, formalizo
y sistematiz6 el hecho de que todas las familias de las personas ingresadas sean
entrevistadas por los profesionales que componen el Servicio de Admision. De
tales entrevistas, debido a que se encuentran aislados, no participan los pacientes

recientemente internados.

De este modo, la situacion recién descrita me ha permitido ensayar preguntas y
reflexionar en torno a las intervenciones desplegadas durante las primeras
entrevistas con familias. Puntualmente, en lo que respecta a su pertinencia y
posibles efectos psicoterapéuticos. Por lo tanto, y en cuanto a la eleccion del tema
a desarrollar, el mismo podria circunscribirse dentro del siguiente interrogante:
Teniendo como objetivo que las mismas alcancen efectos psicoterapéuticos
¢,Cuales podrian ser las intervenciones mas adecuadas para llevar a cabo durante

las primeras entrevistas con familias de pacientes internados?
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Al respecto, cabe aclarar que en nuestro caso la frecuencia de tales entrevistas
oscila entre un Unico encuentro y un maximo de tres, ya que el periodo en el que
los pacientes se encuentran a nuestro cargo es limitado (14 dias), siendo luego

derivados a otro equipo asistencial.

Por otro lado, la pregunta en relacion a la adecuacion de las intervenciones, hace
referencia a cuales de ellas podrian plantearse como particularmente mas
recomendables de acuerdo a la estructura y funcionamiento de cada familia con la
gue se realice la o las entrevistas en cuestion. Se propone, a fin de particularizar
tales recomendaciones, una sistematizacion posible en el uso de nuestras
primeras intervenciones, sin que ello apunte a constituir de por si un rigido
protocolo para el accionar del analista, en tanto el manejo de acuerdo al caso por

caso sigue siendo soberano en nuestra clinica.

En lo que concierne al analisis de los efectos de las intervenciones realizadas, una
limitante es la escasa cantidad de entrevistas con las que contamos. De todos
modos, las intervenciones en psicoandlisis tienen siempre un caracter de apuesta,
en el sentido de que trascienden la verificacion inmediata de sus posibles efectos
psicoterapéuticos. No obstante, en las ocasiones en que me ha sido posible,
sefalo a partir de breves recortes clinicos los que a mi entender podrian validarse

como tales.

En cuanto al desarrollo de la tematica elegida, se propone el siguiente recorrido.
En primera instancia, como enfoque introductorio general, se hace mencion al

lugar que la familia ocupa para la teoria psicoanalitica, puntualmente en lo que
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concierne a la estructuracion intrasubjetiva. Describo, luego, las concepciones del
vinculo con el otro de acuerdo a las teorias intersubjetivas. Se detallan, al
respecto, los diferentes modelos teoricos del psicoanalisis vincular, destacandose
el propuesto por Rodolfo Moguillansky y Silvia Nussbaum, en tanto sus
elaboraciones constituyen el principal aporte tedrico del que se nutre el presente

trabajo integrador final.

Una vez desplegado el contexto general recién mencionado, puntualizo diferentes
tipos de intervenciones psicoterapéuticas, tomando como referencia los

lineamientos propuestos por Hector Fiorini. Asimismo, se hace mencién a la ética,
en tanto logica de una apuesta, que sostiene a toda intervencion psicoterapéutica,

al menos cuando esta Ultima es enunciada por un psicoanalista.

A posteriori, me detengo pormenorizadamente en lo que respecta a las
intervenciones psicoterapéuticas con familias, haciendo mencién a mi hipotesis de
trabajo: cudles de ellas podrian ser particularmente las mas adecuadas,
proponiéndolas a modo de consejo o recomendacion, de acuerdo al estilo de
funcionamiento familiar con el que el psicoanalista se encuentre en la o las
primeras entrevistas (dentro del contexto institucional ya mencionado). Ello, con el
objetivo de alcanzar efectos psicoterapéuticos. Al respecto, describo la nosografia
familiar propuesta por Moguillansky y Nussbaum, en tanto me baso en esta ultima
para el establecimiento de mi hipotesis. En lo que concierne al uso que hago de la
categoria de lo particular, se sostiene en el abordaje de la querella de los

universales desde una perspectiva psicoanalitica.
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A modo de ejemplificar mi propuesta, ofrezco unas breves resefias clinicas,
sefialando la articulacion entre la eleccion de una determinada intervencion y de lo
que considero su posible efecto psicoterapéutico. Me valgo, en este punto, de
algunos de los aportes freudianos respecto a las formas de validacion posibles de
nuestras intervenciones. Por Ultimo, destaco también la influencia que la pandemia
de covid-19 tiene para con mis reflexiones, utilizando en este caso las
elaboraciones de Ignacio Lewkowicz, especialmente aquellas posteriores a los

acontecimientos del afio 2001 en la Argentina.

Como conclusién, sefialo que mi trabajo final de maestria es el corolario de un
proceso de reflexion acerca de las intervenciones realizadas durante las primeras
entrevistas con familias en un determinado contexto institucional. Respecto a
dichas intervenciones propongo, a modo de recomendacion, un particular uso de
las mismas. Asimismo, de forma retroactiva, retomo los puntos claves del
desarrollo de mi escrito, destacando el hecho de haber logrado responder a la

pregunta inicial que lo propiciara.

Capitulo |I: Objetivos: marco tedrico: estado del arte y metodologia

Objetivos

En lo que respecta a los objetivos generales del presente trabajo integrador final,

consisten en investigar y reflexionar, en base a la experiencia clinica de quien
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suscribe, acerca de las diferentes formas de intervencion posibles durante las
primeras entrevistas con familias. Ello, a partir de preguntas tales como ¢Qué
significa intervenir? ¢ Cual es el propésito de una determinada intervencion?
Como objetivo especifico se propone, a modo de recomendacion o consejo, el uso
de aquellas intervenciones que, de acuerdo al estilo de funcionamiento familiar
preponderante en cada caso, se consideran a priori como particularmente mas
adecuadas a fines de alcanzar efectos psicoterapéuticos.
Cabe destacar, que dicha propuesta lejos esta de plantear un rigido protocolo de
accion, sino que aspira a presentar una sistematizacion posible de las primeras
intervenciones psicoterapéuticas con familias. Por lo tanto, no va para nada en
detrimento de la singularidad del caso por caso, la cual, si de psicoanalisis se

trata, es clinica y éticamente soberana frente a cualquier proposicion a priori.

Marco tedérico

Se toma como marco tedérico de referencia, dentro de la doctrina general del
psicoandlisis, a los aportes conceptuales de Sigmund Freud en relacién al campo
de las intervenciones como asi también de la transferencia, teméticas destacadas
en lo que concierne al desarrollo de mi escrito. Asimismo, y de forma mas
especifica, cobran relevancia las elaboraciones de Héctor Fiorini en lo que
respecta a las intervenciones psicoterapéuticas. También, de forma puntual, se
destacan las consideraciones de Eric Laurent en relacion al margen de maniobra

con el que cuenta el analista dentro del ambito institucional. Por dltimo, se hace
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mencion a los tres registros de Jaques Lacan, ello en el contexto de una
consideracion acerca de la angustia.
En lo que atafie al campo del psicoanalisis vincular, si bien se describen
someramente sus diferentes modelos teoricos, son las contribuciones de Rodolfo
Moguillansky y Silvia Nussbaum, particularmente en torno a la nosografia familiar
que proponen, mi principal referencia teorica.
Al respecto, destaco dos conceptos de vital importancia. Uno de ellos es el de
zOcalo vincular. En cuanto a este ultimo, corresponde a la posibilidad de cada
familia de constituir una nueva estructura narcisista, la cual le brinda un caréacter
identitario, es decir, un imaginario comun a través del cual los diferentes miembros
del vinculo pueden reconocerse como formando parte del mismo. Se torna clave
debido a que a partir de las dificultades que las familias presentan en la
constitucién de dicho z6calo, Moguillansky y Nussbaum organizan su nosografia
psicopatoldgica, sobre la cual, en buena medida, se asienta mi hipétesis de
trabajo.
El segundo concepto a subrayar, es el de transferencia preformada, entendida
como la puesta en forma de la transferencia durante las primeras entrevistas.
Puntualmente, la definen como la modalidad de relacién, en tanto impronta
vincular, que despliega la familia al comenzar las consultas, otorgandonos de este
modo un marco de referencia que nos posibilita circunscribir en nuestra escucha

un diagndstico presuntivo, y orientar nuestras intervenciones en relacion a él.

10
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Estado del arte

En lo que respecta al estado de la cuestion, cabe destacar que las entrevistas y
tratamientos psicoterapéuticos con familias, algunos de ellos de indole
psicoanalitica, se llevan a cabo desde hace décadas.

Puede situarse el comienzo, es decir, la entrada de la familia como nuevo objeto
de estudio del psicoanalisis, al promediar el siglo XX. Su abordaje clinico estuvo
ligado al estudio y tratamiento de la psicosis, comenzando entonces de forma
indirecta como una alternativa terapéutica sobreagregada al trabajo individual que

se realizaba con el paciente.

Ahora bien, en lo que respecta a mi ensayo mas circunscriptamente, se detallan a
continuacion una serie de trabajos previos cuya tematica guarda relacion con el de

mi autoria.

En primera instancia, destaco el dispositivo colectivo (preventivo-asistencial en
salud mental) “Casa Arco Iris” (Parra, 2014, 2017), de la provincia de Neuquén. La
autora citada, ha presentado un estudio vinculado a las intervenciones
psicoanaliticas alli realizadas, caracterizandolas, ademas de realizar un analisis
acerca de como han operado en situaciones clinicas concretas. Dicho dispositivo
clinico, de indole ambulatorio, trabaja con nifias y nifios, como asi también con sus
familias. De acuerdo a la descripcion de la autora, tiene como propésito descubrir
la capacidad creadora del nifio o nifia y trabajar en pos de su reconocimiento
como sujeto desde su nacimiento. Al concurrir los referentes familiares del nifio,

las intervenciones no se restringen a este ultimo, sino que el profesional actia

11
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dentro del contexto de las interacciones dadas entre los padres (u otros

referentes) y los nifios y nifias.

Su eje teorico se basa en los desarrollos conceptuales de la pediatra y
psicoanalista Francoise Dolt6. En cuanto a su area de incumbencia, se trata de un
dispositivo donde confluyen lo clinico y lo comunitario (atencién primaria de la

salud).

El estudio es de corte analitico — descriptivo y de indole cualitativo. Surge del
analisis del nifio/a y su familia en un minimo de siete encuentros.

Tiene como objetivos especificos identificar, describir y analizar el modo en que
operan las intervenciones psicoterapéuticas desplegadas en el dispositivo.

En lo que respecta a la comparacidén con mi escrito, pueden sefalarse algunos
puntos de contacto, pero también diferencias. En cuanto a las coincidencias, la
autora describe y caracteriza las intervenciones realizadas (de indole
psicoanalitica). Analiza también los modos, concretos o potenciales, en que estas
Ultimas operan o podrian operar en los sujetos participantes del dispositivo.

En cuanto a las diferencias, el abordaje asistencial no se restringe solo a las
familias, tal como si sucede en mi trabajo. Asimismo, el nUmero de entrevistas
excede al de mi propuesta. Por ultimo, el dispositivo de atencion en cuestion es de
tipo ambulatorio.

En segunda instancia, describo el siguiente trabajo: “Dispositivos de abordaje
familiar en el campo de la Salud Mental: estudio exploratorio en el Centro

Psicosocial Sur Palermo” (Palacio Cacciatori, 2019).

12
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La investigacion referida, se llevo a cabo en el marco de la Maestria en Psicologia
Social de la Facultad de Psicologia de la Universidad de la Republica (Uruguay).
Se estudiaron los dispositivos de abordaje familiar en el Centro Psicosocial Sur
Palermo (CPSP), desde una perspectiva socio-construccionista de la Psicologia
Social, con base en los aportes de la Psicologia Social Comunitaria
latinoamericana.
En cuanto al objetivo general, el estudio se propone conocer las estrategias y
dispositivos que utilizan los técnicos (profesionales) en los abordajes con familias
de personas con padecimiento psiquico. Los objetivos especificos se centran en
los obstaculos y facilitadores que encuentran en su practica profesional. También,
sobre las trayectorias formativas y las teorias que utilizan en el trabajo con las
familias. Por ultimo, indaga acerca de cédmo se producen las condiciones para el
trabajo interdisciplinario. Todo esto con un enfoque centrado en los Derechos
Humanos (DDHH).
En lo que concierne a los puntos de encuentro respecto a mis desarrollos, la
autora realiza una introduccién sobre el surgimiento del trabajo psicoterapéutico
con las familias, tanto en su pais como en Latinoamérica. También, un rastreo
histérico en relacion a los modelos tedricos que lo propiciaron. Asimismo, trabaja
sobre el abordaje de las familias de personas con padecimientos psiquicos.
En cuanto a las diferencias, estas son significativas. En primera instancia, se trata
de un enfoque centrado en una perspectiva psicosocial-comunitaria y de derechos
humanos, no clinico - psicoanalitica. Por otro lado, el campo de investigacion no

atafie a las familias de pacientes tratados en el dispositivo de internacion, sino en

13
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otro tipo de abordajes asistenciales, como asi tampoco el objeto de estudio son las
intervenciones psicoterapéuticas de manera propiamente dicha. Por ultimo, no
distingue, a nivel psicopatologico, diferentes modos de funcionamiento familiar.
En tercer lugar, sefialo un trabajo de recopilacion bibliogréfica, titulado como:
“Acompafamiento familiar durante el tratamiento de pacientes con diagnéstico de
enfermedad mental” (Cardona Patifio, Londofio Bernal, Ramirez Nieto, Viveros
Chavarria, & Zuleta Guzman, 2012). Este ultimo, forma parte a su vez de la
siguiente investigacion: Aspectos psicolégicos y familiares generados en pacientes
hospitalizados y sus familias a partir de intervenciones grupales realizadas en una
clinica psiquiatrica de la ciudad de Medellin (2012).
Tiene como objetivo dar a conocer un detallado rastreo bibliografico donde, desde
la perspectiva de diversos autores, se profundiza acerca del acompafiamiento
familiar que reciben los pacientes con diagnostico de enfermedad mental durante
su tratamiento psiquiatrico. Como metodologia de revision, consultaron bases de
datos como Scielo, Google académico, Ebsco Host y la revista electrénica
Agorarelacional.com.
Como conclusion, destacan que es preciso incluir a las familias y darles un lugar
preponderante dentro de las actividades que se realicen en el hospital psiquiéatrico,
permitiendo asi un espacio de escucha mutua que minimice ademas las angustias
referidas al tratamiento y evolucion de los pacientes.
La Unica coincidencia con mi ensayo es que se trata de un estudio que, si bien es
de recopilacion bibliogréafica, esta orientado al campo de las intervenciones con

familias de pacientes internados en instituciones especializadas en salud mental.

