AUTONOMIA RELACIONAL Y CO-EVOLUCION EN UNA FAMILIA CON

CONSUMO PROBLEMATICO DE SPA

Cristian Ricardo Butréon Salazar

Directora

Claudia Johana Lopez Rodriguez

Universidad Santo Tomas
Division de Ciencias de la Salud

Facultad de Psicologia
Maestria en Psicologia Clinica y de la Familia
Bogota, D.C.
Diciembre 18 de 2019



Tabla de Contenido

2T} 1101 ) 0.
N 0] 5 T 11.
g (TS 11213 10 ) o U 13.
414 L 1o o3 T4 ) o T 18.
Fendmeno de investigacion-Intervencion. ... ........o.ovuieiniiie e, 19.
Preguntas generales de investigacion-intervencion.................oovviiiiiiniinnanannnnnn, 19.
(013} 1517 17 L PPN 19.
ODBJELIVO GeNera. ... .vt it 19.

ODbjetivos €SPECITICOS. .. ...t 20.

HipAtesis investigativa-interventiva. ..............ooiiiiriiiiiie e, 20.
Estado del arte documental............cooiiiiiiiii 21.
Definicion de sustancias Psicoactivas (SPA)........cooiiiiiiiii e, 21.
Pautas relacionales y procesos de CO-evolucion ..............coeveiiiiiiiiiiiiiieiiieeenens. 24,
Pautas relacionales. .........oooviiiiiiii e 24,

(10T 0] L1 1o 10 s D P 20.
Co-construccion narrativa de la autonomia relacional y procesos de individuacion....... 33.
Co-construccion de NarratiVas ........o.eveeeeeeteere ettt eieenranreaeennnn 33.

Autonomia e Individuacion............oooitiiiii i 37.

Estado del arte testimonial............ooouiiiiiii e 42.
Resultados de los escenarios conversacionales.............ooviiiiiiiiiiiiiiiiiiieie e, 43.

ESCENATIO L.t e e 43,



DOMINIO PragmatiCo. ... ....ouieinietiet et 43,

Dominio paradigmaAtiCo...........oviuiiniiriit i 47.

Dominio ideoldgico/simbolico. ..., 49,

ESCONArIo 2. ... ol.
DOMINIO PragmatiCo. .......vintini ittt et e 51.

Dominio paradigmatiCo. .........ooviuiirie it 53.

Dominio ideoldgico/SimbOlico. ........ovviiiiiii i, 55.

ESCONArio 3. .. ..t 58.
DOMINIO PragmatiCo. ... .ouvietiri ettt et ettt e eae e 58.

Dominio paradigmatiCo. .........ouveriirit it 59.

Dominio ideoldgico/simbOlico. . ....vvviiiiii i 60.

Conclusiones del estado del arte testimonial..............cooeveiiiiiiiiiiiiiineeeen, 63.
DOMINIO PragmAtiCO. ... .ttt ettt et et et e a e eneaans 63.
Dominio ParadigmAtiCo. . ... ....ivuineii ittt 64.
Dominio 1deoldgico/SIMbOIICO. ....oouviveii i 65.
Discusiones entre los estados del arte documental y testimonial....................coeeeeeiinin.... 66.
N 5334 T ) T J 73.
Principios Orientadores. ... ....vieii i e 73.
El origen de lo humano y la construccion de la realidad en el lenguaje..................... 75.
Movilizacion de pautas relacionales. ............o.ooeiiiriiiiiiiii e 86.
Procesos e CO-EVOIUCTON. ... ...ttt 90.

Co-construccion narrativa de la autonomia relacional y proceso de

INAIVIAUACTON. -« - e e e e e e e e e e e e 100.



Sustento teorico del proceso terapeutiCo..........c.o.veririiini i, 106.
A (<0 16 Lo T 116.
PriNCIPIOS OPEIAAOIES. .. ...\ttt e e e e e e 117.

Conceptos metodoldgicos del Macroproyecto: Historias y Narrativas familiares en

diversidad de COMEEXTOS. ... .uuuie i 119.
Conceptos metodoldgicos de la investigacion/intervencion............c.oeeveveveenneennennn.. 120.
A (R [ 5122 T T o U S 122.
Contexto de investigacion/INteTVENCION. .......ututttt et et et et et et eeeare et eaainaanns 127.
PN CIPANTES. ...ttt ettt e e e 127.
Familiograma. .. ......oouiiiiit i e 128.
MOtivO de CONSUILA. ... .uine e e e e 1209.
Demanda de ayuda.........oooiiniiiiiii e 129.
Generalidades del ProCeSO. ... o.uiti it 130.
Propuesta general de la investigacion/intervencion en un estudio de caso Unico............ 131.
Neodiselo de 1aS SESIONES. . ... ...ttt e 131.
Estrategia de manejo y andlisis de informacion................cooovviiiiiiiiiii i, 142.
ReSUIAAOS. . ..t 143.

Procesos heterorreferenciales: Movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-

EVOIUCTON . oottt e 144.
HIStOTIAS . oo vttt et e e e 144,
EXPErienCia Narrativa. ... .....o.ouieii ittt eea e 152.

Memorias/Relatos alternos. . ..cooeeeeeee e 159.



Procesos heterorreferenciales: Co-construccion narrativas de la autonomia relacional y

procesos de INdIVIAUACION. ...ttt e e 165.
HISTOTIAS . . e 165.
EXPErienCia Narrativa. .........o.ovuie i 168.
Memorias/Relatos alternos. ..........o.oviiiii i 171.

Procesos autororreferenciales: Movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-

L0 11 o2 10 s 176.
HIStOTIAS . . .ttt e 176.
EXPErieNCIa NarratiVa. ... ....oovitie ittt 177.
Memorias/Relatos alternos. ..........o.vieiiiiiii 184.

