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EL CAMBIO PSIQUICO Y LA INNOVACION TECNOLOGICA
THE PSYCHIC CHANGE AND THE TECHNOLOGICAL INNOVATION

Franco, Jorge César’

RESUMEN

El problema de la descripcién de variables del cambio
psiquico en menores embarazadas es un problema in-
verso (Bunge, 2004), conjeturar a partir de la conducta
individual y observar la conducta colectiva del universo
investigado, procurando conceptualizar su intencion. El
equipo relevd datos aplicando cuestionarios, pruebas
de personalidad y reuniones grupales.

Para la comprension de los datos se aplico una base
tedrica clasica. Su alcance es insuficiente. Se sugiere
innovar con nuevas técnicas terapéuticas de mayor
potencia de cambio.

Resultado disyuntivo: El embarazo es un problema o
una solucion.

Los factores de cambio positivo son: tener en cuenta (1)
la evolucién del auto concepto y la importancia que las
menores le atribuyen, (2) al acompafiamiento de los in-
vestigadores, que genera (3) estabilidad emocional y da
lugar a (4) auto- recategorizaciones cognitivas y (5)
promueve mejores decisiones en la pertenencia grupal.
Esto produce ganancias y moderan el obstaculo de la
ecuacion costo-beneficio y sus efectos restrictivos.

Palabras clave:
Problema inverso -Seguimiento - Mecanismo - Costo-
beneficio - Psicoterapia sinérgical/integrativa

ABSTRACT

The problem of the description of psychic change in
pregnant minors is an inverse problem (Coleman, 1990),
to conjecture starting from individual behavior and ob-
serve the collective behavior of the researched universe,
attempting to conceptualize its intention. The team re-
vealed data applying questionnaires, personalities tests
and group meetings.

To comprehend the data, a classic theoretical base was
applied, and due to its insufficient range, it has been
suggested to innovate integrating new therapeutic tech-
niques of greater change potency.

One dilemma: Is pregnancy a problem or a solution?
The positive change factors are: to take into consider-
ation (1) the evolution of self concept and the impor-
tance that is been attributed to the minors, (2) follow up
of the researchers, 83) the emotional stability generat-
ed, (4) self cognitive recategorizations and (5) promote
better decisions in the peer group. These allows profits
and diminish the obstacle of the equation cost-benefit
and its restrictive effects.

Key words:
Inverse problem - Follow-up - Mechanism - Cost benefit-

Synergic/integrative psychotherapy

" Profesor Titular materias curriculares optativas “Técnicas Grupales en Psicologia Comunitaria” y “Clinica y Psicoterapia de Grupos”,
Facultad de Psicologia, UBA. Director de Programa de Investigacion UBACyT P065 “El proceso de cambio: Obstaculos y alternativas”
(2004-2007). Posgrado: Seminario "La Innovacién Tecnologica en Psicologia”.
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I -INTRODUCCION

El cambio psiquico requiere consideraciones diversas.
La mayoria estan fuera del alcance de esta investiga-
cion. Para delimitar este articulo es conveniente tener
en cuenta definiciones y acciones vinculadas. Los cien-
tificos que aportan datos e hipétesis sobre el “concep-
to” (sustantivo) cambio psicosocial son escasos. Los
periodistas, politicos y el publico en general usan el
término como verbo y/o adjetivo. El trabajo procura des-
cribir como el sujeto percibe psicolégicamente el cam-
bio en su persona y lo define conceptualmente. Otros
autores como Marx consideran que la sociedad funcio-
na sobre la base de la explotacion de unos por los otros
y el cambio social genera luchas entre si que resultan
ser el motor de la historia. Darwin plantea algo semejan-
te basado en la supremacia de los mejores y esto expli-
ca el proceso de cambio evolutivo.

Pol Pot, Hitler y Stalin, con sus respectivas teorias po-
liticas sobre como producir cambios, se afirman en
dictaduras y el exterminio de sus adversarios para lo-
grar el cambio. Juegos mortales.

Einstein presenta su punto de vista, explicando su creen-
cia, sobre que el mundo y sus cambios “era entendible”
y que fue esta conviccién la que lo condujo a sus descu-
brimientos. Concluye afirmando que “el rasgo menos
comprensible del mundo es que es entendible”. (White
& Gribbin, 1994)

John von Neumann demuestra el principio racional por
el que en un juego de competencia, nuestro adversario
es tan “vivo” como nosotros y que cada uno intentara
obtener el maximo beneficio, no debiendo tener en
cuenta que el otro cometera un error (Schelling, 1959).
Esto da lugar a que la practica desarrolle “estrategias
mixtas” que generan un equilibrio, que se define como
“principio de racionalidad”: siempre se procura evitar que
uno pierda y que el contrincante gane, (Mero, 1996).
Después John Nash? (1952) prob6 que se pueden com-
binar estrategias puras con mixtas y que esto da lugar a
distintos puntos de equilibrio, quiza tantos como juga-
dores existan (c.p. Schelling, 1959). Son los juegos de
suma cero.

Mero (1996) habla del Nirvana y hace referencia al tema
“mujeres embarazadas”. Cita al psicologo hingaro Peter
Popper quien se refiere a la forma de pensar de un mé-
dico hindu no identificado, dice: “la planificacion familiar
y el fomento de los anticonceptivos son indtiles en la In-
dia porque no impedimos que nazcan las “almas” que
desean hacerlo, que se “encarnan” o que vuelvan a to-
mar la forma de un cuerpo... De hecho, también acepta-
mos esas almas, que debian nacer en India nazcan en
Europa, aunque Uds. no las acepten”. (Mero, o.c., p. 273)

" Cita Diario Ambito Financiero 04/09/07 el genocidio que acabd
con la vida de una cuarta parte de la poblacién entre 1975y 1979
“quienes habian estudiado....o utilizaban anteojos (sic)...irrecupe-
rables para la causa marxista y ejecutados”

2La vida de este matematico fue filmada en la pelicula “Una mente
brillante”, (2001). Fue discipulo de von Neumann
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Freud presenta su dogmatica sexual desarrollando la
teoria libidinal en los “Tres Ensayos” y postula que to-
dos nuestros cambios psiquicos son de origen sexual.
En 1919, fin del desastre de la Gran Guerra le escribe a
Ferenczi: “Estamos comiéndonos los unos a los otros...”
(Rodrigue, 1996, c.p. 222 T1). Como consecuencia co-
mienza a escribir: “Mas alla del principio del placer”. En
una entrevista periodistica posterior afirma: “La muerte
es la compafiera del Amor; juntos rigen al mundo. Esto
es lo que dice mi libro “Mas alla...” (Rodrigué, ib.). Los
fundamentos de “Mas alla...”, son la neurosis de guerra,
el juego infantil, la neurosis de destino y finalmente, la
neurosis de transferencia que cura la neurosis infantil.
El conflicto para cambiar es y sera a partir de ahora,
entre el Yo y lo reprimido. Esta afirmacion divide a los
psicoanalistas hasta hoy. M. Klein enarbola el Tanatos y
Lacan, también. Los analistas de la psicologia del Yo,
como Hartmann lo descartan. Freud afirma que el ser
humano no tiene, ni tendra paz porque sabe de su
muerte. Es una teoria del cambio pesimista donde la
sexualidad siempre resulta derrotada. O sea, ;Qué es
lo que tenemos?. Dramaticos y diferentes principios del
cambio psiquico y social.