14
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Entre las muchas diferencias a destacar, sefialo que no se centran en las primeras
entrevistas con familias, como asi tampoco ahondan en la descripcion y
evaluacion de los efectos psicoterapéuticos de las intervenciones realizadas. Por
altimo, se trata de un estudio de indole descriptivo fundamentalmente, el cual no
profundiza en el ensayo de reflexiones acerca del material encontrado.
En cuarto lugar, describo otro estudio realizado en la Republica Oriental del
Uruguay: “Modelos de intervencion utilizados con familias en Centros de
Rehabilitacion Psicosocial de Montevideo y Canelones” (Laureiro, Leal, Pouso,
Suhr, & Zabala, 2017).
Dicha investigacion, surge a partir de una pregunta — problema que interroga los
modelos de intervencion utilizados con familias en los centros de rehabilitacion
recién sefialados, puntualmente durante el periodo comprendido entre los afios
2016 y 2017.
En cuanto al objetivo general, los autores se proponen describir y analizar la
presencia de modelos de intervencion psicosociales con familias en centros de
rehabilitacion psicosocial del area metropolitana de Uruguay, durante el periodo
mencionado lineas arriba. Como objetivos especificos, sefialan el hecho de
identificar cudél es la importancia de la familia en el proceso de rehabilitacion
psicosocial en las instituciones y comparar con el marco teorico utilizado.
Identificar cual es el rol de la familia en el proceso de rehabilitacion psicosocial en
las instituciones y comparar con el marco teorico utilizado. Identificar si las
instituciones consideran que la participacion de la familia es obligatoria, o0 no, en el

proceso de rehabilitacion psicosocial. Identificar si efectivamente las familias

15
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participan, o no, en el proceso de rehabilitacion psicosocial. Por ultimo, identificar
las dificultades en la implementacion de los abordajes de rehabilitacion psicosocial
con familias.
Por otro lado, destacan que todos los centros entrevistados son de caracter diurno
y de atencion ambulatoria. Atienden a usuarios con trastornos mentales severos y
persistentes (TMSP), los cuales se encuentran en un proceso de rehabilitacion y
de insercion en la comunidad.
En lo que concierne a las coincidencias con mi ensayo, puede sefalarse que los
autores se preguntan y reflexionan acerca del trabajo con las familias de usuarios
con trastornos mentales severos y persistentes, puntualmente en torno a la
consideracion de su importancia como factor de rehabilitacion psicosocial, es
decir, indagan sobre su potencial caracter terapéutico. También describen las
intervenciones con familias y los modelos tedricos a los que estas responden.
En cuanto a las diferencias, se trata de un estudio realizado en instituciones que
presentan un abordaje ambulatorio. Por otro lado, los diferentes modelos teéricos
presentados y las intervenciones propiamente dichas, no se restringen al campo
de orientacién psicoanalitica. Tampoco circunscriben su analisis al contexto de las
primeras entrevistas con familias.
“El abordaje de lo familiar en el ambito hospitalario” (Gamaldi, Lopez, &
Montezanti, 2013), es otro escrito que indaga acerca de las intervenciones
realizadas en las entrevistas con familias. De este modo, se propone interrogar la

practica clinica de quienes conforman el equipo de familia de consultorios externos
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en la Division de Salud Mental del Hospital General de Agudos Dr. Teodoro
Alvarez.
A través de la presentacion de fragmentos de tratamientos por ellos dirigidos, se
preguntan sobre las intervenciones realizadas, los efectos terapéuticos de las
mismas y aquellos aspectos tedricos que sustentan su perspectiva clinica.
En cuanto a las coincidencias con mi trabajo de investigacion, los autores ensayan
reflexiones acerca de las intervenciones con familias y sobre sus potenciales y/o
concretos efectos psicoterapéuticos.
Caben destacarse como principales diferencias, las siguientes: por un lado, el
contexto de estudio, es decir el dispositivo en el que se inserta el abordaje
terapéutico de las familias (los consultorios externos del hospital Teodoro Alvarez).
Por otro lado, sus reflexiones no se circunscriben a las primeras entrevistas, sino
gue corresponden a tratamientos llevados a cabo de manera propiamente dicha.
Ademas, no se describen pormenorizadamente las intervenciones realizadas.
Tampoco hacen mencién a los diferentes tipos de familia, en lo que a su
psicopatologia respecta.
Para finalizar, destaco el siguiente estudio: “Proyecto para el area de internacion.
Procesos de vinculacion en contexto de emergencia sanitaria por covid-19” (De la
Mata, Lardizabal, Martinez, & Orona, 2020).
El proyecto presentado por las autoras, fue llevado a cabo en el contexto de la
pandemia declarada, en marzo del afio 2020, por la Organizacion Mundial de la
Salud a raiz de la propagacion exponencial del virus sars-cov-2. Debido a dicha

coyuntura, las instituciones hospitalarias se han visto afectadas de manera
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significativa en su funcionamiento. A tal problematica no ha escapado la sala de
psicologia del hospital Noel H. Sbarra, de la Ciudad de La Plata, Buenos Aires,
Argentina.
La situacion recién descrita enfrent6 a las autoras al desafio de disefiar nuevos
dispositivos de abordaje en el ambito de su especialidad, la salud mental. De esta
manera, el objetivo de su escrito es el de poder transmitir la formalizacién de los
nuevos modos de abordar, desde la Sala de Psicologia, el campo particular de las
vinculaciones. En cuanto al objetivo especifico, sefialan el de proponer y generar
las condiciones para llevar adelante procesos de vinculacién, que permitan a los
nifos y niflas acercarse al derecho de vivir en el seno de una familia (ya sea la de
origen o una adoptiva).
A posteriori, hacen hincapié en la complejidad que un proceso de vinculacion
conlleva para que se desarrolle saludablemente, es decir, respetando los tiempos
subjetivos y necesidades de los implicados, principalmente de los nifios en
cuestion. A dicha complejidad, se le agregan las implicancias del contexto
institucional que, dadas las medidas sanitarias dictaminadas por el Ministerio de
Salud de la Nacién, plantea una importante modificacion en la modalidad de
trabajo cotidiana. A fin de sostener su labor asistencial de la mejor manera, las
autoras apostaron a las tecnologias de la comunicacion para propiciar los
procesos de vinculacion a distancia, generando y sosteniendo un intercambio
virtual entre el nifio/a, los profesionales, y los pretensos adoptantes o familia

bioldgica, segun cada caso. Se tratd, de este modo, de crear las condiciones para
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que se genere un encuentro y el inicio (o reinicio) de un lazo familiar, a través de
estrategias tecnologicas audiovisuales.
En lo que concierne a las coincidencias para con mis reflexiones, puede
destacarse que, por un lado, se trata de un ambito de internacion (nifios/as con
medida de abrigo). Por otro lado, se mantienen entrevistas con las familias (las
biolégicas o posibles adoptantes). Asimismo, sobre todo, toman como variable la
coyuntura introducida por el virus sars-cov2.
En cuanto a las diferencias, se trata de una poblacién constituida exclusivamente
por nifios/as. No se centran en las primeras entrevistas con las familias, como asi
tampoco en los diferentes tipos de intervenciones desplegadas. Por ultimo, su
objetivo terapéutico esta restringido, casi con exclusividad, a propiciar procesos de
vinculacién o revinculacion familiar.
Finalizo de esta forma, la descripcién concerniente al estado del arte de mi trabajo
integrador final. Cabe subrayar que, mas alla de los puntos de coincidencia
oportunamente sefalados, ninguno de los trabajos destacados aborda de manera

especifica y circunscripta la tematica por mi elegida.

Metodologia

En lo que respecta a su abordaje metodoldgico, el presente trabajo integrador final
constituye un estudio de indole cualitativo, siendo su formato el de un ensayo.

Dentro de la tematica a desarrollar, y de acuerdo a mi experiencia clinica en torno
a las primeras entrevistas con familias, describo diferentes tipos de intervenciones

a emplear durante la tarea asistencial con ellas. Asimismo, analizo la l6gica y
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ética que acompafa a mi entender a toda intervencion psicoterapéutica, al menos
cuando esta ultima es enunciada por un psicoanalista. Por ultimo, reflexiono sobre
las intervenciones utilizadas y concluyo en proponer un uso particularmente
recomendado de algunas de ellas para cada modo de funcionamiento familiar
desplegado en la o las primeras entrevistas. Todo ello con el objetivo de alcanzar

efectos psicoterapéuticos.

Capitulo lI: Psicoandlisis y familia: intra e intersubjetividad

El lugar de la familia en la teoria psicoanalitica

Para iniciar las reflexiones acerca de mi hipétesis, considero conveniente hacer
mencion al lugar y funcién que se le otorga a la familia en la teoria psicoanalitica.
Al respecto, sabemos que mas alla de las diferentes perspectivas planteadas por
cada una de las grandes escuelas de psicoanalisis, suele haber entre ellas
coNsenso en remarcar que cada persona, para advenir como sujeto inserto dentro
del orden cultural, debe estar inscripta de manera predeterminada en un
entretejido simbdlico y social que la trasciende. De este modo, cada organizacién
familiar es la encargada de transmitir, con las particularidades que le son propias,
una serie de saberes y normas que son la herencia de generaciones anteriores, a
través de los cuales circulan deseos, ideales, proscripciones y prescripciones.
Elementos todos de caracter instituyente en lo que respecta al advenimiento de un

sujeto anclado dentro de un orden sociocultural.
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La funcion de la familia en la estructuracion y constitucion intrasubjetiva

La familia del sujeto en formacion, al menos si entendemos por ella a los otros
significativos con los que este Ultimo tiene sistematicamente sus primeros
contactos (reales, simbdlicos e imaginarios), cumple un rol fundamental en la
estructuracion y organizacion del aparato psiquico, es decir, en la conformacién de
aguellas instancias que lo componen. En cuanto a lo recién sefialado, cabe aclarar
que los otros significativos a los que hago mencién, mayormente tienen una
relacion de parentesco con el sujeto en formacion, aunque esto altimo no
constituya una condicidn necesaria o excluyente para considerarlos como tales. El
lugar del otro, su presencia, explicita e implicita, desempefia un rol auxiliador,
yendo desde el cumplimiento de las necesidades basicas, producto de la
prematuracién caracteristica del ser humano, hasta el alojamiento afectivo-libidinal
y la introduccion en el mundo del lenguaje. Sigmund Freud, Jacques Lacan,
Donald Winnicott, Melanie Klein y Piera Aulagnier son algunos de los
psicoanalistas mas importantes que destacan esto Ultimo de manera
pormenorizada. No me detendré en sus conceptualizaciones, en tanto exceden a

la tematica elegida.

El vinculo con el otro a la luz de las teorias intersubjetivas: la nueva mirada que

aporta el psicoandlisis vincular

Los planteos recién descritos vinculados a la funcion y al rol primordial ocupado

por el otro en lo que respecta a la estructuracién del aparato psiquico, parten de la
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premisa de que esta Ultima se produce en los primeros afios de vida de cada
persona. De este modo queda plasmada, interiorizada, introyectada, la operatoria
de aquellos otros cuyo lazo nos ha sido significativo, reflejandose la misma en
nuestras posteriores vicisitudes subjetivas. Los conceptos que sostienen el edificio
tedrico del psicoandlisis dan cuenta de ello. Podemos hacer mencién,
paradigmaticamente, a nociones tales como las de narcisismo, representacion,
repeticion, identificacion, fijacién. Particularmente, el prefijo “re”, por ejemplo, da
cuenta del caracter sustantivo que adquiere lo establecido de forma méas
temprana. Marca, impronta representacional y afectiva de los primeros y
sisteméticos encuentros con el otro. Es decir, se le asigna al vinculo con el otro un
caracter preeminente, pero ligado fundamentalmente al ambito infantil, a partir del
cual se resignifican las vicisitudes de los posteriores vinculos establecidos por el

sujeto.

Ahora bien, el psicoanalisis vincular aporta una nueva manera de entender el

vinculo con el otro y de interpretar sus efectos psiquicos.

Una primera cuestion a destacar es que el psicoanalisis vincular no es uno solo.
Surgido en la década de 1950, el abordaje psicoanalitico de las familias y parejas
fue progresivamente asentandose, decantando décadas después de sus inicios en

diferentes aproximaciones y modelos tedricos.

El cambio fundamental que promueve, parte de una conjetura que rompe con lo
histéricamente establecido: las determinaciones inconscientes no provienen

exclusivamente del ambito intrasubjetivo e infantil (clasica lectura psicoanalitica),
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sino que el psicoanalisis vincular propone una marcha bidireccional de la
causalidad inconsciente. Por lo tanto, el hecho de pertenecer a un vinculo da
origen a nuevas representaciones mentales inconscientes en cada uno de los
sujetos que lo conforman (Moguillansky & Nussbaum, 2013).
Siguiendo la propuesta de Rodolfo Moguillansky y Silvia Nussbaum, pueden
proponerse cuatro tipos de modelos tedricos, basados ellos en diferentes
concepciones de las determinaciones inconscientes que todo vinculo presupone.
1 - Un primer enfoque implica a aquellos autores que toman la nocién de vinculo,
pero sin que dicha incorporacion genere un cambio en las formulaciones
histéricamente establecidas acerca del inconsciente y del narcisismo.
Este primer modelo, se basa en la comprension de las vicisitudes vinculares a
partir de las proyecciones e introyecciones cruzadas entre los miembros que
componen el vinculo, constituyendo este ultimo el punto de interseccion de las
mismas.
Henry Dicks es uno de sus maximos exponentes. Apoyandose en Fairbairn y en
Melanie Klein, postula la existencia de una complementariedad inconsciente que
sostiene la eleccion mutua de los cényuges. La intolerancia neuroética a la ruptura
de dicho estado ilusorio de complementariedad seria la fuente del conflicto, en
tanto el conyuge en cuestion no coincide con el objeto interno en él proyectado,
situacion que era trabajada y desarrollada por Dicks en la psicoterapia de pareja.
2 - Por otro lado, existen autores que, si bien no suponen una estructura
inconsciente mas alla de la establecida por Freud, si proponen la existencia de

procesos vinculares que tienen efectos inconscientes a nivel del vinculo y en cada
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uno de sus miembros. Paralelamente, remodelan las clasicas conceptualizaciones
acerca del narcisismo, en tanto los efectos inconscientes recién mencionados
obligan a reconsiderar las elaboraciones freudianas y posfreudianas al respecto.
Las producciones teéricas de Rodolfo Moguillansky y Silvia Nussbaum se
inscriben dentro de este modelo, del cual uno de sus maximos exponentes es
René Kaés. Este ultimo autor propone, siendo la nocién de pacto denegativo
paradigmética al respecto, una determinacion del sujeto sostenida no sélo desde
su deseo inconsciente, sino que también determinado inconscientemente por el
conjunto que lo instituyd. De esta forma, si bien el sujeto instituye lo conjunto,
también lo conjunto es instituyente del sujeto.
En el &mbito de la psicoterapia familiar y de pareja, también se puede hacer
mencion a otros importantes autores. Uno de ellos, Alberto Eiguer, trabaja la
nocion de interfantasmatizacion en la familia, destacando de este modo la
comunidad de representaciones inconscientes que se suscitan entre los miembros
del vinculo.
Un autor argentino que propone un modelo de esta indole en el analisis de
parejas, es Miguel Spivacow. Plantea al psiquismo, dentro de una perspectiva
intersubjetiva, como un sistema abierto en continuidad-discontinuidad con el
otro/otros. De este modo, la determinacion de los procesos psiquicos
inconscientes debe interpretarse sobre la base de dicho sistema. Por lo tanto, en
lo que respecta al analisis de parejas, podemos mencionar dos objetivos
terapéuticos, entre otros, que sustentan la direccion de la cura para Spivacow:

uno, implica alcanzar el insigth en torno a como los modos de funcionamiento
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psiquico de un miembro de la pareja influencian los de su partenaire; otro,
alcanzar también el insigth acerca de como un movimiento subjetivo de uno esta
sostenido inconscientemente por los dos. Conceptos tales como los de
bidireccionalidad y clima vincular son algunos de los tantos que €l tan licidamente
propone. En definitiva sostiene, desde la particularidad de sus elaboraciones
tedricas, que lo conjunto produce un impacto en las configuraciones inconscientes
individuales, mas alla de que estas ultimas conserven su singularidad estructural.
3 - También hay quienes plantean directamente una estructura u organizacion
inconsciente intermediaria, de caracter transindividual. Proveniente de la corriente
estructuralista y sostenido en las propuestas de Levi Strauss en “Las estructuras
elementales del parentesco” (1969), Isidoro Berenstein presenta, promediando la
década de 1970, el modelo de la Estructura Familiar Inconsciente. Se trata de un
orden simbdlico inconsciente que establece las relaciones familiares, las cuales en
cada familia alcanzan un modo particular de expresién, pero siempre a partir de la
estructura que las determina. Los elementos que la componen son: La relacién de
alianza entre marido y mujer (padre y madre); la relacién consanguinea (de
hermano y hermana); la relacion de filiacion (de los progenitores con el hijo o los
hijos) y la relacion avuncular (la del hijo con el tio materno, dador de la hermana
devenida en madre). Las proscripciones vinculadas al cuarto término, que
promueven la exogamia, implican la prohibicion del incesto (doble prohibicion del
deseo: el de la madre hacia su hermano y el del nifio hacia su madre). Puede

verse, tal como propone Levi Strauss, el rol central que juega la oposicion
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endogamia/exogamia. La Estructura Familiar Inconsciente es, para Berenstein, de

acuerdo a lo referido por Moguillansky y Nussbaum (2013),

...un operador a través del cual se introducen las significaciones

provenientes de la cultura, en especial las prescripciones y proscripciones
gue impone la estructura del parentesco; estas significaciones llegan a los
integrantes del grupo familiar mediante transformaciones que dan sentido

a las relaciones familiares. (p. 63).

4 - Por ultimo, hay psicoanalistas que centran la teoria y el abordaje de lo vincular
en base a las nociones de lo nuevo o novedoso, del acontecimiento, de la
diferencia y la presentacion, tomando paralelamente distancia de concepciones
clasicamente establecidas, tales como las de causalidad historica, repeticion y
representacion.