Procesos autorreferenciales: Co-construccion narrativas de la autonomia relacional y

Procesos de INAIVIAUACION. ...ttt ettt e e e e e 188.
HiStOTIAS . . .ttt 188.

EXPErienCia NarratiVva. ... .....o.ieineii it e 1809.
Memorias/Relatos alternos. ..........o.ooeiiii i 191.

DIISCUSION. ..ttt e e 192.
Planteamientos para la construccion sobre el fendmeno y su redefinicion................ 193.
Propuesta metodologica con relacion a técnicas, herramientas y dispositivos............ 209.
Procesos de cambio Yy transformacion...............o.oviiuiiiiiiiiiii e 215.

L0703 4 Tod 1D ) TP 231.

Aportes a la comprension e intervencion al fenomeno de Estudio
y alapsicologia ClNICA. ......o.oveiiti it 233.

Aportes al contexto de apliCaCION. ........oouiiiiiii i 236.



Aportes a la Maestria en Psicologia Clinica y de la Familia................................. 237.

Aportes al Macroproyecto: Historias y Narrativas familiares

en diversidad de CONTEXLOS. ... uuiniit ittt 230.
Aportes al INvestigador/INtEIVeNtOT. ... ...ovtt it eeae e eaeas 240.
Sugerencias para futuras INVestigacioNeS. ........ovuiietteieee i e eeeeaeennss 241.
POSt SCIITUML. . ... e 242.
Referencias Bibliograficas...........c.viuiiiiii i e 249,

F N 153 114 BT 258.



Lista de tablas

Tabla de los neodisefios de escenarios

PR PP PP PRPPRPIR 132.
PSPPI 133.
K PP 135.
G 136.
PRSP 137.
B e 138.
e 140.
B e 141.



Figura

1. Familiograma

Lista de figuras

2. Elcamino de 1a VIAa. . ....oooemeniie e e



Resumen

La presente investigacion/intervencion esta inscrita a la Maestria en Psicologia
Clinica y de la Familia de la Universidad Santo Tomas, como parte del grupo Psicologia,
Familiay Redes y a la linea Psicologia, Sistemas humanos y Salud mental, la cual se vincula
al Macroproyecto de Historias y Narrativas familiares en diversidad de contextos; y tiene
como objetivo general comprender como se configuran y movilizan las pautas relacionales y
la autonomia en un sistema familiar con un preadolescente que presenta una Situacion de
Consumo Problematico de Sustancias Psicoactivas (SCPSPA), a partir de los procesos co-
evolutivos, en escenarios narrativo-conversacionales desde la metodologia de estudio de caso
dnico.

Se busca responder la siguiente pregunta de investigacion/intervencion: ;Como se
configuran y movilizan las pautas relacionales y la autonomia a partir de procesos co-
evolutivos y de individuacion, en un sistema familiar con un preadolescente que presenta un
SCPSPA, en escenarios narrativo-conversacionales, utilizando la metodologia de estudio de
caso Unico?

Asi mismo, la presente investigacion/intervencion se llevd a cabo desde un método de
tipo reflexivo y contextual, y responde a una investigacion de segundo orden. La informacion
fue obtenida y sistematizada cualitativamente, utilizando como técnica de procesamiento el
andlisis narrativo conversacional desde el enfoque sistémico y el paradigma complejo,
construccionista y constructivista. Se desarrollaron ocho escenarios
narrativos/conversacionales de tipo psicoterapéutico en el marco de un estudio de caso Unico,
con un nivel de intervencion familiar e individual en los Servicios de Atencion Psicoldgica de

la Universidad Santo Tomas.
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La principal contribucion de esta Investigacion/intervencion fue, desarrollar un guion
interventivo, desde su posibilidad de modelizacién ajustado a los dilemas clinicos y
psicosociales puntuados como relevantes en la generacion de procesos de bienestar y
transformacion en el contexto social singular de una familia con un preadolescente de 12
afios, considerando esta como una trayectoria de transicion entre la infancia y la adolescencia.

Palabras Clave: Intervencion terapéutica, co-evolucion, autonomia, consumo

problematico de sustancias psicoactivas y pautas relacionales.
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Abstract

The present investigation / intervention, subscribes to the Clinical and Family Master’s
program of the Santo Tomas University, as part of the Psychology, Family and Networks group,
and the human systems and mental health Psychology Line, linked to the Stories and family
narratives in diverse contexts microproject; and it’s general objective is to comprehend haw
family patters and autonomy are configurated and novelized, within a family system that has a
preadolescent member with a problematic psychoactive substances consumption (SCPSPA),
from the co- evolutionary process point of view in narrative-conversational scenarios, using the
single case study methodology.

The question that this investigation/intervention seeks to respond is: How are configured
and mobilized relational patters and autonomy starting from coevolutionary processes, as part
of individualization, in a family system that has a preadolescent member with SCPSPA, in
narrative-conversational scenarios, using the single case study methodology?

The methodology of the current investigation/intervention belongs to the reflexive
contextual type, located in the second order investigation, the information was obtained and
systematized qualitatively, using the narrative conversational analysis as a processing technique
from the systemic approach, and the constructionist and constructivist complex paradigm. Eight
psychotherapeutic narrative-conversational scenarios were performed, in the framework of a
single case study at a family and individual level of intervention at the Universidad Santo Tomas
Psychological Attention Services.

The main contribution of this Investigation/intervention was, taking in account the
archetypical narratives, the development of a interventive script, from its modeling possibility

adjusted to the clinical and psychosocial dilemmas signified as relevant for the generation of



wellbeing and transformation of the particular social context of a family whit a 12 years old
preadolescent, age considered as a transition between the infancy and adolescence.
Key Words: Therapeutic interventions, co-evolution, autonomy, psychoactive

substances problematic consumption, relational patterns.