Ser el hombre es, el “lobo del hombre”: la superioridad
de los mejores; a los amigos, todo, a los enemigos ni
clemencia, nada; la comprensién, si pero para tan pocos;
la cuestion es no perder, ni jugando; y por fin, de paz
mejor ni hablar, pues lo peor esta por venir. En Occidente
se cree en la racionalidad, en el poder de la razéon y la
eficacia de la ciencia y la investigacion. Sus efectos
generan cierta armonia por lo que los investigadores
nos tomamos todo el trabajo de que somos capaces
para lograr modestos avances. Ha surgido una tenden-
cia algo mas optimista con el fin de siglo XX, con bases
en la fisica cuantica, la conciencia, la religiosidad, y, en
la teoria de los juegos de von Neumann (c.p. Schelling,
1959).

¢ Para qué? Para hacer el bien, dice Wright (2005). Cree-
mos en Dios, quien es capaz de hacer el bien, o al me-
nos nos parece que tiene la capacidad para hacerlo, y
si lo hace, mejor. El mismo Wright se pregunta si no es
una ingenuidad creer en tales historias, ya una vez des-
cubierta la eficacia de la seleccién natural que de por si,
es salvaje. Y agrega: “Es una lucha de suma cero por
recursos limitados, y no hay reglas. ;Qué bien puede
salirde aqui?”. Esto parece mucho peor que lo de Freud.
Y entonces, presenta su hipoétesis a la que denomina: la
hipotesis de la aditividad no nula biolégica. ;Qué es
esto? Consiste en afirmar que cuando la suma no-cero
(cooperacion o aditividad no nula) alcanzé a las socie-
dades animales pre-sapiens, se invento la “proliferacion
de amor”. Traducido, se trata del comportamiento al-
truista (comprobado) entre parientes-no-sapiens (chim-
panceés, perros, gansos) (Droschler, 1972). La evolucion
instalo a su vez la experiencia subjetiva del amor, entre
los sapiens-sapiens. Una teoria del cambio basada en
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el parentesco.

En la primera etapa de la investigacion abordamos los
menores trasgresores penales, alumnos con dificultad
de aprender, pacientes kinésicos, personas en psicote-
rapia. Nuestro trabajo consistié en seleccionar grupos
de riesgo y explorarlos para describir sus experiencias
subjetivas y poder desarrollar tecnologias innovadoras
para obtener un plus, una diferencia positiva. En la se-
gunda etapa procuramos disminuir los riesgos de las
menores comprometidas. Esto se puede lograr si mejo-
ra el auto concepto, cambia grupo de pertenencia, evita
el 2° embarazo por riesgo comprobado de inicio en la
prostitucion, (Ministerio de Salud de la Nacion, Direc-
cion Nacional de Salud Materno- Infantil, 2006) no
abandona la escuela, evita trastornos psiquicos (cogni-
tivos / afectivos) (Sisson & Russo, 1999)

Il DESARROLLO:

En 1999 comenzé la investigacion y nuevas tecnologias
recién eran hechas publicas. El proceso de innovacion
se comenzo a acelerar. Coincidencia curiosa con las
curvas de cambio sobre las temperaturas del planeta
que presenta Giddens (1997), cuando describe las con-
secuencias de la modernidad. Desde 1950 las “incuba-
doras innovadoras” en psicologia han “subido” su tempe-
raturay se han producido muchos resultados innovadores
de los que presentamos ejemplos.

En los comienzos del siglo XX, la bibliografia y las in-
vestigaciones especificas sobre los cambios psiquicos
eran escasas. La fuente mas abundante era la Psicolo-
gia Social con trabajos sobre la influencia social, la
conformidad, la dinamica en los grupos, el liderazgo, la
percepcion, la cognicion (Sherif, Asch, Lewin, Bruner,
Festinger 1966).

El concepto de innovacién era poco conocido y dificil de
aplicar. Hoy con modelos matematicos se consideran
las variaciones psiquicas internas del sujeto (atractores)
que lo disponen para el cambio. Contamos con estudios
sobre conductas colectivas (estadisticas sobre embara-
zo e interrupcién del mismo, adicciones, desercion es-
colar, abusos, violencia familiar) las que eran escasas
(Pawlowicz, 2001).

Las investigaciones clasicas y toda la informacién re-
ciente se integran y dan lugar a innovaciones terapéuti-
cas que permiten evaluar la conducta individual de las
menores asi como conjeturar sobre el colectivo del que
forman parte. Se establecieron diferentes propositos,
metas y resultados que se fueron logrando durante la
segunda etapa.

Las conjeturas de signos opuestos sobre las adoles-
centes son extremos de un mismo eje. En un extremo
- se aislan y colapsan, y en el otro llevan adelante un
cambio positivo, -aprenden- una nueva concepcion de
la familia y pautas de mayor calidad de vida.
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Metodologia empleada para lograr datos para a una

descripcion fueron:

1.Tipo cualitativa: entrevistas - reuniones exploratorias
en grupos - observacion grupal.

2.Tipo cuantitativo: “focus groups” con otras menores.
Test de auto-concepto- acompanamiento.

Objetivo general: Descripcion de cambios psiquicos
por embarazo mas relevamiento de pautas y normas
sociales establecidas mas identificar su grupo de perte-
nencia (adolescente).

Objetivos especificos: Se trata de localizar en las me-
nores los siguientes items para su exploracion
1.Patrones de cambios (si se presentran)
2.Autoconcepto y autoestima (evaluarlos)
3.Personalidad (buscar perfiles)
4.Mecanismos de cambio (caso de descubrirse)
5.Estadisticas sobre los padres biologicos (son esca-
sas - dificil acceso)

Poblacion: es de caracteristicas socioeconémicas, ries-

gosa, y con una base emocional fragil, y en ciertos ca-

sos, con desproteccion.

Diagnostico universal: no hay. No se registran facto-

res psicoldgicos comunes.

Resultado de las observaciones: ansiedad - distorsio-

nes cognitivas - trastornos psicosomaticos y del animo.

Registro de resultados del comportamiento mani-

fiesto (30 entrevistas):

a.Motivacion: positiva y negativa en idénticas proporcio-
nes frente a proyectos futuros.

b.Grupos de pares: muy importante para todas las me-
nores.

Conclusiones: lograr un diagnéstico relacional. Nece-

sidad de medir con mayor cantidad de datos suficientes,

dadas las interacciones y sus efectos muy complejos.

Es necesario sistematizar la participacion familiar en

estudios posteriores.

Consecuencias

a.Necesidad de terapéuticas de disefio especifico du-
rante el embarazo, con evaluacién por evidencia.
(Goodheart, Kazdin, Sternberg, 2006 )

b.Clasificar las redefiniciones cognitivas de personali-
dad, fragmentadas que acontecen durante el emba-
razo. (Fernandez - Alvarez & Opazo, 2004)

c.Construir indices cuantificables de auto-concepto
(Casullo, 1996), pertenencia grupal y escolaridad.