En las ultimas décadas, Isidoro Berenstein, Janine Puget y también Julio Moreno,
se han constituido en los maximos exponentes de este cuarto modelo. Realizan
un cuestionamiento radical del determinismo historico y, por ende, del papel de la
representacion, las reminiscencias inconscientes y la repeticion. Lo novedoso del
encuentro, el caracter abrupto e intempestivo del acontecimiento y la posicion
central que adoptan las diferencias entre los sujetos, caracterizan su propuesta
tedrica. El aqui y ahora adquiere preponderancia en detrimento de toda aquella
dimensién que comience con el prefijo re, en tanto la etimologia de las palabras

que lo sostienen denotan un recurso defensivo frente a lo nuevo que acontece.
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Por lo tanto, el factor de la presentacion y presencia del otro (con la ajenidad que
conlleva) prevalece frente al orden de su representacién. Del mismo modo, el del
encuentro frente a la fantasia de reencuentro; el de la diferencia frente al

reconocimiento narcisista, etc.

El papel estructurante de una nueva representacion narcisista: la ilusion de

pertenencia al vinculo de pareja y/o de familia

Una vez descritos los diferentes modelos tedricos del psicoandlisis vincular, tomo
como base para el desarrollo de mi escrito el propuesto por Moguillansky y
Nussbaum, quienes asientan su teoria en una concepcién acerca del inconsciente
y del narcisismo que trasciende las clasicas nociones freudianas y posfreudianas.
Consideran que la constitucién de un vinculo no puede reconducirse directa 'y
unilateralmente a un origen infantil, tal como lo plantea Freud en “Introduccion del
Narcisismo” (1914), ya sea que se trate de una eleccion de objeto signada por la
via anaclitica o por la busqueda de un partenaire que subrogue el Yo Ideal o el
Ideal del Yo (eleccion de tipo narcisista). Proponen, que si bien las condiciones
originarias e historicas constituyen un factor muy importante, no son
absolutamente determinantes, ya que a su entender en la adultez se instituyen
nuevos sostenes narcisistas al formarse la pareja y la familia. Asimismo, piensan
un inconsciente permeable a las vicisitudes subjetivas que trascienden al
momento de su supuesto cierre, luego de la represion de la sexualidad infantil. Es
decir, en y a través del espacio de lo conjunto, emergen nuevas determinaciones

inconscientes.
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De este modo, paso a describir los ejes sobre los cuales, a mi entender, se
sostiene el modelo tedrico de nuestros autores de referencia:
Por un lado, le otorgan un valor estructurante, instituyente, a lo imaginario e
ilusorio, en tanto lo consideran el factor principal a partir del cual se constituye lo
conjunto, particularmente las familias y parejas.
Cabe destacar, que para autores tales como Adorno, Habermas, Marcuse (el
denominado grupo de Frankfurt), Castoriadis y Piera Aulagnier, lo imaginario
poseia una funcién instituyente y creativa. Sobre todo en lo que respecta a lo
conjunto, al espacio de lo vincular y vinculante. En dichos autores se basan
Moguillansky y Nussbaum para caracterizar a la ilusion, a la pregnancia
instituyente que posee lo imaginario, como la principal fuerza cohesiva y fundante
de toda pareja y/o familia.
Asimismo, la experiencia clinica los fue anoticiando sobre una particularidad que
caracterizaba a la ilusion en cuestién. Las parejas (también las familias), afioraban
a, y reclamaban por, un momento del vinculo al que se lo relataba como carente
de conflicto. Una suerte de paraiso perdido. Dicha situacién llevé a los autores a
proponer la siguiente hipotesis: “Resultaba imprescindible, entonces, proponer el
papel instituyente de un mitico e ilusorio estadio inicial en los vinculos en el que se
daba esa ilusoria pero estructurante ausencia de conflicto en la constitucion de
vinculos en la adultez” (Moguillansky & Nussbaum, 2013, p. 82).
Se refieren de esta forma al momento l6gico del pasaje, sefialado
retrospectivamente por los miembros del vinculo, de la representacion de la

multiplicidad a la de la identidad unificada, al campo de lo Uno. Desde ya, lo Uno
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no es patoldgico, sino una condicion de estructura del nuevo conjunto. Se trata,
destacan los autores, de una locura necesaria (en tanto condicion), ya que para
poder pensar que algo falta, hay que partir de un estadio ilusorio en el que hubo
de reinar la completud (Moguillansky & Nussbaum, 2014).
Por ultimo, cabe destacar dos cuestiones mas. Una, implica la critica de los
autores a los modelos estructuralistas (la Estructura Familiar Inconsciente es su
ejemplo paradigmatico), en tanto dicha propuesta adopta, de acuerdo a su opinién,
una concepcion fija y estatica de la familia, la cual no se condice con el dinamismo
que la caracteriza. De este modo, proponen la nocién de estado o estados, para
asi remarcar que en el devenir del vinculo se alterna entre diversos estados
emocionales.
La segunda, hace referencia al objeto de estudio del psicoanalisis vincular. Su
episteme se centra en aquello que en los sujetos determina de modo inconsciente

(y con su propio dinamismo), la pertenencia a un vinculo.

Capitulo lll: Acerca de los diferentes tipos de intervenciones

psicoterapéuticas: l6gica y ética

Ahora bien, una vez realizada una breve resefia acerca de los diferentes modelos
tedricos y los nuevos conceptos metapsicoldgicos concernientes al psicoanalisis
vincular, paso a desarrollar lo atinente a nuestra tematica central: el campo de las

intervenciones psicoterapéuticas.

¢, 0Oué significa intervenir?
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Las intervenciones, en sus distintas modalidades, son la formas en las que el
psicoterapeuta procede y acciona en su intercambio con el paciente durante el
curso del tratamiento (Stordeur & Vernengo, 2019). Constituyen, de esta manera,
la principal herramienta con la que cuenta el psicoterapeuta para promover
modificaciones en la situacion y posicion sufriente del o los consultantes. Por lo
tanto, toda intervencion deviene un potencial agente de cambio.
Historicamente, en lo que respecta a la técnica psicoanalitica, suelen asimilarse —
muchas veces sin distincién alguna — interpretacién con intervencién. Si bien la
primera - a partir de la cual el analista busca promover el insight en el paciente -
hubo de constituir para Freud el paradigma del accionar analitico, en la actualidad
resulta conveniente distinguir entre diferentes formas de intervencion, las cuales el
analista podra ir utilizando de acuerdo al devenir del proceso terapéutico.
En cuanto al campo de las intervenciones de caracter verbal, Héctor Fiorini
(Stordeur & Vernengo, 2019) propone una clasificacion exhaustiva, la cual
destacamos a continuacion a fin de aclarar un panorama muchas veces
ensombrecido por la tendencia a la generalizacién inespecifica de las mismas.
Cabe subrayar que si bien se toma como base y punto de partida la
pormenorizada distincion que lleva a cabo el autor de referencia, se agrega
también mi interpretacion al respecto, sostenida en mi formacion teorica y
experiencia clinica. De este modo, se describen a continuacion las principales
formas de intervenciones psicoterapéuticas, las cuales si bien han sido elaboradas
tomando como paradigma los tratamientos de indole individual, pueden hacerse

coextensivas a los tratamientos de parejas y/o familias.
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e Interrogacion: Implica una toma de posicion activa por parte del analista, donde
se destaca su faceta de investigador. El preguntar y repreguntar, consta de una
doble vertiente. Por un lado, no apresurarse en el entendimiento, evitando asi
obturar la singularidad subjetiva de la respuesta recibida. Por otro, promover un
caracter reflexivo en el paciente, el cual al pasar por la escucha y repregunta del
analista, se encuentra a salvaguardo de caer en el solipsismo introspectivo, tan
caracteristico, por ejemplo, del neurdtico obsesivo. Asimismo, favorece los
cimientos de una futura alianza terapéutica, en el sentido de un vinculo positivo,
de colaboracién y con el paciente en un lugar activo. Es decir, la base de lo que

Freud denomina como transferencia operativa (1913).

e Informacion: Fiorini sefiala que el terapeuta tiene un rol que desempefar como
agente de salud. Por lo tanto el analista, sobre todo aquel inserto en un contexto
institucional, debe cumplir con dicha funcion. Si bien el autor subraya el hecho de
brindar informacion dentro de una perspectiva psicosocial, casi educacional en
cuanto al campo de la salud-enfermedad, dicha accion la trasciende, pudiendo
generar efectos terapéuticos. Por ejemplo, el brindar informacién acerca de la
situacion actual de una persona a quien se tiene en tratamiento, puede instaurar
via la palabra del profesional un marco representacional que circunscriba
simbdlicamente el monto de angustia que pueda estar abrumando a la familia del
paciente en ese momento, acotando de esta forma el caracter inefable del afecto

en cuestion.
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e Confirmacion: Tiene como objetivo apuntalar la confianza del o los pacientes en
Sus propios recursos, remarcando los logros positivos alcanzados. De suma
importancia en situaciones criticas donde predominan grandes montos de
angustia. Permite asimismo evaluar la capacidad del o los pacientes de

recepcionar e instrumentar dicho aporte.

e Rectificacion de los enunciados del paciente: Permite poner de relieve los
escotomas en el discurso del o los analizantes, consecuencia de los mecanismos
de defensa predominantes en cada caso a tratar. De este modo, se cuestiona,
interpelandola, la confianza otorgada al campo de la conciencia y la memoria,
ilusién narcisista que responde a una fantasia de existencia cartesiana. Promueve,

también, la continuidad del trabajo elaborativo.

e Clarificaciéon: Apunta a aclarar un relato que se presenta confuso. Reformulando
el relato, se intenta recortar los elementos mas significativos del mismo. Prepara el
campo para llevar a cabo sefialamientos y/o interpretaciones. Asimismo, pone de
manifiesto el trabajo defensivo, ya que en muchas ocasiones la confusion en

cuestiéon es producto del mismo.

e Recapitulacién: Su objetivo principal es estimular la capacidad de sintesis.
Puede operar asociado a la clarificacion. Genera una mirada panoramica,
retroactiva respecto a las vivencias del paciente y al trabajo terapéutico realizado,

pero también futura acerca de aquello que queda por realizar.

e Sefalamientos: Implica recortar y destacar determinados eslabones de una

secuencia discursiva, los cuales han sido minimizados, pasados por alto o
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directamente olvidados. A su vez, puede mostrar relaciones entre diferentes
sucesos sefalando los nexos elididos por la defensa en el campo
representacional. Definitivamente, se trata de un trabajo l6gico preliminar al de la
interpretacion, estimulando la predisposicion psiquica en el paciente para esta
ultima. Por otro lado, las respuestas del o los pacientes a los sefialamientos en
cuestion, permiten al analista tomar nota de la capacidad de insight y recursos
cognitivos en juego; también de los mecanismos defensivos preponderantes vy,

hecho fundamental, del tipo de transferencia preliminarmente establecida.

e Interpretacion: Es para Freud, y por ende para el psicoanalisis, el instrumento
técnico por excelencia en lo que respecta a la promocidén de cambios subijetivos.
Paradigmaticamente apunta a hacer conciente lo inconsciente. Implica la
introduccién de una hipétesis alli donde habia elementos sueltos, ilégicos,
incongruentes y olvidados. Si se destaca su caracter hipotético, es porque — algo
gue todo analista y terapeuta debe tener en cuenta — se trata de un proceso
siempre abierto, a ratificar o rectificar durante la continuidad del tratamiento.
Segun el momento y el contexto de cada proceso terapéutico, el analista utilizara
diferentes tipos de interpretaciones, algunas de las cuales se detallan a

continuacion:

- Proporcionar hipoétesis respecto a las motivaciones y mecanismos de defensa
actuantes en los conflictos actuales de la vida del paciente, pareja o grupo familiar.
- Reconstruir determinadas constelaciones historicas significativas en la vida del

paciente, pareja o grupo familiar.
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- Explicitar situaciones transferenciales acaecidas durante proceso el terapéutico.
- Rescatar capacidades negadas o no cultivadas en el o los pacientes.
- Hacer comprensible la conducta de otros en funcién de los nuevos
comportamientos propios.
- 'Y, en relacion al punto anterior, destacar las consecuencias de poder encontrar
alternativas creativas capaces de sustituir estereotipos personales o grupales

(Stordeur & Vernengo, 2019).

e Sugerencias: Tienen como objetivo, segun Fiorini, promover el insight a partir de
otras areas o angulos, es decir, a través del ensayo de conductas originales.
Ofrece como ejemplo paradigmatico la puesta en escena de dramatizaciones

imaginarias.

e Intervencion directiva: De vital importancia frente a situaciones de riesgo, la
intervencién directiva se torna determinante cuando el analista considera que el
paciente, pareja o grupo familiar, no cuenta con los recursos emocionales o
psiquicos necesarios para afrontar una situacion especifica, ya sea que se trate de
una particular etapa dentro del proceso terapéutico, surja a consecuencia de una
contingencia de la vida que adquirié un caracter traumatico o directamente se trate
de una falta de recursos de indole estructural. Debido al dinamismo que el devenir
de un tratamiento y de la vida misma implica, la falta de recursos en cuestion
puede tener un caracter momentaneo, es decir, hasta que la o las personas logren

recomponer su capacidad de elaboracion y de autonomia yoica. En los casos en

34



§J '\STITUTO . .
UNIVERSITARIO TIF de la Maestria en Familia
W] DE SALUD MENTAL y Pareja
DE APdeBA Lic. Leonel Sosso - 2022
gue se trate de una falta de recursos de tipo estructural, las intervenciones

directivas pueden llegar a adquirir un rol mas protagonico.

e Operaciones de encuadre: Su objetivo especifico es estructurar y regular la
modalidad espacial y temporal que habra de adquirir la relacion terapéutica. Fiorini
recomienda que dicha modalidad se establezca de forma conjunta y consensuada
con el o los pacientes durante las primeras entrevistas. Del mismo modo, en lo
gue concierna a eventuales reajustes que deban operarse durante el transcurrir
del tratamiento, en tanto las vicisitudes en torno al encuadre habran de constituirse

en un elemento interpretable a nivel transferencial.

e Meta — intervencién: Tiene como objeto las propias intervenciones del terapeuta.
Puede dirigirse a aclarar el significado de una determinada intervencién sefialando
los fundamentos de la misma, sobre todo en aquellos casos donde su impacto
subjetivo pareciera haberse tornado contraproducente, suspendiendo en ese
punto la capacidad de insight del o los pacientes. Otro tipo de meta — intervencion
es la de sefalar el caracter parcial y meramente hipotético de una determinada
interpretacion. Dicha enunciacién (posicion enunciativa), en muchas oportunidades
facilita la recepcién de interpretaciones que en otros casos podrian ser rechazadas

de plano por el paciente, pareja o grupo familiar.

Finalizamos de este modo el recorrido propuesto por Héctor Fiorini. Sin embargo,
se considera oportuno agregar dos tipos de intervenciones freudianas de suma

importancia. Se trata puntualmente de las construcciones en psicoanalisis (Freud,
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1937) y de la intervencién denominada como emplazamiento en el historial del

“Hombre de los Lobos” (Freud, 1918).

e Construcciones: Tienen como objetivo, a partir de diferentes formaciones del
inconsciente que se van presentando en el devenir del tratamiento, construir (0
reconstruir) un determinado episodio histérico que tuvo la capacidad de modificar

la organizacion yoica del paciente.

e Emplazamiento: Se trata de una intervencion que atafie al manejo de la
transferencia, debiendo realizarse una vez que esté establecida y afianzada una
transferencia operativa. Tiene como objetivo, a partir de sefialar una determinada
fecha de finalizacion del tratamiento, conmover las resistencias que obturan el

avance de este ultimo.

Un ejemplo freudiano

Una vez realizada la descripcion acerca de los diferentes tipos de intervenciones
psicoterapéuticas, propongo un ejemplo paradigmatico que pone de manifiesto el
horizonte ético y técnico sobre el debe asentarse toda intervencion llevada a cabo

por un psicoanalista.

Hace unos afios, circulo una noticia en los diarios que alcanz6 una repercusion
significativa (“La ultima paciente”, 2007). Se trataba del testimonio de, hasta ese
entonces, la dltima paciente viva de Sigmund Freud: la vienesa Margarethe Lutz,

de 89 afos de edad. Esta ultima, relaté a la agencia de noticias EFE la gratitud
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que aun sentia para con el padre del psicoanalisis, de quien dijo haberla salvado —
refiriéndose al devenir de su vida — en el inico encuentro que mantuvieron juntos.
La historia de dicho encuentro, es recogida por una psicoanalista (Chamizo, 2014),
quien analiza el testimonio de Lutz destacando las intervenciones freudianas.