12
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Presentacion

El presente proyecto de investigacion/intervencion, se vincula a la Maestria en
Psicologia Clinica y de la Familia de la Universidad Santo Tomas y hace parte del grupo
Psicologia, Familia y Redes y a la linea Psicologia, Sistemas Humanos y Salud Mental, la
cual se da en relacidn con el Macroproyecto de Historias y Narrativas familiares en diversidad
de contextos, desarrollado en los Servicios de Atencidn Psicologica (SAP) de la Universidad
Santo Tomas desde la metodologia de estudio de caso Unico en el énfasis de profundizacion.

Ahora bien, se desarrollé un estudio de caso Unico desde el enfoque sistémico, el
paradigma de la complejidad y la epistemologia construccionista y constructivista, en donde
a partir del fluir recursivo de las pautas relacionales se crearon las condiciones propicias para
impulsar la co-evolucion del sistema y la co-construccion narrativa de la autonomia
relacional, como elemento vinculado al proceso de individuacion. Desde alli no solo fue
indispensable considerar a la familia como sistema integrado, abierto, complejo, autopoietico
y en intercambio constante con su contexto ecoldgico, sino también, fue imprescindible
comprender la construccion del lenguaje y las narrativas desde la negociacion y la co-
construccién de significados y relatos que dan sentido y hacen comprensible contextualmente
la experiencia familiar (Estupifian, Gonzalez y Serna, 2006).

En este orden de ideas, el problema de investigacion-intervencion se relaciona con la
co-construccidn narrativa de la autonomia relacional como elemento vinculado al proceso de
individuacion en un sistema familiar con un miembro pre-adolescente en SCPSPA, y cuyas

pautas relacionales y procesos co-evolutivos requieren ser movilizados a través de una
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intervencion sistémica a partir de la emergencia de novedades adaptativas que requieren ser
dinamizadas en procura del cambio.

En efecto, al dividir la familia entre sanos y enfermos a lo sumo los padres se
culpabilizan mientras que la persona portadora del sintoma es responsabilizada por las
dificultades de la familia en su devenir, olvidandose el papel que ella juega como sistema en
la generacion y mantenimiento del dilema y la pauta de consumo problematico. Esta situacion
sera permanentemente recordada por la familia, quien, con sus pautas relacionales de cuidado
y narrativas dominantes relacionadas con el control para evitar el consumo, resultan
coartando los procesos de individuacion y el desarrollo de la autonomia desde una posibilidad
relacional, entregandole la responsabilidad a un profesional experto para que repare la
“disfuncionalidad” del miembro familiar, eliminando el sintoma hasta la préxima recaida.

Cabe aclarar, que dicho fendmeno se considera relevante en el campo interventivo de la
Psicologia clinica y de la familia desde la necesidad de abordar este problema con una mirada
sistémica de familia, que no configure al paciente identificado como enfermo y elemento
aislado del sistema familiar, para visibilizar la dinamicas relacionales y ecolégicas del
sistema, de las cuales el sintoma (SCPSPA) es solo una expresion.

Teniendo en cuenta lo anterior, en el estudio de caso Unico se trabajo la terapia narrativa
y los procesos narrativos conversacionales con el proposito de desarrollar procesos de cambio
y movilizacidn de las pautas relacionales conectadas con los procesos co-evolutivos y
autonoémicos. Desde alli se generaron conversaciones con la vision etiopatologica y relacional
del tratamiento de las adicciones desarrollado por Cirillo, Berrin, Cambiazo y Maza (1999), y
la terapia ultra moderna de Linares (2002), para conducir la intervencion y conceptualizar el

fendmeno clinico, los procesos de transformacion y el guion utilizado durante los escenarios
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narrativo-conversacionales en el estudio de caso Unico, orientado hacia procesos de
autonomia relacional y co-evolucion.

En relacion con lo mencionado, en el desarrollo de la actual investigacion/intervencion,
el lector encontrara:

La introduccion, donde se plantea tanto el problema de investigacion/intervencion como
su relevancia en el estudio, la definicion del fendmeno, los objetivos generales y especificos
tanto interventivos como explicativos, esto junto con las hipotesis, los objetivos y la pregunta
problema.

El capitulo de estados del arte donde se presenta la revision documental y testimonial,
de los cuales en el primero se definen los términos de sustancias psicoactivas (SPA) y
consumo, dando cuenta de los productos y consideraciones recientes que guardan relacion con
la movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-evolucion por un lado, y la
construccién narrativa de la autonomia por el otro, en familias con un miembro en situacion
de consumo problematico de sustancias psicoactivas, generando en adicién un resumen de
algunos de los enfoques terapéuticos implementados.

En el estado del arte testimonial se presentan los andlisis pragmaticos, paradigmaticos e
ideoldgico/simbolico de las conversaciones desarrolladas sobre el consumo y su tratamiento;
escenarios que contaron con la participacion de: una psicologa experta perteneciente a una
institucion distrital que tiene como objetivo la prestacion de dicho servicio, un joven en
proceso terapéutico por consumo, y la familia de un consumidor de SPA.

En el capitulo del sistema teorico, se desarrollan los contenidos tedricos que dan

sustento a la investigacion/intervencion del analisis un de caso unico relacionado con la
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movilizacién de pautas relacionales, procesos de co-evolucion y la construccion narrativa de
la autonomia.