Se trata de captar el cambio que tiene lugar desde el

inicio del embarazo y en el post parto (Klauss & Kennel,

1988). Se toma en cuenta el indice costo-beneficio has-

ta ahora no considerado en lo referente a la prevencion

y cobertura asistencial. El resultado depende de la rela-

cion que se establezca entre la auto-percepcion de

cambio y las terapéuticas aplicadas segun diagnéstico,

las que pueden tener diferentes potencias de cambio.
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Cada actor / a presenta variantes intra individuales de
cambio, las que dependen de atractores conductuales
subjetivos, convenientes y posibles de ser tenidos en
cuenta con las tecnologias adecuadas (Collin & Sayer,
A., 2001).

En consecuencia, el problema queda delimitado entre
los siguientes factores: Actor, Teorias y Tecnologias. Sus
caracteristicas son:

Actor: cual es su auto percepcion

Teorias: distintos niveles de alcance y explicacion que
promueven cambios

Tecnologias: segun teorias e innovaciones incorpora-
das se adaptan a diferentes grupos e individuos.

La capacidad innovadora de teorias y tecnologia nos re-
mite a una breve recapitulacion en el campo de nuestra
disciplina. Esto fundamenta las propuestas para crear
soluciones en una poblacién que no ha sido puntual
objeto de atencién en cuanto a su confrontacién con el
cambio psiquico.

IIl. LAS INNOVACIONES

La innovacion afiade valor a los descubrimientos e in-
venciones. En este caso se trata de unir psicologia
cientifica e innovacion lo que viene sucediendo en es-
pecial, desde 1950. Es necesaria una psicologia para
millones. Es un desafio para el nuevo siglo lograr exce-
lencia en la eficiencia de la aplicacion. Este apartado
trata de dar cuenta de como se definen las innovacio-
nes y en que estado se encuentran. En todo caso, que
puede resultar beneficioso para las menores, dado que
no se cuenta con innovaciones terapeuticas que les
permita afrontar el evento del embarazo (Papagno,
1986).

Experimentalismo y teorias clasicas: psicoanalisis
y conductismo. Teorias modernas: Multisistemas.
Cognitivismo. Terapias integrativas. El “cluster”
Psicologico.

Se trata de cémo tornar eficiente la extensa evidencia
de aportes cientificos de la Psicologia Experimental. No
es tan extensa, siempre lo parece (y es incompleta).
Veamos algunos nombres: Rosita Zeigarnik, Muzafer
Sherif, S. Asch, K. Lewin, H.S. Sullivan, C. Shannon,
Jerome Bruner, George Miller, L. Vigotsky, J. Piaget y
H. Tajfel, con las categorizaciones; Festinger, Heider,
Pinker y otros mas.

Todos descubren y describen mecanismos con explica-
ciones para los fendmenos de cambio. Una cronologia
de reciente edicion, incluye a 3 cientificos: Wundt,
Breuer y Freud (1901). A dos mas, en relacion con la
inteligencia: (Binet,1905), y sobre la enfermedad mental
(Pinel,1801). Tambien se cita el antecedente del con-
ductismo, Pavlov (1907) con la respuesta condicionada
(Rezende, 2007).

Se las considera histéricamente y en el presente. El
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conductismo ha dado lugar al surgimiento de la modifi-
cacién conductual, una innovacion derivada de la re-
flexologia de Pavlov (Kazdin, 2000)

Los aportes del arte del psicoanalisis con larga historia
y, aun, factibles de rendir resultados importantes.

Los avances del cognitivismo han resultado ser una
novedad sin comparacion posible, pero ofrecen dificul-
tades de implementacién practica. Los logros de las
distintas versiones de la terapia sistémica de familia
(americana, europea, argentina) son ya innegables y se
vuelven indispensables en cualquier trabajo que requie-
ra abordaje de nifios y jovenes. Por las mismas causas,
y en todos los grupos de riesgo estudiados, se han pre-
sentado datos con respecto a la necesidad de aplicar el
seguimiento (follow-up), que consiste en técnicas de
asistencia y trabajo social, instalada fuera de los limites
canonicos de los ambitos clinicos y educativos. Se impo-
ne su eficacia con prueba de hipotesis y da resultados en
todos los problemas de cambio en que se intervino. La
observacién “in-situ” se ha vuelto una herramienta de
alta potencia de cambio. Todas las pruebas y perspec-
tivas lo confirman.

El aporte innovador sobre “seguimiento” es de Henggeler
(2000), con su teoria multisistémica en tratamientos de
menores transgresores, compulsivos, problemas de a-
prendizaje, situaciones de adiccion, pacientes boderli-
ne, psicosis, conflictos familiares y se manifiesta en la
necesidad del abordaje en hogares, escuelas, barrios,
para actuar en las situaciones reales tal como fueron ya
descritas. (Goffman, 1959).

Simultaneamente, la Psicologia Comunitaria Latinoa-
mericana procura entrar en contacto directo con el ac-
tor, sus grupos e instituciones y Montero (2006) plantea
“el hacer” para la transformacion, lo que se vuelve una
consecuencia factica y no una idea, quedando presente
la teoria, pero en cierto modo postergada. La Nueva
Psiquiatria Comunitaria Norteamericana (Pumariega &
Winters, 2003), propone sistematicamente acciones y
avances de un alto grado de sofisticacion y potencia de
cambio en idéntica linea de trabajo con Henggeler.

En América Latina se produce una combinacién de
aportes que genera en cada pais un enfoque particular
sobre los abordajes comunitarios. No obstante hay fac-
tores y patrones comunes a toda la region, con excep-
cion de Argentina con predominio del psicoanalisis. Los
enfoques comunitarios son una combinacion de cogni-
tivismo europeo (Tajfel, 1984; Turner, 1990) y el multi-
sistémico enfoque politico es influido por Henggeler
pero tambien por los costos financieros y politicos de la
region, lo que esta determinado por la pobreza, margi-
nalidad, guerrilla, drogadiccion y delincuencia. Es Lati-
noameérica. Todos los agentes e instituciones de la co-
munidad se curan a si mismos. Es un feed-back negativo
sin retorno. Es posible que nunca se pueda terminar. La
Psicologia y la Sociologia Comunitarias Latinoamerica-
nas heredan los viejos problemas de desarrollo des-
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igual y, como tal, combinan innovaciones tecnolégicas
con viejas reivindicaciones declaratorias recicladas
como la liberacién de los pueblos®.

Las herramientas actuales de que disponemos procu-
ran explicar como realizar la busqueda de mecanismos
de cambio. Son autores que han resultado utiles y origi-
nales: Bunge (2004) y Hernes (1998). Son dos propues-
tas muy complejas y no dificiles de articular y poner en
implementacion. Por cierto se trata de nuevos mapas
para la recoleccion de datos. Pasteur sigue presente y
nos orienta en la solucién de los problemas inversos y
la busqueda de mecanismos (Latour, 2001). Se trata del
problema directo versus el problema inverso y otra vez
transformado en el problema directo. Esto es la causa-
lidad al revés.(Bunge 2004).

En cuanto a Hernes (1998) , ha desarrollado el concep-
to de mecanismo y emplea herramientas de programa-
cion virtual que las aplica al estudio por observacion del
cambio de roles en interaccion. Es un “psicodrama”
electrénico que tiene tres angulos: casting, staging y
ploting que se centra en el tema del “cambio de rol”,
poderoso recurso terapéutico.