Tematica que retomo a continuacion.

El contexto del mencionado encuentro fue el siguiente: Margarethe, quien tenia
entonces 18 afios, se dirigié junto a su padre, a partir de una decision de este
altimo, a realizar una consulta médica con Freud. ¢ El motivo? La sospecha de que
su hija adolescente pudiera llegar a estar loca. Ahora bien, ¢ Cémo habia arribado
a semejante hipotesis? La joven, huérfana de madre desde el momento de su
nacimiento, fue criada en un ambiente estricto, casi hostil o, peor, indiferente. El
cuadro de situacién era el siguiente: un padre que no sabia coémo actuar frente a la
expresion de sentimientos de su hija, una madrastra que casi no le dirigia la
palabra y una abuela que se ocupaba exclusivamente de su educacién. No recibia
visitas y, cuando salia, lo hacia siempre acompafada. Temian que pudiera llegar a
ser seducida. Como un modo de afrontar las circunstancias recién descritas, se
refugiaba en las lecturas, las cuales representaba en solitario a la manera de una
ensofiacion, es decir, ejerciendo la funcion psiquica que Freud le otorga a los
suefios diurnos. En una de sus tantas representaciones, fue vista por la gente de
la calle, a quienes ella saludd. Fueron estos quienes le advirtieron a su padre
acerca de su conducta. Su progenitor, al no saber como actuar, decidio realizar

una consulta con un profesional. El médico de cabecera familiar concluyé que no
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padecia ninguna enfermedad fisica, sino del “alma”. Este ultimo fue quien

recomendo la interconsulta con Sigmund Freud.

Al arribar al consultorio freudiano, ambos, padre e hija, comenzaron formando
parte de la entrevista. Durante el transcurrir de esta ultima, Freud noto6 que el
padre respondia por la adolescente, siendo a ella sin embargo a quien él le dirigia
la palabra, motivo por el cual le pidi6 al progenitor, con actitud serena pero firme,
gue se retire a la sala de espera. Primera intervencién que apunta a subvertir el
orden establecido en el vinculo entre padre e hija: separa los espacios; introduce
un primer corte, permitiendo de este modo la emergencia del discurso de
Margarethe, el cual se encontraba eclipsado — literal y simbdlicamente — por el
paterno. Cabe destacar que dicha intervencion puede escandirse en dos tiempos
|6gicos: por un lado, se habia puesto en juego desde el vamos, en tanto Freud
siempre miraba y dirigia su palabra a la joven Margarethe; mientras que por otro,
adquiere su efecto pleno — de forma retroactiva - con el pedido de salida del
consultorio dirigido al padre. En la misma direccion, mientras Margarethe le
contaba acerca de las ensofiaciones que generaron la preocupacion paterna, de
Su gusto por las representaciones teatrales y de su sentimiento de soledad, Freud
tuvo una nueva intervencion: solia suceder que cuando iba al cine con su padre y
sobrevenia una escena de amor, este ultimo le pedia que se levantara y se fuera,
ya que las escenas de esa indole podian llegar a pervertirla. Frente a dicha
situacion, surge la indicacién de que en una proxima oportunidad no se levante de
ninguna manera, que en todo caso sea su padre el que abandone la sala. El

objetivo de tal intervencion pareciera ser el de intentar habilitar un espacio para el
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potencial despliegue de la feminidad de Margarethe, es decir, permitir la
posibilidad de que esta alcance un destino diferente al de su habitual represion e
inhibicidn, no teniendo ya mas que refugiarse en el acaecer de los suefios diurnos.
Una ultima intervencion, a modo de cierre del que seria el Gnico encuentro entre
ambos, adopta la misma direccién terapéutica que las anteriores, es decir, esta
orientada a subvertir el orden sintomatico de la dinamica familiar,
fundamentalmente en lo que respecta al vinculo entre padre e hija. Se trata de la
siguiente: al finalizar la entrevista, le sefiala y remarca la vital importancia de
preguntar, de cuestionar e interpelar aquellos mandatos que provienen del Otro,
en tanto puerta de entrada a la posibilidad de forjar su propia enunciacion,
arribando de este modo a una posicion adulta de manera propiamente dicha.
Posicion que - cualquier analista que se precie de tal lo sabe - nada tiene que ver

con la edad cronoldgica de una persona.

Por ultimo, cabe destacar que Margarethe finalmente logré romper con la
inhibicion que la apresaba, ello sin dejar de mencionar que, de no haber sido por
el encuentro con Freud, hubiera estado muy probablemente destinada a continuar
presa de la fantasmaética paterna, en una posicion de objeto a la que ella misma
denomind de la siguiente forma: una cosita miserable; un ser absolutamente

atemorizado (Chamizo, 2014).

Pudo vivir, se desprende de sus propios comentarios, una vida plena, sin por
supuesto estar a salvaguardo de las desgracias de la vida a las que toda persona

se encuentra expuesta. Sin embargo, no dejo que las mismas la detengan. Se
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caso6 con el hombre que eligid, con el cual tuvo dos hijas. Asimismo, desarroll6 la
faceta artistica que de nifia despuntaba. Se dedicé a la escultura y, como ya de
algiin modo hacia en la época en que conocio6 a Freud, estudié teatro. No volvio a
haber lugar, gracias a aquel encuentro con el padre del psicoanalisis, para el

ensimismamiento al que la neurosis la empujaba.

Etica y técnica: una intervencion inolvidable. ..

Lo sucedido a partir del encuentro entre Freud y Margarethe, es aquello a lo que
se refiere Eric Laurent (2000) al hablar acerca del lugar y de la posicién del
analista en el ambito institucional, puntualmente en lo que respecta a la asistencia

en salud mental.

Remarca que nuestra contemporaneidad poco tiene que ver con el contexto donde
Freud llevaba adelante sus célebres tratamientos. Ya no es viable, en un mundo
alienado por el discurso capitalista, pensar en un analisis de cinco veces por
semana y de cincuenta minutos cada sesion. Hoy, y aun mas en el ambito
institucional, los tiempos, definitivamente, son otros. No obstante, ello no va en
desmedro de lo que el encuentro con un analista pueda aportarle a un sujeto en
cuanto al sufrimiento que lo aqueja. Tenemos, pese a todo, una ventaja. Frente a
la burocratizacion estandar hacia la que se dirigen los protocolos de los
tratamientos cognitivos-conductuales, apoyados en la an6nima universalizacion
propuesta por los manuales de categorias diagnosticas, los analistas contamos

con la impronta de lo artesanal. Es decir, con el registro de lo singular. El propio y
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el del o los sujetos consultantes, como asi también en lo que respecta al vinculo
entre ellos, al cual denominamos transferencia. De dicha encrucijada de
singularidades surge una ética que podemos denominar como del orden de una
apuesta. En cuanto a la técnica, es decir el empleo de las intervenciones
psicoterapéuticas, tal como nos lo sefiala Freud en “Puntualizaciones sobre el
amor de transferencia” (1915 [1914]), es intrinseca a la ética analitica,
constituyendo ambas las dos caras de una misma moneda. En palabras de
Laurent (2000): “Encontrar un analista no consiste en encontrar un funcionario del
dispositivo; se trata méas bien de que sea alguien que pueda decir a un sujeto, en
un momento crucial de su vida, algo que permanecera inolvidable” (p. 30). De este
modo, propone que la solucion frente a los problemas técnicos que se derivan del
capitalismo reinante en el sistema de salud, implica apuntar a ser inolvidables. Esa

debe ser nuestra apuesta. De hecho, es de lo que Margarethe ha dado testimonio.

Capitulo IV: Algunas consideraciones respecto al registro de lo particular vy

su relaciéon con los diferentes tipos clinicos

Una vez desarrollado lo que concierne al campo de las intervenciones
psicoterapéuticas, cabe destacar que la eleccién de cual o cuales de ellas
emplear, esta sujeta al tipo de dinamica familiar frente al cual tengamos que
intervenir. Ya he sefialado que son los aportes de Rodolfo Moguillansky y Silvia
Nussbaum, en cuanto a la nosografia familiar que proponen, los que constituyen

mi principal tabla de orientacion al respecto.
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De esta forma, si se plantea la cuestion desde una perspectiva nosografica, es
decir, a partir de la descripcion de particulares modos de patologia o disfuncion
familiar, por afiadidura se estd haciendo mencién también a particulares tipos de
sintomas y, por ende, a particulares tipos clinicos. Por lo tanto, antes de
adentrarnos en la nosografia en cuestion, creo conveniente desplegar una
tematica originada en los albores de la filosofia, aunque siempre vigente. Se trata
de la que atafie a las categorias o dimensiones de lo universal, lo particular y lo
singular, de suma importancia para nuestra disciplina, pero también para otras,
tales como la légica o la ontologia. Las elaboraciones al respecto responden a un
problema clasico de la filosofia, denominado como “La querella de los
universales”.
Examinar el problema de los universales implica referirse a algunos conceptos
basicos de tipo ontoldgico, al igual que a ciertos aspectos de orden légico. Se
trata, en definitiva, de como se logra establecer, desde el punto de vista filoséfico,
aquello que se admite, reconociéndolo como existente. Para decirlo a la manera
de Quine, “...como se establece ‘lo que hay’...” (Perez, 2013, p. 123). Asimismo,
dicha problematica atafie también al orden del ser.
Ahora bien, tales desarrollos te6ricos de indole filosofica exceden los propdsitos
de estas lineas. Sin embargo, esto no va en detrimento de llevar a cabo un sucinto
analisis de las categorias de lo universal, particular y singular, en tanto atraviesan
no solo la practica sino también, va de suyo, la ética del psicoanalisis. En
particular el orden de lo singular, pero de todos modos indisociable de las otras

dos categorias. Ahora bien, lo singular suele confundirse con la categoria de lo
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particular, también con lo individual, motivo por el cual resulta conveniente
detenerse en este asunto. Un articulo del psicoanalista Juan Fernando Perez
(2013), analiza detalladamente la cuestion.
Comienzo, siguiendo al autor, por el uso clasico o popular del término. Si se lo
busca en el diccionario de la Real Academia Espafiola (1994), por ejemplo,
pueden hallarse definiciones relativas a aquello que se encuentra “Solo, sin otro
de su misma especie” (p. 1885). Otro aspecto que se pone de relieve en los
diccionarios, es la diferencia, la oposicion, entre singular y plural, de alli que se
destaquen, en cuanto al primero, términos tales como “solo”, “individual”, y
también “raro” o “extraordinario”. Es en este punto donde puede observarse como
se identifica o yuxtapone lo singular con lo individual o particular. Diferencia
sustancial a mantener para quienes ejercemos el psicoandlisis.
Tal como se sefala lineas arriba, la problematica planteada atafie a diversas
disciplinas. Por ejemplo, lo singular se considera como una categoria ontolégica;
pero también légica. Concierne asimismo a las ciencias humanas y naturales.
En lo que respecta a su analisis l6gico, este Ultimo se despliega a través de
proposiciones, reguladas por la cantidad de elementos a las que se hace
referencia. A la categoria de lo singular se la define como del orden de un “solo
objeto”; cuando se hace referencia a “algunos objetos” estamos dentro del orden
de lo particular, mientras que las proposiciones universales hacen referencia a

“todos los objetos de una misma especie 0 conjunto”:

Asi, entonces, cuando se dice “perro” para indicar la especie de tales
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animales, se habla de un universal, en la medida en que ello comprende
todos los perros imaginables; cuando se dice “ciertos perros”, se habla de
lo particular; y cuando se dice “Caracola, mi perra”, se habla de lo singular.

(Perez, 2013, p. 126).

Ahora bien, lo que al autor le interesa destacar, y hete aqui un punto interesante,
es que la claridad expresada a nivel l6gico, no se condice con lo que sucede en la
filosofia y las ciencias naturales y sociales, donde se retorna a la tendencia
corriente o popular de identificar lo singular con lo particular. Respecto a esto
ualtimo remarca, y quien suscribe con él coincide, que no se trata de un hecho
casual o azaroso sino de una tendencia que aboga por la supresién de la
singularidad en pos de poner de relieve el “todos” de lo universal y el “algunos” (o
algun) de lo particular. Si dicha tendencia no es azarosa, es porque responde a
una politica determinada, la cual es la siguiente: la ciencia tiene como razon de ser
la produccién de universales, los cuales designan y explican lo existente a través
de determinados corpus tedricos (Perez, 2013). En eso se basa la investigacion
cientifica. Pero, ¢ Qué sucede cuando se presenta un caso singular, es decir, que
se aparta de los universales conocidos? La ciencia investiga el hecho a fin de, o
bien incluirlo dentro de alguno de los universales ya definidos, o bien de generar
uno nuevo a partir del caso en cuestion. Un ejemplo, tristemente paradigmatico al
respecto, es lo que sucede actualmente con el coronavirus, en torno al cual hemos
sido testigos de dicha transicion. Por ultimo, ¢ Como se inscribe el registro de lo

particular en el orden cientifico? En el modo de expresion de cada uno de los
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elementos que componen un determinado universal. En lo que respecta a la
ciencia, podria decirse que se trata de su aplicacidn a través de la técnica
cientifica, es decir, de la expresion practica de sus elaboraciones tedricas. La
medicina, por ejemplo, se basa en dicho mecanismo. Un médico evalla a un
paciente que presenta determinados sintomas, los cuales traduce a su vez en
signos. El proceso continta con la clasificacion de dichos observables dentro de
un universal (un tipo de enfermedad). Se esta, de este modo, frente a un caso
particular, a uno de los elementos que constituyen y expresan el universal en
cuestion. El proceso técnico finaliza con la prescripcion de algun farmaco y/o tipo
de conducta a seguir por parte del paciente.
Ahora bien, ¢ Cual es la posicidon del psicoandlisis respecto a este ordenamiento
tripartito? ¢ Cémo considerar lo universal, lo particular y lo singular a la luz de la
teoria y préactica psicoanalitica?
Muchos psicoanalistas de orientacion lacaniana han realizado y contindan
llevando a cabo elaboraciones sobre el tema, siendo J.A. Miller uno de los més
representativos.
De acuerdo a mi opinidn, conviene remontarse a los origenes del psicoanalisis
para poder dar cuenta de dicha problematica. Al comienzo, contingente, de su
practica y elaboraciones tedricas ¢ Por qué contingente? Porque de hecho asi
surge el psicoandlisis: de los obstaculos, de los tropiezos, de una practica. Fue la
impotencia de una especialidad médica (neurologia) para dar cuenta del origen y
expresion de los sintomas histéricos, la que le permitio a Freud no descubrir, sino

inventar, construir, el inconsciente (en el sentido freudiano del término). Se trata
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de un punto crucial porque alli nacen, paralelamente, la practica y la teoria
psicoanalitica, pero también su ética.
Freud, al encontrarse con el hecho de que las paralisis histéricas presentan
caracteristicas no acordes a la logica de la neurologia, sino que responden a la
representacion mental que se tiene del 6rgano involucrado, decidié optar, aun sin
saberlo de antemano, por la via, siempre singular, del sujeto del inconsciente,
otorgandole a las histéricas la posibilidad de tomar la palabra. De alli su punto de
ruptura con la l6gica de los universales de la ciencia, tal como se la ha definido
lineas arriba. Ese punto de inflexion no impidié que Freud construyera su propia
nosologia. Y lo hizo en base a una clinica y categorias que le antecedieron, la 'y
las de la psiquiatria clasica. Pero lo importante a destacar, es que dicho punto de
ruptura se mantuvo. Su posicién ética, como la de sus mas célebres seguidores
(Lacan, Klein, Winnicott) fue siempre la de apostar por el sujeto, es decir, por la
singularidad del caso por caso. Continuamente se encargé de remarcarlo.
Ahora bien, cabe sefalar que esto ultimo no va en detrimento de un saber
constituido. Hay, necesariamente, un corpus teorico del psicoandlisis. Como asi
también recomendaciones técnicas para el ejercicio de su practica. Es
imprescindible que las haya. Pero con una condicién, con una salvedad: la de
poner en suspenso dicho saber previo al momento de alojar el discurso del sujeto.
Y hete aqui el caracter subversivo del psicoanalisis, ya que por un lado propone:
a) Un universal.
b) El cual a su vez adquiere una forma de presentacion tipica, regular,

es decir, se expresa bajo una determinada particularidad.
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c) Mientras que por otro lado, paralelamente, no deja de tener en
cuenta que dichos registros nunca terminan de recubrir la
singularidad de un caso.
De ello da cuenta el ejercicio del psicoandlisis, ya sea que se lo lleve a cabo como
analista o como analizante. El sujeto del inconsciente, sus vicisitudes pulsionales,
los vericuetos del deseo; son siempre Unicos e irrepetibles. Esa es la impronta que
el psicoanalisis inscribe y por eso su extraterritorialidad respecto al resto de los
campos del conocimiento humano, a los cuales interpela. Dicha interpelacion, en
general, adquiere una forma de pregunta: ¢ Es una ciencia? Incognita que el

psicoanalisis recorre a la manera de una banda de moebius.