En adicion, el capitulo del Método, es un apartado en el cual se da cuenta de la postura
metodoldgica que se asume para el desarrollo del estudio de caso, para lo cual, se presentaron
los principios operadores de la investigacion/intervencion sistémica, al igual que los
conceptos metodologicos : Movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-evolucion y
co-construccidén narrativa de la autonomia relacional y procesos de individuacion , en
recursién con los conceptos metodoldgicos del Macroproyecto. Ademas, se evidencia la
modelizacion, donde se expuso los procesos de transformacion vividos durante la
investigacion, lo que dio paso a la presentacion de los contextos de investigacion-intervencion
con sus caracteristicas generales, los actores involucrados y un plan general, para luego
exponer los neodisefios de las sesiones organizadas desde los objetivos de la
investigacion/intervencion, y finalmente presentar la estrategia de manejo y analisis de la
informacion.

Por otra parte, en el capitulo de Resultados, se presenta precisamente las descripciones
obtenidas después de procesar narrativamente las sesiones a través de una matriz de analisis
donde se realizo la triangulacion de la informacion entre las categorias del Macroproyecto de
investigacion de la Maestria en Psicologia clinica y de la Familia (historia, experiencia
narrativa, memoria y relatos alternos), y las categorias de analisis definidas por el
Investigador/interventor para el estudio de caso unico (movilizacion de pautas relacionales y
co-evolucion y construccién narrativa de la autonomia relacional y procesos de

individuacion), desde un dominio heterorreferencial y autorreferencial.
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En consecuencia, en el capitulo de Discusion se plantea la contribucion de la
investigacion/ intervencion especificamente relacionado con el problema clinico, buscandose
la sustentacion pragmatica del proceso interventivo y sus implicaciones para la construccion
del cambio.

Para finalizar, en el capitulo de Conclusiones apartado donde se presentan a manera de
conclusion los aportes realizados y/o sugeridos en cuanto a:

1.La comprension e intervencion del fenomeno de estudio (SCPSPA) a la
psicologia clinica en relacion a la definicion de la situacion consumo problemaético de
sustancia psicoactivas (SCPSPA), como fenémeno vinculado en si a un problema
relacional.

2.La comprension de la relacion con él contexto de aplicacion (los Servicios de
Atencion Psicologica de la Universidad Santo Tomas), esto en relacion con las
posibilidades de intervencion frente al abordaje de este fendmeno como motivo de
consulta.

3.Los aportes a la Maestria en Psicologia Clinica y de la Familia en cuanto al
desarrollo de un dominio comprensivo y conceptual del fendmeno vivido por una
familia con hijo pre-adolescente y las posibilidades de modelizacion del disefio
terapéutico en la generacion de procesos de cambio y transformacion.

4. Los aportes al Macroproyecto de Historias y Narrativas familiares en
diversidad de contextos orientados a establecer puentes posibles donde se puede
conversar con los autores clasicos y las intervenciones de orden narrativo propuestas
por otros autores.

5.Los aportes al investigador/interventor a nivel autorreferencial.
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6. Sugerencias para investigaciones futuras.

Introduccion

El problema de investigacion/intervencion se relaciona con la movilizacién de pautas
relacionales en un sistema familiar con narrativas privilegiadas sobre la autonomia, lo que
repercute en la reorganizacion del sistema impidiéndole su co-evolucion segun su trayectoria
vital. Estas pautas vinculadas a conflictos relacionales en el sistema familiar son
enmascaradas por el sintoma (SCPSPA), por lo consiguiente se requiere la movilizacién de
procesos de co-evolucidn, esto en funcidn de la co-construccion narrativa de la autonomia
relacional a través de una intervencion clinica sistémica en los Servicios de Atencion
Psicoldgica de la Universidad Santo Tomas.

En efecto, usualmente la familia suele situar el consumo como una problematica
individual del paciente identificado, asimilandola a una conducta propia de los adolescentes o
inducida de alguna manera por sus pares, o por la ingenuidad, laxitud y condescendencia de
los padres. Sin embargo, no se realiza un ejercicio reflexivo conducente a comprender el
sintoma (SCPSPA), como indicio de un problema concerniente a las dindmicas relacionales
que impide enfrentar la crisis del sistema clausurando su capacidad co-evolutiva hacia
realidades posibles mas satisfactorias, cristalizando la construccién narrativa de la autonomia
al interior del sistema familiar.

Entonces el problema interventivo se relaciona con el proceso narrativo conversacional
generador de sentido para co-construir (desde las memorias) las narrativas de la autonomiay

la movilizacion de las pautas relacionales, en una familia con un miembro en SCPSPA,
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movilizando procesos de co-evolucion para asi reconfigurar la organizacion del sistema

familiar.

Fenomeno de investigacion-intervencion

El fendbmeno como tal se relaciona con un estudio de caso basado en la comprension y
la intervencidn clinica sistémica efectuada en los Servicios de Atencidn Psicologica de la
Universidad Santo Tomas, para movilizar las pautas relacionales recursivas generadoras de
sentido, y por lo consiguiente de los procesos de co-evolucion, y la co-construccion narrativa
de la autonomia relacional, en una familia con uno de sus miembros en situacion de consumo
Problematico de sustancias psicoactivas (SPA). Este tipo de intervencion evitaria que se
perpetlen las narrativas privilegiadas que mantienen el problema, impidiendo movilizar las

pautas relacionales, la co-evolucion y los procesos de autonomia.

Preguntas generales de investigacion-intervencion

¢Cdémo se configuran y movilizan las pautas relacionales y la autonomia en un sistema
familiar con un hijo preadolescente que presenta consumo problematico de sustancias
psicoactivas desde la emergencia de procesos co-evolutivos en escenarios narrativo-

conversacionales?

Objetivos

Objetivo general.

Comprender como se configuran y movilizan las pautas relacionales y la autonomia en

un sistema familiar con un hijo preadolescente que presenta consumo problematico de
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sustancias psicoactivas a partir de la emergencia de procesos co-evolutivos, en escenarios

narrativo-conversacionales.

Objetivos especificos.