Al ingresar a un aula con el esquema de Hernes, adap-
tado a un curso de nivel polimodal, se producen resulta-
dos, pues la dinamica de un curso (adolescente) toma
sentido pues permite percibir y categorizar los roles con
rapidez y precision. Aplicado a los grupos de riesgo de
la primera etapa, mas estaticos que un aula adolescen-
te, también resultd eficiente. El mecanismo se insinda
cuando impide el cambio (de rol) -colapso- y en otros lo
facilita -aprende- el nuevo rol. Esto es, la interaccién
entre “casting” y “staging” produce un emergente que
se presenta como un recorte -“ploting” (perspectiva) -
tal como separando el gajo de una naranja, que puede
resultar productivo o no. Depende de qué percepcion el
observador aplique (cognicién mas afecto) y que opor-
tunidades estén a disposicién. jTan simple!, como los
microbios de Pasteur. La cuestion es descubrir los me-
canismos de cambio (exitosos o bloqueantes).

El aporte de Bunge (2004), inspirado por Hernes del re-
sultado del seminario llevado a cabo 10 afios antes, sobre
mecanismos es todo un logro (Hedstrom & Swedberg,
1998) que facilita el acceso a los instrumentos descritos.
La eleccion de estos instrumentos - no aplicados en la
investigacion - se basa en una caracteristica social de
las menores: el rol y su cambio. Esto es, de nifias a
madres. El rol es un sistema pues el desempefo de
cada uno es posibles cuando al mismo tiempo se des-
empenfa otro (Bunge, 1999). El cambio de rol se efectia
sin acuerdo previo de ninguna de las partes. No hay un
padre comprometido y si hay abuso, la menor cambia el
rol involuntariamente. Es un salto al vacio. Una situa-
cion singular que dura para siempre.

3 Castro ya no esta y el futuro es complicado. Esta Chavez: petro-
ddlares mas socialismo bolivariano. Bolivia esta al borde de la se-
cesion.
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Se informa que los recursos disponibles se han em-
pleado mucho menos de lo necesario, dado los proble-
mas de tiempo y presupuesto. La crisis nacional argen-
tina (2001/2) y la situacion UBA (Universidad de Buenos
Aires) (2005/6) disminuyd los recursos del equipo, asi
como derivé en la interrupcién de las actividades. La
consecuencia fue que ciertas tareas no se pudieran
llevar a cabo en la primera etapa.

O sea, hay una tendencia macro a afrontar los proble-
mas de fondo, aunque con grandes tropiezos, como es
la fuerte e histdrica ingerencia de la politica en la cien-
cia, no patrimonio exclusivo de la regién (Latour, 2001),
aunque mas atenuada por los cuantiosos subsidios
para la investigacién en USA y Europa. Las contradic-
ciones del peronismo (1945/55) y el cambio de rumbo
del radicalismo y la Alianza (1999/2001) mas el abando-
no actual de las Politicas de Estado sobre la ciencia y la
tecnologia (2003/2007) son ejemplo dramatico.

El original aporte de Latour que ejemplifica los origenes
politicos de la ciencia, (Latour, 2001) esta referido al
“Gorgias” de Platén, luego al redescubrimiento Pasteur y
a la fermentacion del acido lactico, que nos sirve no para
“fabricar hechos” (construccién) sino para ir hacia los a-
contecimientos (el acido lactico fermentado por los mi-
crobios), iY Eureka! El actor se hace presente en el la-
boratorio, aunque, siempre habia estado. Los microbios
son reales y tienen una historia. Pasteur -dice Latour-
les abre la puerta para que puedan pasar a “contarla”.
Los intereses, la politica, el conflicto social, los limita-
dos recursos y la burocracia son los protagonistas del
dialogo entre Socrates y Calicles, el sofista. Parecen
actores de hoy dia, triunfa la ideologia, casi siempre. Si
es derrotada, es sefal que la ciencia avanza.

Psicoterapias integrativas

Los aportes del “Manual practico” (Fernandez - Alvarez
& Opazo, 2004) de las terapéuticas integrativas son inno-
vaciones que acercan a conceptos, normas, datos, técni-
cas, resultados y covariaciones, que presentan percep-
ciones de los eventos de una psicoterapia. Mas aun,
surge la pregunta si los terapeutas ¢ nacen o se hacen?
Las expectativas con las integraciones terapéuticas que
comenzaron en 1983, eran muchas y los resultados aun
son escasos. Se desarrollé la psicoterapia sinérgica
aplicada a cuadros especificos en una fase post-eclecti-
cadel proceso de integracion de técnicas (Millon, 1997).
O sea, el potencial de cambio de los instrumentos lo-
grados no son lo que nos resultaria satisfactorio a to-
dos. Empero, la pregunta es ;qué funciona en la psico-
terapia? En la practica, ciertos resultados se presentan
con claridad. Desarrollada la integracion de conceptos
e instrumentos, esta combinacion da lugar a dos tipos
de terapeutas: el “standard” o sea, cualquier profesional
calificado o instruido. Y el “especializado”, quien ha lo-
grado adquirir “pautas 6ptimas” de aplicacion. El prime-
ro requiere apoyo social, ausencia de stress en el pa-
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ciente, medicacion, terapias multipersonales, intensidad
mayor en casos de deterioro, anticipar riesgos, diag-
nosticos e historia, intervencién familiar positiva, com-
prension de roles y acciones de los participantes en el
tratamiento, asi como también tener a cubierto los as-
pectos legales pertinentes y la documentacién necesa-
ria sobre el paciente. El grupo de “tecnologias optimas”
que aplica el terapeuta “especializado” se sostiene en
una base constituida por: destreza mas ambiente posi-
tivo; baja reactancia del paciente; avances frente a ex-
posicion de objetos fobigenos o evitados; libertad de
expresion para la excitacion; creacion de nuevas habili-
dades en el paciente y asi como eliminar sintomas dis-
ruptivos; establece diferencias entre pacientes extrover-
tidos e introvertidos para crear habilidades o favorecer
insight e interaccion: mayor capacidad para aceptar ser
dirigido y lograr niveles éptimos de stress moderado, o
sea, estabilidad emocional.
1.¢,Cbémo son todos los tratamientos (procesos) tera-

péuticos puestos en practica? Guimon (2004) presen-

ta a los diferentes modelos que producen los mismos,

o casi, resultados. Hay propuestas tedricas diversas

que se vinculan procurando objetivos y soluciones en

un marco de competencia entre ellas. Se presenta un

esquema situacional para delimitar el problema y

mostrar el estado actual.
2.Estos procesos se despliegan en un escenario trian-

gular.

Cateto 1: Los terapeutas.

Cateto 2: Las teorias.

Hipotenusa: Las Practicas.

P: paciente

El paciente queda “organizado” en el interior de este
“sistema” , comun a casi todas las escuelas tedricas. Es
lo que se da en llamar el “set” terapéutico. Se ha llega-
do a proponer un “modelo” genérico de tratamientos
con datos universales (Orlinsky & Howard, 1986) que
incluye farmacos, cognitivismo, sistemas y psicodina-
mica que aplica conceptos como inconsciente, transfe-
rencia, mecanismos de defensa, etc. Por ahora, las li-
neas de trabajo se orientan hacia el diagnostico y en la
terapeutica especifica adaptada para cada paciente
Fernandez Alvarez & Opazo, ib.)