Capitulo V: Una nosogdrafia familiar: vicisitudes en torno al zécalo vincular

Una vez desplegada la tematica ligada a los registros de lo universal, lo particular
y lo singular, podemos continuar con el desarrollo de la nosografia familiar que
proponen nuestros autores de referencia. Esta Gltima parte de un concepto
fundamental, denominado por ellos como zécalo vincular. Lo definen como una
nueva organizacion narcisista sobre la que se constituye el vinculo de pareja y/o
familia. Surge como producto del enamoramiento inicial, a partir del cual se genera
la premisa entre los miembros de la nueva pareja de tener la ilusion de tener la
misma ilusion: “... ilusion de haberse encontrado con complicidades sincronizadas
y expectativas de mutuas reciprocidades debido a que se ha participado de un

encuentro con otro al que se lo siente como complementario o como gemelo”
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(Moguillansky & Nussbaum, 2013, p. 204). De este modo adviene la fantasia, el
imaginario comun, que sostiene la conviccion de ser el uno para el otro.
Otro dato de cabal importancia, es que la organizacidén narcisista en cuestion
inaugura un nuevo espacio generador de subjetividad y sentidos inconscientes. Es
decir, los sujetos del vinculo devendran distintos de los que eran con anterioridad.
En definitiva, el zdcalo vincular crea las condiciones de existencia de ese nuevo
conjunto al que se siente pertenecer. También es generador de los enunciados de
fundamento y sistema de valores que regiran al mismo, ademas del lenguaje
comun que sustentara la trama discursiva, consciente e inconsciente, del vinculo.
De esta forma, Moguillansky y Nussbaum, proponen dos ejes a partir de los cuales
realizar una distincién metapsicoldgica y psicopatoldgica de los conjuntos
familiares.

- Uno, toma como punto de partida la manera en que se constituyo lo
conjunto (caracteristicas del zocalo narcisista vincular, del mito
fundador, es decir, de la constitucion simbdlico-imaginaria del vinculo),
en tanto esta preestablece de algliin modo el tipo de sufrimiento y/o
problematica que a futuro presentara la pareja o grupo familiar.

- Y el segundo eje, intrinsecamente relacionado con el primero, implica la
forma en que cada configuracion vincular despliega la transferencia en
la situacion analitica.

Proponen finalmente su nosografia, basandose en la siguiente distincion:
1 - Conjuntos que, en su constitucion, estan signados por el déficit de su cimiento

narcisista.
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2 - Conjuntos que, habiendo instituido una ilusidon que les da pertenencia, no han
creado las condiciones para la admisién de un orden exterior al familiar o, si lo
conciben, lo interpretan como un orden que se opone a su existencia.
3 - Conjuntos que, habiendo instituido una ilusion que les da pertenencia, pueden
ademas concebir en su seno otras significaciones.
Pasemos entonces a caracterizarlos con mayor detenimiento para, a posteriori,
ensayar qué tipo de intervenciones psicoterapéuticas serian las mas convenientes
para implementar con cada uno de los tipos de funcionamiento familiar recién
descritos.
1 - En cuanto a aquellas familias caracterizadas por un marcado déficit en la
constitucién y sostenimiento de su zécalo narcisista, con la consecuente carencia
a nivel de su identidad familiar, sentimiento de seguridad y sentido de pertenencia,
su problematica se debe a multiples factores.
Por un lado, obviamente, a las dificultades propias, intrinsecas a las personas que
las componen. Pero también a diferentes causas de indole social. Encontramos
entre ellas, siguiendo a nuestros autores de referencia, a los efectos de la
globalizacion y otras dos que, a mi entender, se encuentran interrelacionadas: la
pérdida del estado de bienestar, producto del deterioro de las instituciones y del
Estado nacional, en tanto garante de estas ultimas, y los alarmantes niveles de
anomia social.
Podemos ubicar dentro de este grupo, al menos en términos generales, a aquellas
configuraciones familiares que responden a otros paradigmas culturales, como asi

también a las marginales al sistema y al aparato juridico socialmente establecido.
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En lo que concierne a la globalizacién, la misma ha promovido migraciones que
pueden provocar un fuerte choque cultural, en tanto en muchas oportunidades las
diferencias sociales entre el pais de origen y al que se ha migrado, son
significativas. Dicho cimbronazo, ademas de conmover el seno y estructura
familiar, es comunmente acompafiado de una inevitable marginacion y/o
automarginacion. En consecuencia, pese a presentar muchas veces en apariencia
las caracteristicas de una organizacion familiar moderna o posmoderna, se trata
de familias que no encuentran su lugar en la nueva sociedad a la que deben
adaptarse, presentando severas dificultades para desenvolver y tramitar sus
conflictos, sumado al hecho de que en muchas oportunidades no cuentan tampoco
con interlocutores validos como para hacerlo. Por lo tanto, en numerosas
ocasiones se las debe sostener emocionalmente, pero también ayudarlas en la
generacion de recursos econdémicos y sociales relativos al marco sociocultural en
el que se encuentran viviendo.
En lo que respecta a los otros dos motivos (la pérdida del estado de bienestar y
los crecientes niveles de anomia social), sumados a las dificultades intrinsecas de
las personas que componen el entramado familiar, nos encontramos con
organizaciones vinculares caracterizadas por su falta en ser, refiriéndonos con
esto ultimo al nivel de precariedad que presentan en lo que concierne a su
estructura narcisista (zocalo vincular).
Otro aspecto a destacar es que, en ocasiones, la impotencia que genera la
significativa dificultad para pesquisar, transmitir y elaborar sus carencias,

encuentra como via de expresion la violencia verbal y/o fisica. Es decir, la vivencia
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y conciencia de las carencias es sustituida — como mecanismo de defensa — por
algun tipo de violencia.
Cabe subrayar, asimismo, que las dificultades hasta ahora mencionadas, no
logran ser paliadas por el Estado, tal como si sucedia décadas atréas.
Por ultimo, es importante tener en cuenta el siguiente factor: a fin de no dejar
como Unica explicacion posible la falta de recursos, ligada al orden de la
imposibilidad, cabe sefialar que hay familias cuya eleccion — deliberada o
inconsciente - es la de, irreversiblemente, no existir como tales.
2 - En lo que concierne a aquellas familias que han logrado constituir una
organizacién narcisista (zécalo vincular) que les otorga un sentido de pertenencia,
pero que no han podido generar las condiciones para la admision de un orden
exterior al suyo, o, en el caso de admitirlo, no consiguen dejar de vivenciarlo como
un orden que se opone a su existencia, podemos caracterizarlas de la siguiente
manera:
- Sufren por un orden instituido de indole absolutista, el cual se sostiene en
enunciados de fundamento no susceptibles de ser relativizados, interpelados o
puestos en cuestion.
- El sentimiento de pertenencia al seno familiar esta regido por un conjunto de
convicciones inflexibles que sostienen un modo de pensar y de actuar de caracter
fundamentalista.
- No hay lugar para la duda, la incertidumbre o la diversidad, naturalizando de este
modo su forma de pensar, sin sentir que deban explicitarla o, en el caso de

hacerlo, arribando a definiciones o conclusiones de indole tautoldgica.
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- En definitiva, estas familias estan regidas por una mentalidad fundamentalista y
autoritaria, sostenida en convicciones de indole absolutista, las cuales a su vez
componen una inconmovible cosmovision del mundo. Aquello que difiera con el
pensamiento que rige dentro de la estructura familiar se torna inmundo, es
denostado o adquiere la forma de lo imposible o inefable. De este modo,
Moguillansky y Nussbaum (2013), afirman que para las familias en cuestion, la
Otredad “...incluye no solo lo denostado, sino también lo imposible, o que no se
puede pensar por la imposibilidad que se tiene para pensarlo, aunque recubriendo,
en ocasiones, esta imposibilidad, con la piadosa pétina de lo rechazado” (p. 219).
- Ahora bien, ellos proponen una subdivisién dentro de las familias recién
descritas. Distinguen:

a) Las familias sagradas.

b) Las familias dogmaticas.

c) Las familias mesianicas.
Las familias sagradas:
En lo que a ellas respecta, se caracterizan por el hecho de estar bajo la égida de
una mirada — en general materna — omnipresente, fuente de todo y Gnico saber.
Reguladas por un modo de pensar en el que no hay lugar para otro sentido ni para
puntos de vista alternativos, todo sentido nuevo o diferente es vivido como
potencialmente enloquecedor. No hay, en la estructura y dinamica de estas

familias, lugar para la diferencia.
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Los autores las denominan como sagradas debido a la relacién que tiene el
término sagrada con el de verdad revelada, pero también incuestionable,
intocable, imperecedera.
En cuanto a las funciones parentales, en estos tipos de familias tiene una especial
preponderancia la figura materna, vehiculizadora y portavoz de la verdad
incuestionable a la que recién se ha aludido. Su saber acapara y atraviesa a todos
los miembros de la familia, en una suerte de expansion sin limites de su funcion
(Moguillansky &Nussbaum, 2013). Se trata de una mirada que no conoce de
opacidades, posicion sostenida y ratificada tanto por ella misma como por el resto
de los miembros de la familia. Dicho saber materno, es tautolégico, es decir, no
necesita de otro fundamento méas que el de su propia enunciacion y sancion.
Quien se atreva a cuestionarlo, sera marginado y sefialado como ilégico, loco, etc.
En cuanto al padre, suele tener un lugar secundario, sin que su palabra tenga
peso propio. No cuestiona el discurso materno.

Los cohesiona el hecho de representar y pertenecer a una suerte de orden
eterno, donde las premisas, reglas y costumbres, es decir, la cultura familiar, no
necesitan ser explicadas ni practicamente explicitadas, en tanto corresponden a
un orden natural coextensible al mundo y la vida misma. Su funcionamiento se
sustenta en significaciones de interpretacion particular y de caracter idiosincratico,
como asi también plenas de sentido, al punto de arribar a un meta sentido y una

meta comunicacion no permeable a los oidos de alguien externo al nucleo familiar.
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De la dindmica descrita, se desprende que en el discurso familiar suela no tener
lugar el futuro, fuente de incertidumbre intolerable para el saber imperecedero que
los domina. Viven en un presente perpetuo.
Por ultimo, se destaca una caracteristica fundamental que atafie a la modalidad de
constitucion del vinculo de alianza en las familias sagradas. Al conformar el Uno
(ilusién narcisista fundante a la que ya hemos aludido), toda nueva pareja y familia
debe crear una nueva fuente de significaciones a partir del encuentro entre los
diferentes universos simbdlicos de cada uno de los miembros que la componen.
Este movimiento, este nuevo acto psiquico conjunto, implica trascender los
referentes identificatorios otorgados por las familias de origen. Ahora bien, esto

ultimo es justamente lo que no sucede en las familias sagradas.

En ellas hay un peculiar modo de constituir Lo Uno. No se crea al fundarse
un nuevo Uno, sino que se apoyan, se instituyen en un Uno que viene ya
dado desde la familia materna, un Uno que se lo supone establecido desde
los origenes de los tiempos, un Uno que es parte de un mundo natural, un
Uno que entonces no admite ninguna relativizacién o procesamiento de

parte de la nueva pareja. (Moguillansky & Nussbaum, 2013, p. 223).

De este modo, el imaginario constituido por la nueva pareja, es atravesado sin
mas por las significaciones transgeneracionales. Como corolario de dicho proceso,
en el seno interno de este tipo de conformacion familiar, el lugar para lo diferente,

lo diverso o desconocido, queda desestimado, tal como se menciono lineas arriba.
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Si bien nuestros autores de referencia no lo sefialan particularmente, puede
plantearse que en este tipo de familia, predomina el mecanismo de la desestima
respecto al lugar de lo diferente y de lo singular, es decir de lo que hace a cada
sujeto como Unico e irrepetible. De tal modo, es esperable que en el contexto de
una atmésfera alienante como la que acabamos de describir, las familias sagradas
consulten debido a la problemética que en general presenta alguno de los hijos.
Son comunes los fendmenos asociados al vacio de significacién o elementos de
pensamiento y conducta bizarros u horrorosos.
Si bien Moguillansky y Nussbaum no lo precisan, entiendo para este tipo de familia
un modo de funcionamiento psicotico, de tipo esquizofrenizante.
Familias dogmaticas:
En cuanto a las familias dogmaticas, cabe realizar en primera instancia la
siguiente aclaracion: en el origen de toda pareja o familia, opera una enunciacién
de caracter dogmatico respecto de como debe o deberia ser el vinculo que acaba
de conformarse. Se trata de un enunciado de fundamento a partir del cual se
conforma el nuevo imaginario instituyente del vinculo, permitiendo el necesario
quiebre generacional respecto de los sentidos que le anteceden.
Pero lo que sucede en las familias dogméticas es cualitativamente diferente a lo
recién sefialado. Puede utilizarse una referencia freudiana para explicarlo. En el
Manuscrito H (Freud, 1895), al conceptualizar la paranoia, destaca como su factor
constituyente el abuso, en el sentido de una utilizacién patolégica, es decir, con
fines defensivos, de un mecanismo psiquico normal: la proyeccion. De igual modo,

puede sostenerse que en las familias dogmaticas, se pone en juego un abuso de
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la enunciacién dogmatica fundante (normal y necesaria para la conformacion de
toda pareja o grupo familiar). Es decir, ocurre que los enunciados de fundamento
terminan por constituirse en una serie de dogmas de manera propiamente dicha, a
la manera de axiomas absolutos que no permiten ser relativizados, quedando
reducida su funcién simbdlica e imaginaria a una concreta y literal. De este modo,
no logran verdaderamente trascender los sentidos preexistentes constituyendo un
nuevo nivel I6gico (Moguillansky & Nussbaum, 2013), sino que solo pueden
oponerse a ellos dentro de un mismo plano o registro. Lo mismo sucede con
potenciales nuevos sentidos. La lectura al respecto es, por ende, en términos
dogmaéticos: o bien coincide con el suyo o se opone a este Ultimo, adquiriendo
irremediablemente una interpretacion persecutoria. Es decir, toda diferencia es
vivida como un cuestionamiento inquietante que amenaza con romper el férreo
pero simultaneamente fragil equilibrio familiar, en tanto el vinculo de alianza es
precario ya que no puede resignificar los sentidos provenientes de las familias de
origen, empobreciendo de este modo su funcionamiento y capacidad de
transcendencia generacional. De esta forma, adquieren una particular posicion
respecto a la temporalidad. El futuro se siente como fuente de potenciales
amenazas, mientras que paralelamente se intenta neutralizar el pasado. Quedan
entonces condenadas a vivir en un presente perpetuo, cristalizado por la tirania
dogmatica reinante.
Por otro lado, asi como en las familias sagradas toma una preponderancia
patoldgica la funcion materna, en las dogmaticas lo hace, de forma también

anomala, la funcién paterna: “Sostener el dogma es en ultima instancia, sostener
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al padre en un lugar fuertemente idealizado” (Moguillansky & Nussbaum, 2013, p.
227).
Ahora bien, si el padre tiene clasicamente como funcion representar y hacer
semblante de la ley, siendo esta la Unica forma de poder vehiculizarla 'y
transmitirla, lo que ocurre en el caso de las familias dogméticas es que el padre
ocupa el lugar de una autoridad incuestionable, sostenido en un discurso de
enunciacion tirdnica. De este modo, su relacion con la verdad es tautologica. En
conclusién, no representa ni semblantea la ley, sino que él mismo la encarna, no
pudiendo, por lo tanto, transmitirla.
Para finalizar, y de acuerdo nuevamente a mi interpretacion, si propongo que en
las familias sagradas rige un funcionamiento de tipo psicético esquizofrenizante,
puede decirse que las familias dogméticas se caracterizan también por una
dinamica familiar de indole psicética, pero en este caso de tipo paranoica o
paranoide.
Familias mesianicas:
Se trata de familias que se caracterizan por la posposicién ilusoria de su
fundacion, la cual se encuentra ligada a un futuro asintético.
Definidas por los autores en base al mito de Moisés, las configuraciones familiares
de esta indole se encuentran a la espera pasiva de un orden, momento o persona,
por llegar. A la manera de un mesias que vendra a solucionar todos los males
(Moguillansky & Nussbaum, 2013).
Si en las familias sagradas y en las familias dogmaticas tienen suma