Comprender y movilizar las pautas relacionales, en articulacion con la co-construccion
narrativa de la autonomia relacional y la emergencia de procesos co-evolutivos en una familia
con un hijo preadolescente en situacion de consumo problematico de SPA, a través del
desarrollo de un proceso psicoterapéutico, haciendo uso de la terapia narrativa.

Co-construir narrativamente la autonomia relacional a partir de la reconfiguracion de las
metaforas de incapacidad como versiones privilegiadas a nivel familiar, alrededor de las
pautas relacionales construidas con el miembro que presenta el consumo problematico de
SPA através de un estudio de caso Unico desde la perspectiva sistémica, desarrollado en los

Servicios de Atencidn Psicoldgica de la Universidad Santo Tomas.

Hipdotesis investigativa-interventiva

La co-construccion narrativa de la autonomia desde versiones de enfermedad e
incapacidad como elemento explicativo del consumo problematico de SPA, configura pautas
relacionales coherentes con las narrativas dominantes que obstaculizan el proceso de co-
evolucion entre los miembros del sistema familiar, lo cual a su vez interviene en el transito del

ciclo vital del sistema generando procesos de cristalizacion y detenimiento.

En adicion, posiblemente la intervencion sistémica de orden narrativa conversacional
ejercida pragmaticamente sobre conceptos de la terapia ultramoderna, en la cual segun

Linares (2012), las afectaciones humanas se vinculan a carencias en la nutricion relacional
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(cognitiva, pragmatica y/o emocional), a partir de una funcion estructural-estratégica (como lo
es el temor del sistema parental a que el hijo logre una autonomia exitosa lo que concluye en

una pseudoautonomia para estabilizar la familia (Stanton et al., 1990).

Asi mismo, se tienen en cuenta los factores etiopatoldgicos relacionados con las
adicciones y las condiciones relacionales en la familia de origen, evidenciando el desarrollo
de relaciones familiares que en funcion del cuidado del hijo configuran el camino para que se
dé una situacion de consumo problematico de SPA, para asi movilizar la funcion creativa y

evolutiva de las dindmicas familiares y las pautas relacionales.

A partir de lo mencionado, dichas condiciones interventivas basadas en movilizaciones
relacionada con la SCPSPA se convertirdn en innecesarias, para que asi el sistema logre co-
evolucionar hacia adyacentes posibles en su ciclo vital aumentando su complejidad y

variabilidad.

Estado del arte documental

En el presente apartado, se expone la revision documental desarrollada desde la
interlocucion de las investigaciones llevadas a cabo durante los Gltimos 5 a 10 afios con
relacion al fenémeno de estudio, esto con el fin de sustentar la relevancia y pertinencia de la

configuracién del problema para el abordaje del problema de estudio.

Definicion de sustancias psicoactivas

Parece apropiado iniciar el estado del arte haciendo algunas definiciones sobre el

consumo en Colombia, entonces es asi como la Organizacion Mundial de la Salud define a la
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“sustancia o droga psicoactiva”, como aquella que cuando se ingiere afecta los procesos
mentales tales como la cogniciéon o la afectividad, y pueden clasificarse en opiaceos,
sedantes/hipndticos estimulantes o alucinégenos.

Asi mismo, el término “consumo” se emplea para referirse a la autoadministracion de
cualquier sustancia con caracteristicas psicoactiva, mientras que el “abuso de sustancias
psicoactivas” hace referencia a una conducta relacionada con el consumo continuo, en donde,
a pesar de que el individuo sea consciente de que tiene un problema social, laboral,
psicoldgico o fisico, tenga un riesgo persistente y/o recurrente, provocado por el consumo en
situaciones en las que corre peligro su integridad fisica (Glosario de términos de alcohol y
drogas de la OMS, 2008).

Por su parte el Ministerio de Salud y Proteccion Social, (2004), definié el tratamiento
como: “El conjunto de medidas terapéuticas que se orientan a la disminucién de la
morbilidad, la recuperacion de la salud y la minimizacion de las posibles secuelas” (p. 13). En
adicidn, segun esta misma entidad en el Decreto 1938 del 5 de agosto de 1994 se menciona
que, para el Sistema de Seguridad Social Nacional, el tratamiento lo constituian “Todas
aquellas actividades, procedimientos e intervenciones tendientes a modificar, aminorar o
hacer desaparecer los efectos inmediatos o mediatos de la enfermedad, que alteran el normal
funcionamiento laboral, familiar, individual y social del individuo” (p.13).

Ademas, el Ministerio de Salud y Proteccion Social (2004), refiere que el tratamiento
para la dependencia se debe desarrollar a través de una secuencia de intervenciones en tres
fases sucesivas: Tratamiento, rehabilitacion y reinsercion, para asi trabajar desde un enfoque

integrador mediante la articulacion de redes de servicios.
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Por su parte Zapata (2009), afirma que para la Naciones Unidas el abuso y el uso de
drogas en las ultimas décadas, se han convertido en uno de los problemas de salud pablica
mas relevantes, y por ello se buscan estrategias y programas eficaces de prevencion,
promocion y tratamiento, para los cuales se requieren modelos de atencion que atiendan la
complejidad del problema reconociendo la multicausalidad del fendmeno de las drogas.

En otras palabras, es l6gico concluir que, por el aumento sostenido en el consumo de
SPA, se hace necesario para el manejo efectivo de esta problematica no solo hacer hincapié en
la prevencidn, sino también en la implementacion de intervenciones efectivas que respondan a
las necesidades evolutivas particulares de los sistemas familiares afectados.