El “cluster’™ innovador psicoanalitico.

Antes haciamos referencia a los aportes del psicoanali-
sis y la sexualidad como concepto tedrico - base de la
corporacion psicoanalitica que se ha configurado como
un poderoso “cluster”, que significa agrupamiento, raci-
mo. Su historia y la persona de su fundador es un tema
inacabado e interminable que los biégrafos e historia-

4 Definicion encontrada en Dictionario Magister, Ed, Sudamericana,
Bs. As, 2004: ramo, ramillete, hato, manada, caterba, enjambre,
multitud, grupo.
Collins Dictionary, Harper Collins, New York, 2006: grupo, agru-
parse, apifiarse.
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dores mas o menos oficiales (E. Jones, E. Roudinesco,
P. Gay, M. Schur, P. Roazen) han producido como para
colmar una biblioteca. Los desarrollos innovadores a
partir de sus fundamentos teéricos fueron del propio
Freud: errores - lapsus, Juanito, el caso Schreber, Tétem
y Tabu. Los contenidos de estos aportes que hoy si-
guen vigente excede nuestra cuestion. Estos temas son
heuristica y metodoldgicamente innovadores y con pro-
blemas aun pendientes de solucion. Es oportuno recor-
dar una cita de Lacan sobre lo que comentamos. En un
articulo dice que: “El psicoanalisis no es una ciencia.
No tiene el estatuto de ciencia, solo lleva a aguardarla,
a esperarla. Es un delirio que, se espera, producira una
ciencia” (c.p. Rodrigue, T2, 1996). Este ultimo comenta
lo dicho citando otro articulo posterior de Lacan: “La
psicosis es una tentativa de rigor. En ese sentido, yo
diria que soy psicotico por la simple razén de que siem-
pre intente ser riguroso”, haciendo referencia a su ejer-
cicio del psicoanalisis. (c.p. Rodrigue, ib.). Comentamos
la Teoria Sexual pues entendemos es pertinente a lo que
nos ocupa. El criterio econémico aplicado afirma que la
sexualidad es una cantidad limitada que se consume en
forma inexorable y Freud comenta que “los genitales no
se desarrollan como el resto de las formas humanas, en
el sentido de la belleza pues conservan su molde ani-
mal”, y por lo tanto continua “el amor también es tan
animal en su esencia como siempre” (c.p. Rodrigue, T1,
p. 483, ib.) Afirma claramente que la genitalidad, como
la pre-genitalidad lleva siempre a la accion sexual.

La mayor preocupacion de Freud es la confusién con-
ceptual entre pre-genitalidad y genitalidad. Entonces la
cuestion es como organizar la sexualidad infantil, tal
como la encuentra Colon en una América desconocida.
Hoy percibimos la total complejidad del problema. Hay
inmejorables ilustraciones en la dogmatica catdlica,
musulmana, etc. sobre el cuidado de la virginidad, la
copula con fines exclusivamente reproductivos, el no
uso de preservativos, el velo en ciertas comunidades
religiosas, los pies vendados de las orientales, el celi-
bato sacerdotal catélico. O sea, todos son intentos de
organizar la genitalidad frente a los imparables desbor-
des de la pre-genitalidad lo que se comprueba con en
el grupo de riesgo.

De los numerosos problemas sociales de nuestro pais,
un lugar destacado lo tiene la perspectiva de la inte-
rrupcion de los embarazos, dado que los jueces ni pue-
den ordenarla, cualquiera sea la condicion de la menor;
la obligada aceptacion de los “errores” genéticos por
parte de los padres, no importa la consecuencia; la clan-
destinidad que rodea la problematica sobre la reproduc-
cion y la herencia humana. Mas alla de esta cuestion,
las variantes sobre la eleccion de objeto sexual y su
probable legitimidad normada por el Estado. Pareja
homosexual si, matrimonio gay, no. Sin hablar de ende-
moniadas, poseidas, brujeria y hogueras, ni tampoco
“cientificos” cursos de educacion sexual pautados por
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la ley. El tema sigue siendo complicado, Freud se refie-
re (influencia de Fliess) a los cronogramas sexuales o
sea, el ordenar la cadtica sexualidad infantil en una se-
cuencia racional y afectivamente satisfactoria.
Nuestros textos clasicos como W. Wolff, Jersild, Kanner,
Stone y Church, Erikson, Gessell, Murchinson, P. Bloss,
son herederos insuficientes de estas preocupaciones.
La evolucién del complejo proceso de difusién del psi-
coanalisis y el impacto sobre la vida sexual contempo-
ranea, una de cuyas consecuencias estadisticamente
creciente en todo el mundo son las menores prematu-
ras, nos llama a reflexion.

El problema es como se debe formular la presente in-
vestigacion, desde un enfoque psicoanalitico.

No esta en nuestros limites, es un objetivo distinto aun-
que consideramos es pertinente. Digamos que hay un
“nuevo objeto” clinico. La institucién psicoanalitica dejo
al margen el psicoandlisis de nifios, la psicosis y los
grupos (Robertazzi, 1995). La pregunta es si el psicoa-
nalisis puede ayudar a entender estos malestares histé-
ricos y con que tipo de practica y cuales resultados
(Bauleo, 1997).

Hablar de nuevos objetos, supone hablar de nuevos su-
jetos. Bauleo esta describiendo un proceso de innova-
cion tecnolégica en un “nuevo mercado” en permanente
transformacion. El proceso de difusion de la innovacion
consiste en mejorar la tecnologia que se ofrece y a su
vez promover estos nuevos “objetos” dispuestos a reci-
bir los beneficios de la nueva tecnologia. Bauleo opina
que este es un tema crucial en el desarrollo del psicoa-
nalisis. En consonancia, las menores estan en condi-
ciones de constituirse en un nuevo “objeto clinico”

El “cluster” maduré anidado en la tragedia personal del
creador mas la tarea médica de Freud que se transfor-
mo en su calvario. El proceso de difusiéon de la innova-
cion consiste en mejorar la tecnologia que se ofrece y a
su vez promover nuevos mercados (“objetos”) dispues-
tos a recibir los beneficios de la nueva tecnologia. Las
menores estan en condiciones de constituirse en un
nuevo “objeto clinico” al decir de Bauleo.

Freud decidio resistirse a la irresistible seduccion de “ la
paciente” Comienza a interrogarse sobre el deseo y
abre todo el territorio del psicoanalisis. Busco la verdad
y la encontré en Viena. (Roudinesco, 2007). En USA se
incubaron innovaciones y se instalo una psicologia de la
normalidad, hasta hoy. Las innovaciones son portado-
ras de “valor” y su aplicacion cotiza social y sanitaria-
mente a disposicion de los usuarios, quienes la deman-
dan. Sartre descubre esta historia secreta (Anna O.) y la
desarrolla en un texto que le solicit6 John Huston para
filmar la biografia de Freud®. No se llega a utilizarlo por
desavenencias entre el fildsofo y el cineasta. La pelicu-

5 John Huston, Freud: “Pasiones Secretas” ( Freud The Secret
Passion”, 1962) con Montgomery Clift (Freud) , Susan York ( Ce-
cile / Anna O.), Larry Parks (Breuer), Susan Kohner (Marta F.) y
Fernand Ledoux (Charcot).
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la se estrena en 1962. El guién se publica en 1984,
luego de la muerte de Sartre en 1980. En espafiol se
edita en 1985°. Nadie advierte la desacralizacion del
“cuerpo” de Freud. Explicita en el guién, ni siquiera Sar-
tre vuelve sobre él ( Roudinesco, ib.)". Podemos agre-
gar que la liberacion sexual tuvo como principal causa
el desafio de Freud al renunciar al deseo para investi-
garlo y buscar la verdad. Nuestra generacién fue prota-
gonista de la “liberacién” aunque no padecid sus conse-
cuencias, que ahora estamos procurando comprender
en las menores prematuras.