preponderancia y una hiperfuncion la figura materna y paterna respectivamente,
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en las mesianicas adquiere un caracter central el lugar del hijo. El de alguno por
llegar, o bien la expectativa se centra en el desarrollo a futuro de los que ya se
encuentran presentes.
En cuanto a su forma de organizacion, la constitucion se torna invertida, en el
sentido de ser la filiacion la que fundaré la alianza. Si bien esta ultima configura un
espacio diferenciado, no deja de estar vacante aquello que respecta a su funcion.
De este modo, terminara de operar y constituirse como tal en un futuro asintotico.
Mas que una familia en si misma, nuestros autores de referencia la definen como
un conjunto caracterizado por: la pobreza de normas, la falta de claridad en lo que
concierne a las diferencias generacionales y un estilo adolescente que uniforma a
sus miembros
En lo que atafie a la temporalidad que los rige, viven en un presente precario y
provisorio (caotico, difuso), en tanto solo a partir de acontecimientos futuros
(sobrecargados de esperanza), alcanzaran la plenitud y su establecimiento como
familia de manera propiamente dicha.
Por dltimo, y en lo que respecta al motivo de consulta mas comudn de las familias
mesianicas, corresponde a problemas de aprendizaje y/o socializacion de alguno
de sus hijos, quienes deben lidiar con las patolégicas expectativas parentales.
3 - Resta, en ultima instancia, hacer mencion a la tercera modalidad de
funcionamiento familiar que los autores referenciados destacan en su nosografia.
Se trata de aquellas familias con una constitucion narcisista lograda, es decir, que
han podido instituir un z6calo vincular, pero que asimismo pueden también dentro

de su seno, concebir y hacer lugar a las diferencias (en esto radica su principal
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contraste con los tres tipos de familia que acabamos de definir en el punto
anterior). Es decir, son permeables a que el orden establecido en su configuracion,
sea interpelado. En cuanto al motivo de consulta, si bien registran y hacen lugar a
las diferencias que surgen indefectiblemente en el devenir del vinculo, no por ello
dejan de sufrir por la desilusion que estas ultimas conllevan.
No nos detendremos en mayor medida sobre este tipo de configuracion vincular,
en tanto el encuentro con ella, dentro de la tarea asistencial que ha dado lugar al

presente ensayo, ha sido de caracter excepcional.

Capitulo VI: Acerca de la particularizacidon de las intervenciones

psicoterapéuticas en las primeras entrevistas con familias

Tal como lo explicito en la introduccion, el eje de mi propuesta, la cual desarrollo
pormenorizadamente a continuacion, consiste en particularizar, a la manera de
una recomendacion o consejo, el uso de terminadas intervenciones para cada uno
de los modos de funcionamiento familiar que Moguillansy y Nussbaum describen
en su nosografia. Ello con el objetivo de alcanzar efectos psicoterapéuticos

durante las primeras entrevistas con familias.

La pandemia de covid-19 como coyuntura: entre el trauma y el acontecimiento

Ahora bien, tal particularizacion no puede llevarse a cabo de forma
descontextualizada. Comencemos entonces, por destacar el macrocontexto. Se

trata de la pandemia de covid-19 y sus implicancias, tanto a nivel nacional como
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mundial. Detengdmonos un momento para analizar dicha situacion, la cual, es
insoslayable.
A fin de llevar a cabo el andlisis en cuestion, retomo los desarrollos de Ignacio
Lewkowicz en “Pensar sin Estado: la subjetividad en la era de la fluidez” (2004).
Alli, el autor se encarga de diferenciar tres conceptos que guardan una raiz en
comun, a los cuales ademas denomina como umbrales, en el sentido de que
implican un deslizamiento desde el concepto propiamente dicho, es decir, desde el
conocimiento, hacia el campo de la experiencia. Distingue entre, trauma,
acontecimiento y catéstrofe, en tanto diferentes contingencias que conminan al
sujeto a enfrentar e intentar relacionarse con lo novedoso (de alli la raiz en comun
gue se menciona lineas arriba). Si bien cada uno tiene caracteristicas que le son
propias, comparten su emergencia abrupta e inesperada. En cuanto al primero, el
trauma, el autor lo describe como la irrupcion de un estimulo que excede las
posibilidades de tramitacion de la légica, en este caso subjetiva, imperante hasta
ese momento. Utiliza la metéafora de una inundacion para explicarlo, siempre y
cuando se trate de una inundacion donde las aguas retrocedan y la geografia no
quede significativamente afectada (Lewkowicz, 2004) ¢, Qué expresa el retroceso
del agua? La asimilacion por parte del sujeto del estimulo en cuestion. Destaca,
justamente, que asimilar significa transformar algo en semejante a uno. Hasta aqui
se plantea la cuestion en términos de exceso y posibilidades, recursos de
tramitacion de la cantidad excedentaria que hubo de irrumpir y que la estructura o
l6gica subjetiva debe de poder asimilar. Pero a continuacion, plantea el siguiente

interrogante: ¢ Y cuando se trata de una diferencia de orden cualitativa? ¢ Cuando
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un elemento emerge como diferente, como ajeno o heterogéneo a una
determinada l6gica estructural, tornandose inasimilable? He aqui el lugar del
acontecimiento, definido por Lewkowicz (2004) como un imposible a nivel
estructural. Por esta razdén, provoca un punto de ruptura en el sujeto, aunque
también, vale aclararlo, existen acontecimientos a nivel sociocultural. De hecho, el
autor toma como ejemplo el movimiento que desemboca en el mayo francés, en
tanto genera la apertura a una logica subjetiva diferente, inédita e inaudita. Por
altimo, hace mencion a la catastrofe, fendmeno que “...induce una resta pura de
ser, una especie de disolucion en el no-ser” (Lewkowicz, 2004, p. 154).
Devastacidn subjetiva y/o social que genera un estado de suspension,
consecuente al borramiento de las coordenadas simbdlicas que hasta ese
momento sostenian al sujeto y/o sociedad. Ni reordenamiento posterior, como
sucede en el trauma, ni apertura a un orden inédito y novedoso, como se genera
en el acontecimiento. Las marcas simbdlicas ordenadoras de la experiencia, ya no
ordenan nada. Incluso, remarca el autor, ni siquiera marcan un trazado.
Continuando con la metafora utilizada en relacion al trauma, nos sefiala que en la
catastrofe, la inundacion — en tanto irrupcion de un real no simbolizable - llega
para quedarse.
Si bien Ignacio Lewkowicz desarrolla sus elaboraciones en torno a la situacion
social que atraveso Argentina durante la crisis socio-economica del afio 2001,
nuestra situacion actual, a mi entender, podria analizarse a partir de los tres
conceptos que él propone. A nivel mundial, la pandemia de coronavirus ha

producido el desdibujamiento abrupto de las marcas que ordenaban
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simbdlicamente nuestra experiencia. Ha puesto en jaque, en suspenso, nuestra
cotidianeidad. Dicha situacion, me ha llevado a preguntarme al comienzo de la
pandemia, si no estdbamos atravesando una situacion catastréfica. Tal
interrogante surgio, por un lado, debido a que la coyuntura en cuestién parecia no
permitir una recomposicion, una asimilacion del impacto, en tanto las mutaciones
virésicas se sucedian incasable y metonimicamente, mientras que por otro, no se
avizoraba tampoco una salida novedosa. Aunque finalmente, con el transcurrir de
los meses, el panorama comenzé a aclararse y a dejar de presentarse tan
sombrio. La emergencia de las vacunas, la asimilacion socio-cultural de nuestra
nueva cotidianeidad, la cual implica aprender a convivir con el coronavirus, la
lenta pero progresiva disminucion de los niveles de incertidumbre y angustia, me
lleva finalmente a pensar que podemos interpretar el suceso pandémico, como del
orden de lo traumatico. O quizas, por qué no, en un entrecruzamiento entre trauma
y acontecimiento. De hecho, la emergencia del virus sars-cov-2, ha marcado a mi
entender un punto de ruptura que nos empuja a una novedosa forma de actuar y
vincularnos, inimaginable dentro de nuestro horizonte representacional de hace
pocos afios atras. Es decir, retomando la metafora de Lewkowicz, las aguas de la
inundacion retrocedieron, pero la geografia se alterd, al menos desde un punto de
vista cualitativo.
Ahora bien, lo hasta aqui descrito no significa bajo ningan punto de vista que
hayan quedado definitivamente atras los momentos de zozobra, angustia e
incertidumbre que acompariaron el inicio de la pandemia. Es decir, continuamos

en un ambiente cambiante, en el que persiste una impronta de fluidez e
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inmanencia que aun no trascendemos. Fluidez que, tal como lo sefiala el autor ya
referenciado, opera desde hace décadas en nuestro pais, agravandose a partir de

la contingencia introducida por la pandemia de covid-19.

Surge entonces, ante dicho contexto, el siguiente interrogante ¢ Cémo hacer en
tanto analistas para abordar las crisis subjetivas y familiares propias de esta
coyuntura? La cual nos ha sumido a todos en una incertidumbre y angustia
generalizada de las que aun sufrimos sus resabios.

Asimismo, en el caso de quien suscribe, la labor terapéutica se ve atravesada
también por protocolos nacionales (Ministerio de Salud) e institucionales, los
cuales circunscriben un determinado microcontexto. El trabajar en el dispositivo de
internacién de una institucién especializada en salud mental, hace que debamos
regirnos por un protocolo epidemioldgico, el cual establece que todo paciente al
ingresar, debe atravesar un periodo de aislamiento preventivo durante el lapso de

14 dias. Dicha situacién trae aparejada la proliferacion de las méas diversas
fantasias (de impronta siniestra en muchas ocasiones) respecto al mencionado
periodo, como asi también en torno a las caracteristicas de los sectores donde
habra de permanecer aislado el paciente. Este ultimo tiene rapidamente la
posibilidad de confrontar su fantasia con la realidad, no asi su familia, en la cual se
incrementa el afecto de la angustia y/o ansiedad, tornandose sumamente
demandante respecto a la posibilidad de mantener comunicacion a la brevedad
con el equipo asistencial tratante. El contexto de incertidumbre y ansiedad, las
preguntas y cuestionamientos, trazan una primera marca, una determinada

impronta transferencial en el incipiente vinculo establecido entre el analista y las

63



n 'ﬂf,fﬂ,';ggﬁmo TIF de la Maestria en Familia
M DE SALUD MENTAL _ y Pareja
DE APdeBA Lic. Leonel Sosso - 2022

familias de los pacientes internados. Por lo tanto, se torna sumamente importante,
como primer maniobra transferencial, utilizar nuestra herramienta privilegiada de
trabajo, cuyo uso hemos heredado del padre del psicoanalisis. Tenemos entonces
que retomar, con una enunciacion activa y frente al impacto del trauma que
introdujo la pandemia, la via de la palabra. Alcanzar, al decir de Lacan, la
construccion de un entretejido significante que permita el rearmado, quizas en
algun punto contingente e inmanente, pero no por eso menos necesario, de un
nuevo marco simbdlico—imaginario que bordee el real que se nos ha presentado.
De este modo, el brindar informacion en tanto intervencion, alcanza un lugar
privilegiado en el accionar del analista. Se trata, en definitiva, de apostar a una
recurrente pero artesanal produccién de sentido, a la cual hay que aferrarse mas
gue nunca, en tanto anclaje frente a la tormenta de inseguridad que aun no deja
de acecharnos. Dicha produccion, simultaneamente, nos brinda también, una y
otra vez, una apertura hacia lo novedoso, a la inventiva que implica todo accionar
analitico aun cuando se trate de una intervencion predeterminada.
Por ultimo, continuando con el enfoque situacional recién sefialado, cabe recordar
que las intervenciones psicoterapéuticas a implementar, son puestas en practica
dentro de un desarrollo temporal limitado. Debido a que la institucién ha promovido
un equipo terapéutico exclusivo para la asistencia de aquellos pacientes que
cursan el periodo de aislamiento, siendo luego derivados, la cantidad de
entrevistas que tenemos con sus familias, oscila entre uno y tres encuentros,

otorgandole a su abordaje una modalidad muy particular.

64



n INSTITUTO , N
UNIVERSITARIO TIF de la Maestrlg en Familia
M DE SALUD MENTAL ' y Pareja
DE APdeBA Lic. Leonel Sosso - 2022

Las intervenciones vy su potencial efecto psicoterapéutico

Una vez descritos el macro y microcontexto, y antes de abordar la temética de las
intervenciones de manera propiamente dicha, cabe desplegar el siguiente
interrogante. Si el objetivo de particularizarlas implica alcanzar efectos
psicoterapéuticos, ¢ Cual podria ser nuestra orientacion al respecto? Es decir, ¢,De
qué manera analizar el alcance de nuestras intervenciones? Es Freud quien sale
en nuestro auxilio en este punto. Al desarrollar sus conceptualizaciones sobre las
construcciones en el analisis, se pregunta lo siguiente: “¢ Qué garantias tenemos,
durante nuestro trabajo con las construcciones, de que no andamos errados y
ponemos en juego el éxito del tratamiento por defender una construccion
incorrecta?” (Freud, 1937, p. 263). Si bien esta haciendo referencia puntual a las
construcciones, a posteriori menciona que no se restringen sus reflexiones de
manera exclusiva a ellas, sino que pueden hacerse extensivas a los demas tipos
de intervencién. En primera instancia, manifiesta que un clasico indicio de que una
intervencién es errada, es la indiferencia por parte del paciente como respuesta a
la misma. No parece tocado, ni reacciona por un si, ni por un no. De todos modos,
no debemos apresurarnos tampoco a interpretar de forma directa un si o un no, ya
que suelen ser multivocos. El si, efectivamente puede marcar un acierto en la
intervencion, pero también tratarse de una afirmacion hipdcrita o irénica, es decir,
afin a la resistencia actuante en el paciente. Por otro lado, el no, en general, es
una forma de expresion que también adquiere la resistencia, tratandose rara vez
de un rechazo justificado. Por ultimo, Freud destaca una cuestion esencial, la cual

resignifica de algin modo lo hasta aqui descrito. Se trata de la importancia
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fundamental que adquieren las vias de corroboracion indirectas, las cuales son
evaluadas longitudinalmente y de acuerdo al contexto de cada analisis. Lapsus,
negaciones, asociaciones subsiguientes y demas formaciones del inconsciente,
como asi también cambios de conducta y actitud significativos, son las
corroboraciones mas valiosas con las que podemos contar para llevar a cabo una

evaluacion preliminar acerca del acierto o desacierto de nuestras intervenciones.

La particularizacidn propuesta y sus dos niveles de accion

En lo que concierne a mi propuesta acerca de la recomendacion del uso en
particular de determinadas intervenciones durante las primeras entrevistas con
familias, considero que pueden deslindarse dos niveles de accion al respecto, los
cuales describo a continuacion:

a) Por un lado, un estrato donde se proponen y recomiendan dos tipos de
intervenciones en particular, pero para su uso generalizado con todas las familias
a las que se entreviste, fundamentalmente durante el primer encuentro con ellas.
Por supuesto, esto no quita que haya lugar para la implementacién de otro tipo de
intervenciones, pero sin dejar de privilegiar las sefialadas a continuacion, en tanto
el macro y microcontexto asi lo ameritan.