Respecto a este tema del tratamiento de rehabilitaciéon Hernandez (2010), dice que este
puede definirse “como el conjunto de estrategias e intervenciones estructuradas para tratar
problemas de salud y de otra indole causados por el abuso de drogas, y para aumentar y
optimizar el desempefio personal y social” (p.157). Ademas, la misma autora afiade que para
la OMS la rehabilitacion comienza cuando un usuario de SPA entra en contacto con el
proveedor de servicios de salud o de otro servicio comunitario, y puede continuar a través de
una interaccién de acciones concretas hasta que alcance el nivel de salud y bienestar mas alto
posible.

A su vez para Hernandez (2010), durante la rehabilitacién se requiere la toma de
consciencia acerca de la problematica relacionada con el consumo y motivacion para el
tratamiento para evitar deserciones prematuras y generar un ambiente lo menos restrictivo
posible; mientras que un tratamiento ambulatorio o residencial depende de la capacidad del

paciente para abstenerse del consumo, cooperar, auto cuidarse, controlar sus impulsos, al
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igual que identificar y evitar situaciones de riesgo, como también de su estado fisico, mental,
emocional, su red de apoyo social y los antecedentes de su respuesta a tratamientos anteriores.
Una vez revisadas las anteriores generalidades sobre las sustancias y la situacion de
consumo, se procedera a hacer una revision de investigaciones relevantes con relacion a la
situacion problematica de consumo de SPA, esto desde la dptica de las pautas relacionales, los

procesos de co-evolucién y la autonomia.

Pautas relacionales y procesos de co-evolucion

Pautas relacionales.

En cuanto a las pautas relacionales en familias con un miembro en situacién de
consumo problematico de SPA, la investigacion ha sido abundante a través del tiempo, en
especial en lo relativo a los aportes realizado desde el punto de vista cuantitativo. Es asi como
por ejemplo Musitu, Jiménez y Murgi (2007), analizan el rol del funcionamiento familiar y
del apoyo social en el consumo de SPA en los adolescentes, llegando a la conclusién de una
vinculacidn positiva entre los miembros de la familia y la capacidad del sistema familiar para
adaptarse a diferentes situaciones se relaciona con el desarrollo de recursos personales y
sociales en los adolescentes.

Ademas, los autores comentan que las relaciones de apoyo en la familia no se
abandonan por completo por relaciones externas al sistema familiar, y que los valores y
habilidades sociales aprendidos en la familia promueven las relaciones placenteras con otras
personas y viceversa, realizando una distincion entre lo extra familiar e intrafamiliar cuando

se refiere al consumo (Musitu, Jiménez y Murgi, 2007).
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En efecto, el apoyo percibido por los jovenes de parte de los miembros de su familia se
relaciona con una menor implicacion de los adolescentes en el consumo de alcohol, tabaco y
cannabis, lo contrario sucede cuando se percibiré apoyo hacia el consumo por parte de
personas significativas ajenas al contexto familiar (amigos pares o adultos); lo cual contradice
la literatura cientifica donde se suele considerar que las relaciones diadicas de amistad con
cierta intimidad son importantes para un adecuado desarrollo del adolescente (Musito,
Jiménez y Murgi, 2007).

Asi mismo, Barbosa, Segura, Garzén y Parra (2014) desde la perspectiva
construccionista social y hermenéutica, tomaron una poblacién de 8 adolescentes
institucionalizados en situacion de consumo con el fin de comprender el significado que le
daban a esta situacién, en donde a partir de los resultados destacan que cuando las familias no
cumplen adecuadamente con su funcion socializadora y protectora, pueden aparecer
dificultades relacionada con violencia y consumo de SPA.

Ademas, si los padres también consumen pueden convertirse en factor de riesgo para
otro miembro del sistema familiar. Estos padres consumidores suelen terminar perdiendo
autoridad y abandonando sus funciones paternales en manos del otro progenitor u otro hijo,
quien se ve sobrecargado por responsabilidades al ser paternalizado (cuando el hijo asume
parte o casi todas las responsabilidades del padre, lo que no se corresponde con la etapa de su
ciclo vital) (Barbosa, Segura, Garzén y Parra 2014).

Segun esta investigacion Barbosa, Segura, Garzon y Parra (2014) la paternalizacion
resulta del fracaso del padre en la consolidacion de su rol por los continuos conflictos que
afronta y de las relaciones sentimentales fallidas que ha establecido. A partir de lo

mencionado, se tiene en cuenta que los adolescentes que relataron no percibir relaciones de
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calidad en el sistema familiar, en términos de nutricion relacional, buscaron reconocimiento
en otros contextos, y el consumo de sus padres los motivaba a asumir una posicion de
normalizacion y justificacion del consumo de SPA.

Adicionalmente, a Barbosa, Segura, Garzon y Parra (2014) les llamé la atencién que los
adolescentes comiencen el consumo de SPA a tan corta edad, y que este consumo se relacione
tanto con las primeras vivencia afectivas y sexuales, como con el contexto de sus pares, Si
encuentran concepciones similares sobre la vida, lo cual se relaciona con el hecho de que para
los adolescentes el ser miembros de un grupo es algo importante ya que en este contexto
“generan y comparten (intersubjetividad) diversos significados que condiciona la naturaleza y
el establecimiento de vinculos afectivos y de lealtad” (Barbosa, Segura, Garzon, Parra 2014,
p. 62).

Igualmente, en la relacion con sus pares, estos adolescentes develan su necesidad de ser
reconocidos por el otro en cuanto a sus creencias vitales, lo cual indica que buscan su
individuacién, sin embargo, es una individuacién compartida ya se busca precisamente en la
relacion con sus pares,” (Barbosa, Segura, Garzon, Parra, 2014). En funcion de lo anterior,
desafortunadamente los adolescentes en ocasiones buscan su individuacion adhiriéndose a
diferentes grupos, y en el proceso pueden caer en situaciones de violencia (barras bravas,
ciertas culturas juveniles, pandillas, etc.).