IV. INNOVACION Y TRANSFERENCIA
TECNOLOGICA

LA transferencia tecnoldgica es un procedimiento que
se despliega después de creada la innovacion. Una
técnica nueva puede percibirse como aplicable en otros
medios sujetos o situaciones. Esto es parte de la difu-
sion la que hasta el momento no se la puede considerar
aceptada. Es un proceso lento que se verifica, a veces,
hasta una generacién mas tarde. En nuestro caso las
innovaciones estan referidas a la educacion de los pa-
dres, al proceso de parto y sus variantes y al psicoana-
lisis de nifilos. Son temas diversos y por ello se les dedi-
ca cierta atencion en sus diferencias para poder ilustrar
su evolucién en el tiempo.

A. Consejos a los padres: Poniendo en hora el crono-
grama de Freud. Me parece adecuado presentar un lo-
grado ejemplo (para padres) y profesionales, desarro-
llado en Filadelfia en 1995 por Child Guidance Clinic
organizada por S. Minuchin y llevada adelante por A.
Serrano (curioso, los dos médicos argentinos, de UBA,
residentes en EE.UU.). Esta referencia de un texto edi-
tado en tres tomos y que trata sobre como organizar el
“cronograma” de Freud con pautas educativas para los
hijos de 0 a 20 afios por cuenta de los padres; este
ejemplo sobre un adolescente esta en el tomo lIl.

Esta referencia (Philadelphia Child Guidance Center
with Maguire, J. (1993)) es una clase de ejemplo de c6-
mo “disminuir el caracter aberrante de la sexualidad”
(Rodrigué, 1996). Se trata de organizar la sexualidad en
los estadios infantiles para reducir el polimorfismo origi-
nal. Por medio del reconocimiento de la zona erégena y
el curso de la libido que “los impulsos del desarrollo
tengan un ordenamiento cronoldgico diferente en los
sexos femenino y masculino”. Esta innovacion resulté
tan complicada para Freud (y para nosotros) que en la
primera edicion del libro (1905) tenia 90 paginas y era

8Sartre, J.P. (1984) “Le Scenario Freud”, pref. J.B. Pontalis, Galli-
mard, Paris (trad. esp.; “Un guién”, Madrid, Alianza, 1985)

" El director J. Huston contrata a Sartre para escribir el guién de
la pelicula. El guién es escrito pero no se llega a utilizar por im-
practicable y desacuerdos entre ambos. Sartre le sugirié a Huston
que M. Monroe fuera Cecile (Anna O.). Huston le ofrecio el papel
y Marilyn lo rechazo.
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como (c.p. Rodrigué, ib.) “Una granada de mano” (Peter
Gay, 1989). Y ya en 1925, la sexta y ultima edicién pa-
saba las 125 paginas (c.p. Rodrigué 1996, p. 483, TI).
Habia crecido, desde su 1° edicion, mas de un tercio lo
que habia que decir. Cuantas paginas debieran tener
hoy los “Tres Ensayos”?

B. El parto en ‘cocoras’: es muy util incluir las siguien-
tes referencias de Aranovich (2002) sobre el parto (en
cuclillas), pues ilustra sobre el escenario obstétrico de
nuestros dias, donde la aplicacion de los “Tres Ensa-
yos” ha entrado a la sala de partos moderna y occiden-
tal, aunque lo ha hecho con “técnicas primitivas.” Provie-
ne de indigenas del Brasil (Paciornik, 1987), pero ya estan
instaladas en EE.UU. por Kennel y Klaus (1988) de la
Universidad de Baltimore y por Michel Odent (1984) de
Pitiviers, en Francia (c.p. Aranovich 2002)

El autor es obstetra y no ha cursado formacion psicoa-
nalitica. Su experiencia es nada menos que 40 afos
asistiendo en partos, incluida con la técnica vertical,
con notoria influencia de las ensefianzas de Papagno
(1986) y la Lic. L. Vidal.

El texto del libro “Parto Vertical” ilustra el concepto de
innovacién tecnolégica y presenta su vinculacién con
conceptos psicoldgicos de alta potencia conceptual
(Bowlby, 1969) y muestra la disminucion de riesgo en el
parto merced a la técnica en vertical (Klauss & Fanaroff,
1981).

El libro evoca de los desarrollos de Freud de 1900 con
una transparencia y claridad dificil de corregir ¢ Es inno-
vacioén o es un augurio de “cluster” obstétrico - psicol6-
gico?

Clinica psicoanalitica de nifos

El psicoanalisis de nifios. Para ilustrar las innovaciones
de Freud referimos una sintesis de Rodrigué de las trans-
formaciones de conceptos tedricos en soluciones practi-
co-tedricas. Veamos: “el trabajo clinico de Freud a partir
del método catartico, transformo la abreaccién en trans-
ferencia, la hipnosis en asociacion libre y el hecho trau-
matico en encrucijada edipica” (1996). Nada se puede
afadir. Estas innovaciones tedricas luego se aplicaran
a los nifios.

Juanito o la Seduccion Materna.