Se trata de las siguientes:

Interrogacion: La interrogacion constituye la base de todo primer encuentro con
quienes habremos de interactuar en nuestro rol de psicoterapeutas. Implica una
toma de posicion activa por parte del entrevistador, la cual adopta una doble

vertiente. Por un lado, la de no apresurarse en el entendimiento, evitando asi
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obturar la singularidad de la respuesta recibida. Por otro, la de promover una
posicion reflexiva en el o los pacientes, quienes, dirigiendo la respuesta al analista,
pueden sentirse interpelados por la forma y contenido que adoptan sus propias
aseveraciones. Asimismo, en el contexto de nuestra propuesta, el hecho de
recabar informacién adquiere un rol fundamental, debido que podremos interactuar
con el grupo familiar en contadas ocasiones.
Informacioén: Fiorini, destaca el hecho de que el terapeuta cumple un rol
fundamental en tanto agente de salud. De este modo, el analista, sobre todo aquel
inserto en un contexto institucional, no constituye una excepcion a tal premisa. Si
bien el autor remarca la importancia psicosocial o de psicoeducacion que dicha
intervencién conlleva, el hecho mismo de brindar informacién puede poseer un
efecto terapéutico. En cuanto a esto ultimo, planteo el siguiente desmontaje. Por
un lado, encontramos lo que atafie a nuestra coyuntura actual relacionada con la
pandemia de covid-19. Al respecto, se brinda informacién general sobre el virus en
cuestion, como asi también se comparten los protocolos internos de prevencion y
cuidado epidemioldgico. Por otro lado, se transmite informacién acerca del estado
actual y sobre la evolucion del paciente. Si bien se deslindaron ambos planos,
estos confluyen en lo que concierne a sus posibles efectos terapéuticos, en tanto
instauran via la palabra del profesional un marco representacional que
circunscribe simbdlicamente la angustia que abruma a la familia, interviniendo

sobre el caracter inefable que dicho afecto comporta.
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b) En lo que concierne al segundo nivel de accion referido lineas arriba,
recomiendo la utilizacion de determinadas intervenciones en particular de acuerdo
al tipo de familia con el que debamos interactuar durante las primeras entrevistas.
Retomemos, por lo tanto, la nosografia de nuestros autores de referencia.
1) En primer lugar, destacan a aquellas familias que estan caracterizadas por un
marcado déficit en la constitucion de su z6calo narcisista (ya descritas con
anterioridad entre las paginas 49 y 51).
En cuanto a las intervenciones que particularmente recomiendo utilizar para con
ellas, propongo las siguientes:
Informacion: Mas alla de la importancia general que adquiere dicha intervencién
(tal como recién se ha mencionado), toma sobre todo preponderancia en las
familias que provienen de otros paradigmas culturales, a las cuales muchas veces
se les torna dificultoso adaptarse a nuestra sociedad, tanto desde el aspecto
sociocultural de manera propiamente dicho, como en cuestiones mas puntuales y
cotidianas (normativas y/o administrativas, por ejemplo). En este punto, se torna
crucial el trabajo interdisciplinario, fundamentalmente en lo que concierne al rol del
trabajador social. No obstante, es nuestro deber conocer, en términos generales,
los lineamientos de orientacion mas recurrentes que dichas familias demandan y/
0 necesitan. Lineas arriba, se ha explicitado el efecto terapéutico que puede
generar la palabra del profesional, al que se le supone y transfiere un saber
potencial. Esta ultima, logra en muchas oportunidades acotar el nivel de

incertidumbre y ansiedad que padecen los miembros de las familias en cuestion.
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Cabe recordar que también tienden a presentar dificultades para tramitar y
metabolizar sus emociones sin caer en la via del acto, el cual alcanza en muchas
oportunidades su forma de expresion a través de la violencia intrafamiliar.
Asimismo, se encuentra en su horizonte, de modo omnipresente, la amenaza de
disgregacion. De acuerdo a las caracteristicas recién puntualizadas, considero que
ademas de la informacién se puede pensar en otras intervenciones
particularmente aconsejadas para este tipo de configuracion y funcionamiento
familiar, tales como:
Intervenciones directivas: Se tornan esenciales frente a situaciones de riesgo
cuando el analista considera que el paciente (o grupo familiar) no cuenta con los
recursos emocionales o psiquicos necesarios para afrontar las mismas. Puede
tratarse de una contingencia, propia de una crisis vital momentanea, o, como en el
caso de las familias que venimos describiendo, de una carencia estructural o muy
arraigada. En este Gltimo caso, las intervenciones directivas pueden tomar un rol
preponderante y significativamente terapéutico.
Confirmacion: Recordemos que tiene como objetivo apuntalar la confianza del
paciente (o grupo familiar) en sus propios recursos, remarcando los logros
positivos alcanzados. Es por ello que adquiere suma importancia en situaciones
criticas donde predominan grandes montos de angustia. La falta de sostén e
imagen identitaria de la que padecen las familias con déficit en la conformacion del
zocalo narcisista, puede ser atemperada por intervenciones de esta indole, donde
el grupo familiar recibe externamente el apuntamiento simbdlico-imaginario del

qgue carece.
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Para finalizar, propongo agregar a los planteados por Nussbaum y Moguillansky,
un subtipo mas de configuracion familiar con déficit en la constitucién de la ilusion
narcisista fundante. Este ultimo, si bien no es exclusivo de nuestra
contemporaneidad, de acuerdo a mi experiencia clinica, ha ido tomando cada vez
mas preponderancia en las ultimas décadas, en tanto se encuentra especial e
intrinsecamente asociado a los crecientes niveles de anomia social, uno de los
factores que destacan nuestros autores de referencia. Podriamos denominarlas
como aquellas configuraciones familiares caracterizadas por su posicion de
desmentida respecto de la ley. Se trata de familias cuya historia intergeneracional
esta determinada por dicha posicion de desmentida frente a las normativas
socioculturales que a todos nos conciernen. Puede rapidamente detectarse cémo
en la historia familiar, aquellas personas encargadas de representar y vehiculizar
la ley han sido los primeros en desmentirla, transgrediéndola sisteméticamente.
Dicha conducta, provoca un efecto dominé en el resto del grupo familiar, sumiendo
su funcionamiento en un caos dominado por la transgresion, sin que exista una
figura de autoridad con la legitimidad necesaria para acotarla, a fin de restablecer
el orden simbdlico sobre el que toda familia necesita identificarse para sostenerse
como tal (hete aqui su déficit fundante). Si bien se trata de una disfuncién
generalizada, recurrentemente hay algan miembro de la familia, en tanto
emergente, al cual los trastornos conductuales consecuentes a la renegacion de la

ley lo llevan a incursionar en el ambito juridico y/o de la salud mental.

Ejemplificaré lo hasta aqui descrito, con un breve recorte clinico:

70



n 'ﬂf,fﬂ,';ggﬁmo TIF de la Maestria en Familia
M DE SALUD MENTAL _ y Pareja
DE APdeBA Lic. Leonel Sosso - 2022

T., un joven de 17 afios de edad, es internado debido a presentar severos
trastornos conductuales (con una marcada tendencia al acting-out), los cuales
manifiesta desde hace afios, incurriendo inclusive en comportamientos de tipo
antisocial (robo a mano armada). Desciende de una familia donde la transgresion
de la ley es moneda corriente. Desde abusos sexuales por parte de su abuelo
materno para con su madre, hasta el ejercicio por parte de esta Ultima de la
prostitucion y explotacion sexual de mujeres. También, tras la fachada de un
delivery de comidas caseras, vendian cocaina. Como puede verse, la cadena
intergeneracional a la que hago referencia (al menos tres generaciones) se
encuentra anudada por la transgresion sisteméatica de la ley. Se trata de una
desmentida de esta ultima, mas que de su rechazo o forclusion en lo simbdlico.
Su progenitora relata, en la primera entrevista que mantuve con ella y su pareja
actual, que T. suele mostrar una actitud desafiante frente a ambos: Vos no tenés
autoridad moral para juzgarme, suele repetirle, cuando ella le llama la atencién
por sus conductas. Y él (en referencia a la pareja de la madre) no es mi papa, asi
gue tampoco puede decirme nada.
Ahora bien, frente a dicho panorama, ¢ Como intervenir? En primera instancia,
cabe destacar lo siguiente: la o las intervenciones, son ensayadas desde el lugar
que la transferencia nos habilita a realizar. Justamente, un concepto fundamental
al respecto, que atafie también al desarrollo general del presente escrito, es el de
transferencia preformada (Moguillansky & Nussbaum, 2013). Se trata de la puesta
en forma inicial de la transferencia durante las primeras entrevistas, de alli nuestro

interés particular en cuanto a dicho concepto. Ellos la definen como el “...tipo de
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relacion que de modo preexperencial nos propone el conjunto vincular al
comenzar la consulta” (Moguillansky & Nussbaum, 2013, p. 208). Si bien la
distinguen de la transferencia propiamente dicha, es decir de aquella que surge
con la posterior instauracion y devenir de la situacion analitica, no dejan de
remarcar que su despliegue conlleva la impronta de la transferencia preformada.

Esta ultima,

...nos da un marco de referencia para delimitar desde donde vamos a
escuchar y a operar. Le damos un valor diagnéstico al modo en que se
maneja la pareja o la familia en las primeras consultas y nuestras primeras
presunciones partirdn de esos datos. (Moguillansky &Nussbaum, 2013, p.

209).

Asimismo, también atafie a dichos albores transferenciales un factor clave: el
“...modo en que somos incluidos por la pareja o la familia, como nos conciben,
qué nos solicitan, qué suponen que tenemos que hacer...” (Moguillansky &
Nussbaum, 2013, p. 210). Por lo tanto, de la lectura que hagamos de la
transferencia preformada, dependera la eleccién de aquellas intervenciones que
consideremos como las mas pertinentes para poner en practica.

Retornando a las familias cuya problematica se inscribe en torno a la desmentida
de la ley, estas suelen ubicarnos inconscientemente a nivel de la transferencia
preformada (aunque en ocasiones la demanda pueda adquirir un caracter

explicito), en el lugar de referencia de la autoridad faltante en su funcionamiento.

72



n [TS.DEEQSAR,O TIF de la Maestria en Familia
M DE SALUD MENTAL _ y Pareja
DE APdeBA Lic. Leonel Sosso - 2022
En el caso recién descrito, se trato de la instauracion de la figura del Doctor.
Agente sobre el cual se transfiere y restablece el lugar del Otro de la ley, el cual
fue horadado y degradado a lo largo de la historia familiar. Y EI Doctor, que es
psicoanalista, y pesquisa la posibilidad que la transferencia le brinda, semblantea
el lugar adjudicado, posibilitando que haya una palabra que advenga al lugar de
una regulacion posible entre tanta desmentida y descontrol, garantizando, es
decir, haciendo de garante, de una operatoria que limite la transgresion
sistematica de la ley. Es desde dicho lugar, en tanto semblante de la funcién
carente, en el adquieren preponderancia los sefialamientos y las intervenciones
directivas, en este caso matizadas por el particular rol transferencial que nos es
ofrecido. En el caso de T, pueden tomarse como ejemplos paradigmaticos un
sefialamiento y una intervencion directiva ofrecidos en simultaneo durante la
segunda entrevista con la madre y su pareja. Respecto a la supuesta falta de
autoridad moral por parte de la madre, repetida habitualmente por el paciente, y
notando que esta frase hacia mella en la progenitora (a través del sentimiento de

culpa), se opté por decirle lo siguiente:

i¢, Qué le hizo ratificar, a través del silencio, la afirmacién de T. respecto a que
usted no tiene autoridad moral para reprocharle sus malas conductas?! ¢ No puede
acaso arrepentirse de sus errores y modificar su posicion sobre lo que para usted
esta permitido y lo que no? Ademas, este tema no tiene solo que ver con su
familia. Para vivir en sociedad es fundamental poder aceptar determinados limites
y normas. Comience a limitar frmemente a T., de lo contrario, va a seguir teniendo

dificultades cada vez mas graves en la vida.
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Si bien no pude realizar un andlisis longitudinal del efecto de mis intervenciones,
en tanto solo volvi a entrevistar una vez més a la madre, esta ultima llegé a

decirme lo siguiente:

Lo llamé a T. y le dije que si quiere seguir viviendo en casa, va a tener que
aceptar como nosotros nos manejamos. Y que si bien él (por su pareja) no es su
padre bioldgico, si es quien lo crio y tiene derecho a decir y hacer lo que hace un
padre. Por otro lado, entre sorprendido y aliviado, el paciente me dijo: Me llamo6 mi

mama y me puso los puntos...nunca la habia visto asi...

Sin dejar de tener en cuenta que no contamos con la posibilidad de evaluar la
consistencia posterior de esta aparente rectificacion subjetiva y vincular, no por
ello debemos subestimarla, en tanto generé una interpelacion significativa

respecto al orden vincular hasta entonces imperante.

2) En cuanto a las familias que han logrado constituir una organizacion narcisista
(z6calo vincular) que les otorga un sentido de pertenencia a cada uno de los
miembros que la componen, pero que no han podido generar las condiciones para
la admision de un orden exterior al suyo, o, en el caso de admitirlo, el mismo es
vivenciado como algo que se opone a su existencia, los autores plantean una
subdivision tripartita: familias sagradas; familias dogmaticas y familias mesianicas

(ya descrita entre las paginas 51 y 58).

e En lo que concierne a las primeras, planteo el siguiente interrogante: ¢ Qué tipo
de intervenciones serian particularmente las mas adecuadas para implementar

con ellas a fines de alcanzar efectos psicoterapéuticos? Antes de pormenorizarlas,
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resulta conveniente detenerse en relacion a la transferencia preformada que se
despliega durante las entrevistas con las familias sagradas. Consecuentemente a
sus creencias, funcionamiento y representacion de los vinculos y el mundo, este
tipo de familias tiende a englobarnos rapidamente dentro de su modo de sery de
pensar. Nuestros autores de referencia, se encargan de destacar que el
profesional interviniente corre el riesgo de quedar subsumido en el discurso y
pensamiento Unico que caracteriza a la familia sagrada, en tanto no existe para
ella Otro sentido por fuera del instituido. De esta forma, al analista suele
atribuirsele un meta saber, pero en continuidad con el suyo. Si se pretende
denunciar el pensamiento Unico preponderante, habra que hacerlo con cautelay,
sobre todo, subrepticia e indirectamente, ya que una contradiccion explicita sera
vivenciada por la familia en cuestion como una suerte de profanacion al orden
establecido sobre el cual se estructura, corriendo el riesgo el analista de ser
descalificado o ignorado en su funcién, desperdiciando de este modo el minimo
margen de maniobra con el que cuenta.
Una vez aclarado el contexto transferencial, paso a recomendar, particularmente,
las siguientes intervenciones:
Clarificacion: Apunta, fundamentalmente, a aclarar un discurso que se presenta
confuso. Reformulando el relato, se intenta recortar los elementos mas
significativos del mismo. Asimismo, prepara el campo para llevar a cabo — aunque
el funcionamiento de la familia sagrada en general no lo permite — algun tipo de

seflalamiento.
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Recapitulaciéon: En lo que concierne a las familias sagradas, implica una via
indirecta, una apuesta a fomentar, dentro de las limitaciones del caso, una posible

historizacion.

El tandem clarificacion — recapitulacion, permite el ensayo de un doble
movimiento. Por un lado, el de otorgarle la palabra a otro miembro del grupo
familiar que no sea la madre, a fin de evaluar si el acto de la enunciacién, en el
sentido de la responsabilidad subjetiva que conlleva el hecho de tomar la palabra,
puede ser asumido por otra de las personas que componen el nacleo familiar,
acotando en consecuencia el sentimiento de alienacion que comporta el goce
materno de la omnipresencia y omnipotencia en el que se sostiene el
funcionamiento de las familias sagradas. Asimismo, paralelamente, permite
realizar una lectura preliminar respecto a la posibilidad de llevar a cabo algun tipo
de sefialamiento dirigido al discurso y pensamiento Unico preponderante en el
seno familiar. No obstante, se recomienda, en el caso de ensayarlo, que el mismo
vaya acompafiado de una meta — intervencion, particularmente aquella que
sefala el caracter parcial y meramente hipotético de las intervenciones empleadas
por el analista. Dicha enunciacion (posicién enunciativa) por parte de este ultimo,
tiene como objetivo facilitar la recepcion de su palabra ante un discurso familiar
gue tiende a rechazar subita y sistematicamente cualquier representacion

alternativa que implique relativizar la verdad Unica sobre la que se asienta.
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Alcanzar algun atisbo de reflexion o critica respecto al rechazo de la diferencia 'y
la naturalizacion de un Unico modo de pensar, seria un éxito terapéutico rotundo

en lo que concierne a este tipo de estructura y dinamica familiar.

e En cuanto a las familias dogméaticas ¢Qué caracteristicas adquiere con ellas la

transferencia preformada?