Por otra parte, Flores (2012) explica que la mayoria de los autores, a pesar de considerar
componentes bioldgicos en la etiologia de la adiccion a las SPA, les dan un mayor énfasis a
las variables familiares, ya que el consumo problematico se desarrolla en el contexto familiar
y con frecuencia reflejan dificultades que son mantenidas en su dinamica y que cumplen una

funcion en la interaccion.
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Por esto para Flores (2012), el modelo de intervencién debe ser interaccional al igual
que incluir el compromiso de la familia, esto en contraste a otros autores que enfatizan la
responsabilidad en lo individual, la proximidad y la cohesion social; entonces, segun esta
misma investigadora, la intervencion debe orientarse hacia la reestructuracion jerarquicay al
estimulo de la independencia, ya que suele describirse al consumidor problemético como
dependiente y sin preparacion para asumir responsabilidades. Por lo anterior se hace necesario
considerar las pautas de interaccion relativamente duraderas que se organizan en los
subsistemas componentes de la estructura familiar, que en ocasiones son disfuncionales dando
origen a un sintoma expresado por uno o varios de sus miembros, re-aglutinando asi el
sistema familiar y evitando el cambio.

Ahora bien, en cuanto a las pautas comunes en los tres casos Flores (2012), encontro: la
comunicacion patoldgica con pauta descalificativa, hijo triangulado con dificultades de los
padres como pareja, un padre sobre vinculado y el otro distante, relaciones familiares
disfuncionales y dinamicas familiares violentas que desvia de recursos a la identidad del
joven, entre otros.

De igual forma, Villalobos de la Mora (2015) afirma que alrededor del consumo se
empieza a construir una identidad y un estilo de vida que visibiliza un aumento de la
autoestima en los adolescentes, donde por una parte hay relatos de carencia afectiva,
descuidos, abandonos, maltratos y desproteccion por parte de sus familias, y por la otra
reconocimiento y valoracion casi instantanea por parte de los amigos, quienes se constituyen
en una opcion en la etapa de la emancipacion familiar, y con quienes construyen historias

sobre las drogas y el sexo como fuente de seguridad, poder, placer e independencia.
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Por lo dicho, la oportunidad de individuacién y diferenciacion se torna confusa en la
familia por lo que esta se busca en otro lado y surge la rebeldia. Sin embargo, estos intentos
suelen terminar en fracasos que en vez de fomentar la autonomia y libertad de su hogar atraen
la atencion y la proteccion de los padres (Villalobos de la Mora, 2015).

Por otro lado, en un estudio de Prieto, Cardona, Vélez (2015), dan cuenta de cuatro
estilos de control parental (autorizativo, autoritario, negligente e indulgente), y su relacién con
el consumo de SPA con estudiantes escolarizados de Manizales entre los 10 y 18 afios, en
donde se encontro que, en cuanto a riesgo relativo, los estilos indulgente y autorizativo
funcionaban como protectores, mientras que los autoritarios y negligentes se constituian como
factores de riesgo, lo cual afirma la importancia del contexto familiar como escenario crucial
en relacion con el consumo de SPA.

En adicidn, lo interesante es que dicha relacion de los estilos parentales y su relacion
con la proteccion hacia el consumo de SPA, no se mantenia igual en estudios estadisticos
realizados en diferentes paises de Latinoamérica, por ejemplo, en Peru el estilo autoritario e
indulgente se asocia con el mayor consumo de alcohol (Prieto, Cardona, Vélez, 2015). Lo
cual indicaria un cierto condicionamiento cultural que relativiza el tipo de estilo parental y su
asociacion con el consumo de SPA, lo que podria asociarse con una construccion social de la
realidad.

Ahora bien, sin pretender agotar el amplio tema de las pautas relacionales, podria
decirse que estos estudios dejan vislumbrar algunos elementos fundamentales relacionados
con los factores protectores hacia el consumo, es asi como la familia se establece como
ecologia fundamental y contexto primordial en el desarrollo de una situacion de consumo

problematico de SPA, siendo factores importantes la estructura familiar, la comunicacion, el
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apoyo afectivo, el brindar espacio para la expresion de pensamientos y emociones, la calidez,
la afectividad y las oportunidades para desarrollar el proceso de autonomia y de
individuacion.

Finalmente es importante considerar en esta problematica del consumo de SPA las redes
relacionales externas a la familia como son los grupos de pares y otros adultos significativos
(e instituciones), ya que estos también juegan un papel importante en lo que hace referencia a

los procesos afectivos, de autonomia e identidad, y de inicio en la SPCSPA.

Co-evolucion.

Al reconocer que es imposible agotar por completo el tema vinculado a todas las
investigaciones realizadas sobre las pautas relacionales al interior de la familia, se ha optado
por incluir algunas de las cuales pueden revestir interés en la presente investigacion/
intervencion de estudio de caso unico, por lo que ahora se retomara el tema de la co-
evolucion, el cual segun Camargo, Paez y Santander (2013), se relaciona con procesos de
cambio y tiene sus origenes en la biologia (y la astrofisica), y en las ideas sobre las
transformaciones que modelan la vida en el planeta.

Segun estos investigadores la novedad introducida con el concepto de co-evolucién
hace referencia a que el cambio y la transformacion implicarian que el contexto cambie lo
cual a su vez plantearia un fendmeno donde se hablaria de sistemas y entornos abiertos y no
de individuos, generando recursivamente un intercambio de informacion y entonces, como
dicen estos investigadores “el cambio sucede en la relacion contextual, varios cambian para

que otros cambien” (Camargo, Paez y Santander, 2013, p 42).
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A partir de lo mencionado por Camargo, Paez y Santander (2013), la propuesta co-
evolutiva se fundamenta en que “las transformaciones de macroestructuras y microestructuras
de un sistema suceden en conjuncion, se retroalimentan y causan mutuamente, se constituyen
en una gran estructura disipativa” (p43).