“La seduccion es un fendmeno al cual ningun ser huma-
no puede escapar: el ejemplo para Freud es la seduc-
cién materna.” Esta es una disquisicién de Rodrigué
(1996, Tl p.326) que vale la pena tener en cuenta, con-
siderando su referencia a la siguiente cita de Freud: “la
seduccion canalizada por los cuidados maternos esta en
el comienzo de las cosas, tras la cortina de humo imagi-
naria de las fantasias sexuales.” Asi, en las “Nuevas con-
ferencias de introduccién al psicoanalisis” (Freud, 1932/
3), leemos “Aqui la fantasia toca el terreno de la reali-
dad efectiva, pues fue efectivamente la madre quien, en
la realizacion de los cuidados corporales, provocé ne-
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cesariamente, vy, tal vez, incluso desperté por primera
vez, sensaciones de placer en el érgano genital” (c.p.
Rodrigue, ib.). Afadimos otra referencia pertinente de
la antropdloga estadounidense quien relata que estando
llevando a cabo trabajos de campo y con Bateson como
ayudante y camarografo en la Isla de Bali en 1939, trae
a cuento, un recuerdo ejemplar sobre como la madre
nativa calma la crisis de llanto del bebé varén besando,
literalmente “chupando -dice- el pene del bebé” y lo con-
sigue, (Mead,1975). Continua la cita: “La madre “seduce”
necesariamente, no puede evitarlo. Que las madres me
disculpen pero, como en el escorpion del cuento, el “pe-
cado” esta inscripto alli, en la propia naturaleza maternal,
“‘como una fatalidad edipica” (Rodrigue ib.) Laplanche
sefala que Freud omite analizar lo que constituye esta
universalidad y esta inevitabilidad en la seduccion. Omite
también, sigue Rodrigué, extender la seduccion precoz
al conjunto de la erogeneidad del cuerpo y, en particular,
de los orificios anal, bucal. Finalmente no pone en juego
el inconsciente de la madre. Freud no reubica esta seduc-
cion precoz en el conjunto tedrico de su obra. “Yocasta
anda y todavia anda suelta” (sic) finaliza la referencia,
(Rodrigué, ib.). Las innovaciones freudianas se vinculan
con nuestro ejemplo, esto es, la clinica de nifios. Es para
tener en cuenta que asi como con Juanito nace el ana-
lisis infantil en un sentido metaférico, indirecto, también
comienza la consulta familiar. El padre de Juanito, Max
Graf, musicologo vienés especialista en Wagner partici-
paba regularmente de las reuniones de los miércoles en
casa de Freud. Su esposa Olga, mama de Juanito, habia
sido paciente de Freud. Eran adeptos al psicoanalisis
de la alta burguesia de Viena. Entre sus amigos esta-
ban Gustav y Alma Mahler. El famoso compositor era el
padrino de Juanito. Todos aceptaban la nueva bandera
libidinal freudiana que implicaba el minimo de coercion
posible para educar a los nifios. Juanito (Herbert en la
vida real) hace referencia a su padre en un libro autobio-
grafico, en forma muy carifiosa “...el hombre mas ex-
traordinario...” y cuenta que fue discipulo de Romain
Rolland y escribio el primer ensayo de psicoanalisis
aplicado, que trataba sobre “El Buque Fantasma” opera
de Wagner (1967). Curiosamente la innovacion no es
advertida y todo sigue de largo y nadie ocupa el espacio
referido a la terapia de niflos. Hubo que esperar veinte
afos hasta que Melanie Klein se convirtiera en la mas
grande innovadora con el abordaje de nifios / as, desa-
rrollando el primer “programa” de organizacion del “cro-
nograma sexual” que fue planteado por Freud en los
“Tres Ensayos.”

Conjeturamos que hay una combinacion entre la sala
de juegos de nifios (Klein, 1917) y lo que termina suce-
diendo con las menores embarazadas, que en un ele-
vado porcentaje ignoran que pueden ser/quedar emba-
razadas en los “juegos” que comienzan en los bordes
de la pubertad, y que son prolongaciones de los juegos
pre-genitales infantiles (escolares). (Ph. Child Guidan-
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ce Center, 1993)

Esto es empiricamente verificable.® En cambio, muchos
de los desarrollos, contribuciones y nuevas direcciones
terapéuticas de Klein, se presentan como hipétesis es-
peculativas de indole tedrica y ello cred un divorcio con
el parque cientifico oficial del siglo XX. Estamos pre-
sentando estos antecedentes tedricos (teoria psicoana-
litica), tecnoldgicas (sala de juegos) e innovadores (ob-
servacion del lactante) para considerar la apertura de
innovaciones para ser aplicadas a las menores prema-
turas con disefios terapéuticos que favorezcan un cam-
bio psiquico positivo.

V. CONCLUSION

Lograda una convergencia previamente inexistente se
procura descubrir la emergencia pertinente .

El “modo de nacer ideal”, el “trabajo invisible” y las “me-
nores embarazadas” estan alineadas y se puede co-
menzar una “marcha” simultanea para investigar. Esto
es, estudiar la co-variacién entre los tres fenémenos:
parto-trabajo-menores. Los datos emergen simultanea-
mente con el aumento de la desocupacion, la creciente
pobreza y la disolucién de las fronteras de la sexualidad
mientras sucede la clausura de la sociedad de bienes-
tar, que comienza al terminar la Primera Guerra mun-
dial en 1918.

Entonces, surge un interrogante: estas coincidencias
¢seran un disparador de los embarazos prematuros?,
¢Qué otra cosa hay?. Conjetura: Embarazarse ¢ Es con-
seguir una ocupacion, un trabajo legitimo?

Bauman (2004) da cuenta el fin del Estado Social Bene-
factor, a manos de las “fuerzas del mercado”. Quedan
las “clases peligrosas” que son los pobres, desocupa-
dos, marginales, chicos sin instruccion cada vez en ma-
yor cantidad y en forma redundante. La exclusion tiende
a ser una calle de direccion unica, sera permanente. En
tal caso, el embarazo ¢;“prematuro”? pasa de ser “el”
problema, a constituir una solucién. No esta demostra-
do, pero los datos sociales sefialan una tendencia mun-
dial. Asi como Robert Wrigth, dice que “nadie pierde”
dado el surgimiento del “amor a los parientes” (y el hijo
de la menor es un sobrino, un nieto, un hermanito, etc.).
John von Neumann le explica viajando en 1955 en taxi
en Londres a Jacobo Bronowski que los juegos de la
vida real no son como el ajedrez, que es computacion.
“La vida real consiste en “hacer pinta”, “bluff” y “faro-
lear”. Son tacticas pequefas y aisladas, en preguntarse
uno mismo “;qué sera lo que el otro piensa que yo en-
tiendo hacer?. Y en esto consisten los juegos de mi
teoria”. El distinguia, recuerda Bronowski (c.p. 1979),
entre la tactica a corto plazo y estrategias a largo plazo.

8Nifia de 11 afios embarazada fue internada por maternidad. Se
sospecha fue violada por familiares de la madre (separada) en
reiteradas oportunidades. Vive en asentamiento con la madre y su
actual pareja. (La Nacién, Bs. As., Sabado 25/08/07)
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Consideraba que las tacticas se podian calcular con
precision. Las estrategias, no. Su éxito fue demostrar
que se podia dar forma a estrategias superiores. Surge
la pregunta: ¢ Es el embarazo prematuro una estrategia
superior?. Si la respuesta fuera afirmativa, el cambio de
roles es voluntario y las explicaciones serian distintas.
Una definicién macro desde arriba hacia abajo caracte-
riza a las menores por su lugar o funcién, status o rol.
En relacion con lo antedicho recordamos los antece-
dentes lejanos de la legislacion laboral para los trabaja-
dores de fabrica del siglo XIX que concierne al status
de las mujeres de aquella epoca y tambien en otro sen-
tido al presente: “Cuando los hombres dedicados a la
politica hablan del trabajo, se refieren casi siempre al
trabajo remunerado”. (Bauman, 2003).

Los otros trabajos lejos del hogar donde las mujeres
desempefian todas las otras actividades necesarias
para vivir, dejando las mismas de considerarse trabajo,
y por tal son “como invisibles”. La nocién juridica-labo-
ral dejo afuera todo lo perteneciente al mundo de las
mujeres. Algunos autores como A. Halsey y M. Young
(c.p. Bauman,. 2003) llaman “economia de la moral” a
la infinidad de habilidades sociales puestas en practica
y a las interminables horas de la vida dedicadas a la
administracion diaria, en relacion con las tareas domés-
ticas y crianza de nifios. Es muy evidente la propuesta
de cambio de rol ( nifias a madres) para que las meno-
res lo asuman.