Un primer punto a resaltar implica su posicion respecto al encuadre propuesto por
el analista. Las familias dogmaticas, sin desconocerlo, y en este punto se
diferencian de las sagradas, tratan de impugnarlo y sustituirlo por uno de su
autoria. Por supuesto, dicha situacion es consecuencia de su modo de vincularse.
En este caso, si bien lo diferente es reconocido, se lo vive e interpreta como
amenazante y conspirativo. De alli deriva su posicion paranoide frente al
encuentro con el analista. Si bien ocasionalmente pueden identificarse con, y
subordinarse a, nuestras intervenciones, predomina en general una actitud de
suspicacia frente a las mismas. Por ende, su alcance es restringido. Moguillansky
y Nussbaum refieren que “...no suelen ser vividas como una nueva significacion
gue puede enriquecer el modo de pensar que tienen” (2013, p. 227). Sienten
nuestras intervenciones “...como parte de una semantizacion que se opone a la
vigente en la familia. Cuando esto ocurre el analista es concebido como alguien
peligroso” (Moguillansky & Nussbaum, 2013, p. 227). En definitiva, somos para
ellos — no podia ser de otra manera - , representantes de un dogma frente al cual

se posicionan como feligreses u opositores, entrando en una relacion de sumision
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u oposicion que limita en grado sumo nuestro margen de maniobra. No obstante,

Se propone ensayar las siguientes intervenciones:

Clarificacion: En el caso de las familias dogmaéticas, junto a la recapitulacion,
implica un rodeo para intentar equivocar en algun punto la certeza deliroide o
delirante del dogma que sostienen.

Recapitulacion: Puede constituir una via indirecta, ante las eventuales
dificultades que pudieran surgir en el proceso de historizacion, para lograr
confrontarlos con la naturalizacion instituida en lo que concierne al sistema
dogmatico de pensamiento vigente en el seno familiar.

Seflalamiento y Meta — intervencion: En lo que respecta a las familias
dogmaticas, el hecho de destacar en tanto meta intervencioén, el caracter parcial y
meramente hipotético de un determinado sefialamiento, deviene fundamental, a fin
de que el mismo no sea interpretado persecutoriamente y, en consecuencia,
termine constituyendo una amenaza para la prosecucion de la o las entrevistas.
Conseguir que algun miembro de la familia sancione nuestro sefialamiento como
tal, diferenciandose de este modo del pensamiento dogmatico instituido, implicaria

de por si un significativo efecto terapéutico, en tanto potencial agente de cambio.

Debido a las caracteristicas intrinsecamente paranoides de las familias
dogmaticas, sumado al hecho de contar con muy pocas entrevistas para poder
desplegar nuestras intervenciones, no se recomienda ensayar una rectificaciéon de
los enunciados del/los pacientes, como asi tampoco adentrarse en el campo de la

interpretacion.
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Podemos ejemplificar lo hasta aqui descrito con un nuevo recorte clinico:

Se establece comunicacién telefénica con los padres de un paciente recién
ingresado a la institucion. Sin embargo, es el padre quien protagoniza la

entrevista, presentandose con el siguiente monédlogo:

Soy el Dr. X, mi hijo ingreso ayer a la clinica. Les quiero comentar que tiene la
desgracia de tener TOC (trastorno obsesivo compulsivo). Yo se lo diagnostiqué y
en la familia creemos que es asi...él siempre respondio bien a los antidepresivos
en altas dosis, pero ahora me dijo que le pusieron risperidona. También, que de
ser necesario, podrian pasar la internacion de ser voluntaria a involuntaria ¢ Cémo

se lo dijeron a él sin decirmelo a mi primero?

Puede observarse hasta aqui el lugar de discurso Unico que pareciera ocupar la
enunciacion paterna, cerrando su monélogo con una inquietud paranoide que,
asimismo, desaloja como sujeto de derecho a J. (el paciente), quien se encontraba
en condiciones de recibir noticias relacionadas con su tratamiento. De este modo,

ante dicho cuadro de situacion, se intervino de la siguiente forma:

Quizas sea importante para J. que hablemos de lo que le pasa y sobre las
caracteristicas de su tratamiento actual. Igualmente, tal como usted puede verlo, lo
estamos informando a la brevedad sobre el estado de su hijo. Por otro lado, con la
Dra Z. (la médica psiquiatra con quien se evaluo al paciente), pensamos que
quizas J. pueda tener algun otro diagndstico, posiblemente asociado al de TOC,
ya que tenemos muy en cuenta lo que usted nos dice... ¢ En sus afos de ejercicio

profesional no le pasoé alguna vez de estar seguro de un diagnostico y quizas
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sorprenderse de que no era tan asi?...bueno, con la Dra. Z. estamos con algunas
dudas...de mas esta decir que se trata de una presuncion...Por otro lado,
aprovecho para preguntarles ¢ J.,como hijo, como es? ¢C. (la madre), usted qué

opina?

Pese a haber dirigido la pregunta a la madre, es el padre quien comienza
nuevamente respondiendo: Y..., J. siempre fue muy timido, introvertido...yo

siempre le insisti con que tuviera amigos y saliera mas.

No obstante, la progenitora lo interrumpe por un momento, interpelando los dichos

paternos:

Si, pero iba al club muy seguido...tan, tan timido capaz no era, ¢no? (Unico

momento de la entrevista donde interviene la madre).

Lo del diagndstico no sé (retoma el padre la conversacion)...¢; Cuantos afios de
ejercicio profesional tenés vos? Mira que yo soy médico hace 45 afios...vos, ;Con

gué elementos me contradecis? Bueh, veremos de aca a unos dias.

Pueden destacarse, en cuanto a las intervenciones empleadas, la operatoria
subrepticia de un sefialamiento (con una meta intervencion que lo acompafa),
como asi también la de una minima recapitulacion. Estas ultimas, a mi entender,
generaron efectos en el discurso parental, los cuales podemos denominar como
de indole terapéutico. Se trata de los siguientes: por un lado, que el padre dejara
de hablar, al menos por un momento, de J. como paciente, al mismo tiempo que

no rechazara de plano la reevaluacion diagndéstica por nosotros propuesta (con
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suma cautela). Por otro lado, que la madre se animara a tomar la palabra,
cuestionando la afirmacién paterna respecto al grado de timidez de J. Estas
pequefias modificaciones introducidas, podrian sembrar a futuro algin
cuestionamiento mas consistente del saber establecido en la certeza del discurso
paterno, habilitando de este modo algun atisbo de diferenciacion posible para los

miembros del grupo familiar respecto a este ultimo.

e Resta, dentro del contexto de la subdivision tripartita planteada lineas arriba,

analizar el caso de las familias mesianicas.

Tal como vengo sefialando, se torna indispensable describir la modalidad que
adquiere con ellas la transferencia preformada, en tanto prolegbmeno necesario
de las intervenciones a recomendar. En cuanto a su puesta en forma, las familias
mesianicas reproducen en la consulta su posicion pasiva y expectante. Esperan
que el analista ratifique la esperanza prometedora que las sostiene, siendo ahora
este Ultimo o el psicoandlisis mismo el que vendra a resolver su padecer.

A nivel contratransferencial, destacan Moguillansky y Nussbaum (2013), el analista
puede sentir angustia frente a la situacion de anomia familiar, llevandolo a intentar
introducir algun tipo de regulacién dentro del caos esperanzador que caracteriza al
funcionamiento de las familias mesianicas. Pero tiene que tener en cuenta que sus
intervenciones corren el riesgo de caer rapidamente en el asintotico futuro que
determina a estas familias, perdiendo de esta forma valor y diluyéndose en el

mismo.
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Advertido entonces por nuestros autores de referencia, propongo particularmente
las siguientes intervenciones para emplear con las familias mesiénicas, en tanto
considero son las mas adecuadas a fines alcanzar efectos psicoterapéuticos con
ellas:
Clarificacion: En el caso de las familias mesianicas puede operar como un
recurso terapéutico que apunta a acotar el cadético funcionamiento familiar, siendo
su discurso el exponente paradigmatico del mismo. También, por una via indirecta,
puede eventualmente preparar el terreno para algin posible sefialamiento.
Recapitulacién: El proponerles un trabajo de recapitulacion, implica embarcarlos
en un proceso retroactivo y, por ende, de historizacion. Un revisionismo que
promueva un retorno a lo ya acontecido, conlleva, de tener éxito, un caracter
reparador y terapéutico, en tanto se trata de familias que sostienen una posicion
de desestima para con el pasado, lo cual tiene efectos sintomaticos en su
representacion acerca del presente y del futuro: “...viven en un presente
provisorio, ya que solo el futuro sera pleno...” (Moguillansky & Nussbaum, 2013, p.
229).
Operaciones de encuadre: Implica una forma de “encuadrar” su relacion con el
tiempo, interviniendo directamente sobre ella. El dia y horario de la, o las
entrevistas, debe ser fijado con claridad y respetarse rigurosamente, no
permitiendo su posposicion (tendencia caracteristica de las familias en cuestion).
De tener éxito, en cuanto al nivel de receptividad que encontremos con este primer
conjunto de intervenciones, podemos avanzar y ensayar otras, apostando a un

nuevo nivel légico en lo que a ellas respecta.
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Seflalamientos: Su objetivo es sefalar la relacion existente entre el malestar o
padecimiento familiar, en particular el de alguno de sus hijos, con las
caracteristicas del discurso dominante en dicho &mbito. Puntualmente nos
encontramos, en el hijo designado como mesias, con estados de inhibicion graves
(muchas veces psicoticos) o con conductas de sobreadaptacion. Tales estados o
conductas subjetivas son producto de la imposibilidad de responder a semejante
expectativa. Sentar las bases de una posible interpelacién al respecto, acotar la
proyeccion deliroide o delirante relacionada a la llegada o produccion de un
mesias, generaria de por si un efecto terapéutico, tanto en el grupo familiar en
general, como en el sujeto designado redentor en particular.
Rectificacion de los enunciados del paciente: En el caso de las familias
mesianicas, dicha intervencién funciona como complemento del, o los,
sefalamientos empleados por el analista
Intervenciones directivas: Si se tiene en cuenta que las familias en cuestion se
caracterizan por la pobreza de normas y la falta de claridad en cuanto a las
diferencias generacionales, pudiendo ello derivar en la exposicion a situaciones de
riesgo, las intervenciones directivas apuntan a acotar de manera taxativa dicha
exposicion, fundamentalmente cuando se encuentran implicados los miembros de
la familia menores de edad.
3) Por ultimo, debemos abordar la tercera modalidad de funcionamiento familiar
gue Moguillansky y Nussbaum proponen en su nosografia (ya descrita entre las

paginas 58 y 59).
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Se trata de aquellas familias con una constitucion narcisista lograda, es decir, que
han podido instituir un zécalo vincular, pero que asimismo pueden dentro de su
seno concebir y hacer lugar a las diferencias (en esto radica su principal contraste
con los tres tipos de familia que acabamos de definir en el punto anterior).
Tal como fue sefialado con anterioridad, no solemos interactuar con ellas en el
ambito institucional. No obstante, excepcionalmente podemos llegar a
entrevistarlas.
En cuanto a la transferencia preformada, nos ubican como diferentes a ellos y
aceptan la asimetria de posiciones al momento de interactuar con el profesional.
Ahora bien, respecto a las intervenciones particularmente recomendadas para
desplegar con las familias en cuestion, cabe destacar que contamos con un
abanico de posibilidades mas amplio que en las anteriores, pero sin que deje de
influir, por otro lado, el nimero acotado de entrevistas que podemos realizar. Por
lo tanto, y dentro del contexto recién mencionado, se proponen las siguientes
intervenciones:
Clarificacion y Recapitulacion: En el caso de las familias que no tienen un
discurso unilateral ni un pensamiento Unico sobre sus vicisitudes y sobre la
realidad, las dos intervenciones que acabamos de mencionar suelen por si
mismas promover preguntas e interpelaciones en los miembros del grupo familiar,
sin que el analista haya hecho aun sefialamiento alguno.
Sefialamientos: En las familias en cuestion, los diferentes tipos de respuesta a

los sefialamientos permiten al analista registrar que la capacidad de insight se
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encuentra, al menos en términos generales, sumamente conservada. Dicha
capacidad nos habilita, por lo tanto, a poder ensayar algunas interpretaciones.

Interpretaciones: En estos casos, las diferentes modalidades de interpretacion
(ya descritas con anterioridad), podrian ser implementadas. La eleccion de cada
una de ellas dependera del desarrollo de la o las entrevistas y de la lectura que
realice el analista respecto a la capacidad de recepcion de los sefialamientos
ensayados. Cabe destacar, que no solo debe tenerse en cuenta su capacidad
intrinseca, es decir, aquella referida a la apertura a pensamientos diferentes a los
suyos, sino también el momento que estan atravesando, el contexto situacional.
De este modo, una familia con, en principio, una amplia capacidad de recepcién a
lo novedoso, puede incrementar sus niveles de angustia y/o ansiedad durante una
entrevista o con el transcurrir de las mismas, cercenandose de esa manera su
capacidad receptiva.

Por dltimo, se busca a través de las intervenciones recién sefialadas, alcanzar
efectos terapéuticos tales como, la disminucién de los montos de angustia,
incertidumbre y ansiedad. En un segundo nivel, y de acuerdo a la lectura que se
haga del factor situacional que acaba de mencionarse, se apunta a la posibilidad
de que vislumbren, al menos preliminarmente, qué de sus representaciones,
fantasias y conductas, influyen en su sufrimiento actual, y coOmo esto se enlaza
con su historia, tanto en lo que respecta a la de la familia de manera propiamente
dicha como en lo que concierne a la de cada uno de sus miembros.

De esta forma, finalizamos el apartado referido a la recomendacion en particular

del empleo de determinado tipo de intervenciones, de acuerdo al modo de
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funcionamiento familiar desplegado durante las primeras entrevistas. Ello con el

objetivo de alcanzar efectos psicoterapéuticos.

Conclusiones

A modo de conclusion, cabe destacar que mi trabajo integrador final es el
resultado de una reflexion exhaustiva en torno a las primeras entrevistas con
familias. Encuentros que se desarrollaron dentro del contexto institucional ya
sefialado y de manera sistematizada. Fueron los modos de intervencion que iba
implementando, de forma recurrente, los que me llevaron a plantear mi hipotesis
de trabajo, centrada en el siguiente interrogante: ¢ Cuéles podrian ser las
intervenciones mas adecuadas para llevar a cabo durante las primeras entrevistas
con familias (entre uno y tres encuentros) teniendo como objetivo que las mismas
alcancen efectos psicoterapéuticos? Las reflexiones suscitadas a continuacién de
esta Ultima pregunta, me permitieron, a la manera de recomendaciones 0 consejos
y de acuerdo al modo de funcionamiento familiar desplegado, particularizar la
adecuacion de tales intervenciones.

Han sido de vital importancia para la explicitacion de mi propuesta, las
conceptualizaciones de Rodolfo Moguillansky y Silvia Nussbaum, autores de
referencia de mi ensayo. Particularmente, en lo que concierne a su nosografia
familiar, como asi también respecto a los conceptos de zocalo vincular y
transferencia preformada.

Asimismo, se sefala la influencia de la pandemia de covid-19, la cual ha

generado modificaciones en la atencion en salud mental. La institucion en la que
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desempefio mi tarea asistencial, cuenta con un protocolo epidemiolégico de
aislamiento para aquellos pacientes que ingresan al dispositivo de internacion, el
cual sigue los lineamientos planteados por el Ministerio de Salud de la Nacion. En
relacion a dicha coyuntura, hay un tipo de intervencion que me encargo de
destacar, proponiendo su uso generalizado debido al potencial efecto
psicoterapéutico que comporta Se trata del hecho de brindar informacion, tanto al
paciente como a su familia.
Cabe subrayar que las recomendaciones o consejos sefialados, no tienen como
objetivo protocolizar la practica del analista de manera propiamente dicha, sino,
respetando siempre nuestra ética, la cual privilegia la l6gica del caso por caso,
proponer un uso particular de las intervenciones, en el sentido de la utilizacién a
priori de las mas aconsejables a fines de obtener efectos psicoterapéuticos. Como
no conocemos de antemano el modo de funcionamiento familiar con el que hemos
de encontrarnos, resulta importante, en mi opinion, contar con un uso preformado
de las intervenciones a implementar de acuerdo al mismo.
Por ultimo, a modo de cierre, destaco el hecho de haber logrado contestar la
pregunta que propuls6 mi trabajo integrador final de maestria, apostando a la
l6gica de la reflexion en el contexto de la transmision de una experiencia,
entendiendo a esta ultima como la forma privilegiada de hacer lazo, de

vincularnos, con la que contamos los psicoanalistas.
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