Es imposible no dejar constancia de las anticipaciones
que en un ya muy lejano 1976, nos dejo premonitoria-
mente Oscar Varsavsky en su obra postuma, “Ideas para
una filosofia constructiva”, (no referia a la nocion actual
de “constructivismo”) sobre el problema que lo preocu-
paba pocos meses antes de morir (diciembre 1976) y
que era la destruccion! En el pais (guerra civil) y en el
mundo (Vietnam, etc.). Segun él producida por “los gran-
des problemas de esta etapa historica: subsistencia,
opresion, alienacién” (Varsavsky, Agosto 1976, mimeo-
grafiada (sic) Universidad de los Andes, Mérida, Vene-
zuela). La idea de “destruccion” esta hoy vigente como
mecanismo innovador de la sociedad capitalista tal
como lo planteo por primera vez Schumpeter (1942).
Nuestra conclusién es la necesidad de desarrollar y
aplicar terapias integrativas con la mayor cantidad de
tecnologias de alta potencia de cambio. Durante el ex-
tenso recorrido con los grupos de riesgo desde 1999 se
puso de manifiesto que el acompafiamiento sumado a
la observacién por parte del equipo profesional es un
recurso crucial que produce resultados positivos. Son
incontrastables y puestos a prueba logran resultados
en 3 meses de trabajo con los instrumentos necesarios.
Las investigaciones de Henggeler son cruciales y se
ponene en practica en el hogar, la escuela, el barrio, los

9 (M. Benn, 1997: “Yes, but ;is there a philosophy to welfare -to-
work?”, The Guardian, London, 2 de Junio), citado por Bauman,
(2003)
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deportes, el tiempo de ocio donde el actor se encuentra
con situaciones de soledad o de alto compromiso sin
ser capaz de tomar la decision correspondiente.

El observador asume un rol, tal como la mujer que acom-
pafia a la embarazada (doulas)™® quienes han resultado
ser insustituibles, en los casos en que se las emplea por
indicacion del obstetra o bien por costumbres culturales
desde el inicio, hasta el exacto momento en que se pre-
para el bolso cuando salen para la maternidad. Las limi-
taciones del equipo no permitia superar el desafio y se-
falamos esta insuficiencia, para ser tenida en cuenta. En
Franco y otros (2005) se sintetizan las conclusiones.
Otras consideraciones sobre el cambio mas especifi-
cas son las innovaciones metodolégicas. Hay diferen-
cias estructurales intra individuales que son causa de
una variabilidad de dificil acceso e imposible de genera-
lizar. Los trabajos de S. Boker en Collins & Sayer (2001)
dan cuenta de una autorregulacién en la dinamica de la
enfermedad y se hace referencia a la existencia de “a-
tractores conductuales” que pueden modificarse duran-
te el desarrollo. Se utilizan modelos de ecuacién y coefi-
cientes indicativos, seguin los modelos teérico empleados
para explicar el desarrollo evolutivo. Es una innovacion
que permite medir y encuadrar el comportamiento. Es-
tos atractores generan patrones intra individuales con
variaciones especificas que se pueden estimar, permi-
ten intervenir con precision. Es un nuevo recurso mate-
matico, poco habitual en nuestro medio.

Sucede lo mismo con los tratamientos planificados para
obtener éptimos resultados. Esto es fijar objetivos y di-
sefar estrategias y tacticas especificas a fin de arribar
a metas pre-establecidas y obtener resultados delimita-
dos puntualmente (Makeover, 2006).

VI. CONSIDERACIONES FINALES
Las explicaciones que se han presentado son el resulta-
do de una investigacion restringida por causas ya men-
cionadas, mas las limitaciones del director y la comple-
jidad del grupo investigado que requiere un abordaje
sistémico para encontrar respuestas confiables. El en-
foque requiere dos niveles de analisis social: macro y
micro y sus relaciones. Solo se aplica el micro pues los
datos son de cuestiones individuales como es la per-
cepcidén del cambio que experimenta la menor.
El cambio de rol no es investigado porque corresponde
a un nivel macrosocial. Las definiciones del nivel micro
estan elaboradas de abajo hacia arriba en los términos
de sus componentes individuales y sus rasgos 6 accio-
nes e interacciones (Bunge, 1999).
Las conclusiones del articulo son:
» Los objetivos generales y otros especificos sobre cam-
bio psicosocial, se verifican y se desconoce el “como”
explicarlo. (se sugiere ver punto Il. Desarrollo).

% Traduccioén literal del griego: "esclavas”. El Iéxico médico utiliza
“acompanfante”.
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* El “por que” en embarazo -buscado o no- es una cau-
sa de cambio de rol y un nuevo objetivo.

+ El problema inverso sigue abierto mas delineado. La
intencionalidad del embarazo es una nueva alternati-
va. Para explorar se sugiere el “esquema Boudon
(1983) - Coleman (1990)” (c.p. Bunge, 1999 p.95).

+ Desarrollar un modelo terapéutico adaptado al perfil
de las jovenes considerando interés, motivacion y
soluciones.

En forma literaria, los viejos instintos retornan (de la
mano del rock y del futbol) y se expresan por el crimen,
las apuestas, la corrupcion, el enriquecimiento fuera de
medida y sin conciencia y un caos sexual (el cronogra-
ma de Freud), donde el amor es equivalente a sexo. O
sea, en términos antropoldégicos, libertad absoluta para
el macho y peligro para todos (Durant, 2003). Es asi
que el matrimonio, en el mejor de los casos, se vuelve
una inversién a corto plazo llena de inseguridad y la
reproduccion se ha vuelto una cuestion de accidente, o
queda en manos de inadaptados donde la inteligencia
se marchita y quedamos inermes en un curso de suce-
sos que no podemos controlar. ;O si? (Beck, 2001). El
desempefio experto del rol de los agentes del Estado, a
cargo de la orientacion a seguir en estos problemas, es
dificil de exagerar la importancia que tiene. Ya no es un
agente religioso, tampoco un burdcrata weberiano, me-
nos un cientifico-investigador y lo peor, tampoco un
docente - El rol esta vacante. Esta es la via de queja
donde se instala el quiebre del sistema. Cual es el rol
que puede cumplir un agente de la salud mental en este
escenario es otra cuestion abierta a futuras considera-
ciones.

Simultaneamente el “primer mundo” disefia estrategias

de futuro planteando el control politico de la biotecnolo-

gia, su regulacién con temas tales como la investigacion
sobre embriones, diagndstico pre-implante, ingenieria
de linea germinal, quimeras en el uso de genes humanos

(interaccidn entre neuronas para estudiar adicciones),

asi como nuevos farmacos psicotrépicos para mejorar la

memoria y otras facultades cognitivas. Se instalan orga-
nismos estatales en los tres centros mundiales de difu-
sion de la innovacion tecnologica: USA, Japon, Europa.

Por ej. en Gran Bretafia, el Human Fertilization and Em-

briology Authority (Fukuyama, 2002). Hay dos mundos:

un nuevo mundo post-humano con nuevos conceptos
sobre la libertad y la calidad (Latour, 2001) y un mundo

“demasiado” humano, sin libertad y crecientes riesgos

Bauman, (2004); Franco, (2005). El criterio costo-benefi-

cio esta instalado en la estructura de nuestra sociedad

mercantil, en ambos “mudos”.

La libertad debiera ser la defensa de los valores mas

preciados por nuestras comunidades politicas y ejer-

cerla de frente - de acuerdo a los permanentes avances
de las tecnologias futuras y a los riesgos terribles del
presente.
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