Para entender este concepto los investigadores proponen un ejemplo de una ciudad con
su complejidad inherente donde hay un sin nimero de problemas (macro estructura). En ellas
sus gobernantes no pueden simplemente paralizarla para hacer los ajustes necesarios que se
requieren (tubos rotos, componentes averiados, problemas eléctricos, judiciales, etc.), las
dificultades deben ser resueltas donde se presenten con las herramientas politicas,
administrativas o juridicas del sistema. Tampoco el gobernante puede intervenir de manera
personal en el sistema, ya que deben existir agentes que descentralicen la ejecucion de
soluciones, de manera que la evolucién del macro sistema como tal, requiere que sus
microsistemas constituyentes, introduzcan estrategias movilizadoras en su micro-auto-
organizacion, que a su vez repercutan en la macro-auto-organizacion de la ciudad, como ente
que se auto sustenta o auto produce. (Camargo, Paez y Santander, 2013, p. 44).

En otras palabras, “es posible un fenémeno recursivo de co-evolucién en sistemas
complejos que, como estructuras disipativas, necesitan para pervivir, de nuevos lenguajes y
narrativas.” (Camargo, Paez y Santander, 2013, p. 44).

En relacién con el ejemplo se podria decir que, en términos simples, la co-evolucion se
relaciona con la autopoiesis o la autoproduccién y auto organizacién de un sistema por si
mismo (Maturana, s.f). En efecto, en esta autoproduccion los sistemas complejos intentan
mantener su identidad frente a perturbaciones del medio a través de procesos adaptativos (los

efectos de la perturbacion dependen de la estructura que el sistema posea en el momento), en
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este sentido son cerrados, sin embargo al mismo tiempo son abiertos ya que intercambian
recursivamente informacion y demas elementos con el sistema complejo mas amplio que los
contiene, esto con el fin de mantener su estructura e identidad a través de procesos
adaptativos. A traves de estos intercambios se da eventualmente un acople estructural o
engranaje entre ambos sistemas, de tal forma que los dos terminan recursivamente
afectdndose mutuamente, es decir co-evolucionando juntos.

De esta manera, Camargo, Paez y Santander (2013) por su parte definen la co-evolucion
como: “Un proceso relacional cooperativo en donde miembros y sistemas al configurarse
como contextos se transforman de manera interdependiente a partir de la construccion de
formas comunicacionales, proceso que les permite intercambiar la informacidn necesaria para
auto organizarse” (p. 102).

Al leer la anterior definicion también se hace evidente la intima relacion entre la
organizacion autopoiética y la co-evolucion. En efecto como sefiala en su investigacion
Alonso, Buitrago y Rojas (2015), pensar en co-evolucion remite a los sistemas como gestor y
fabricante de sus propios recursos utilizando los elementos de su contexto,
conceptualizandolos en su capacidad para modificar su propia estructura, adaptandose con los
otros mutuamente sin perder su identidad, y desde esta posicion se puede entender los
recursos posibilitadores de cambio en los diferentes sistemas.

Ahora bien, es la capacidad de auto organizarse y desarrollarse a lo largo de los ciclos
de la vida la que permite afrontar las demandas que estos traen, donde se requiere de
flexibilidad y capacidad de movilizacion de roles, dinamicas, rituales, etc., para asi contar
con una generatividad evolutiva en el sistema. Ademas, agregan las investigadoras Alonso,

Buitrago y Rojas (2015), que en los escenarios conversaciones se co-construye y se reconoce
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las capacidades propias y del otro, y en la medida en que se evoluciona surgen estrategias de
cambio, nuevos ordenes de significacion y organizacion.

En dichos escenarios conversacionales, los agentes participantes, logran un co-
aprendizaje y se constituyen como constructores de cambio a través de reflexiones,
comprensiones, posibilidades y novedades con el otro. Esas nuevas emergencias y co-
construcciones permiten complejizar los dilemas personales y relacionales, y no solo construir
el problema sino también solucionarlo (Alonso, Buitrago y Rojas 2015).

Teniendo en cuenta lo anterior, podria entonces considerarse que el contexto terapéutico
se constituye en un espacio de generacion de nuevas realidades, y de co-evolucion a través de
las narrativas que se co-construyen en el proceso narrativo conversacional generador de
sentido. Sin embargo, el proceso terapéutico debe considerar engranajes co-evolutivos en
sistemas ecoldgicos que van mas alla del contexto terapéutico y familiar, ya que los
intercambios que realiza el consultante se vinculan a contextos ecoldgicos mas amplios; los
cuales también son importantes en este momento del ciclo vital para el desarrollo de procesos
identitarios, de individuacion, autonomia, y de adaptacion del consultante y en general de su
sistema familiar en la basqueda de realidades mas satisfactorias, vinculadas a este camino que
se inicia en la adolescencia.

Como dicen Alonso, Buitrago y Rojas (2015), refiriéndose a su investigacién, en donde
uno de los procesos més significativos es el de co-evolucidn, el cual es transversal a todos los
postulados que presentan, por ejemplo, con relacion a la individuacion, la autonomia, la
construccion de los vinculos, etc. A lo que podria agregarse lo que afirman Narvéez,
Corchuelo, Amazo (2013), segun lo cual en los escenarios de dialogo se denota la capacidad

generativa y transformadora, lo cual abre las puertas a la construccion de nuevas realidades
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donde el reconocimiento de recursos y necesidades posibilita el desarrollo, crecimiento y co-
evolucion de los sistemas involucrados (en este caso la familia con un miembro en SCPSPA).
Se podria concluir que la relacién entre las pautas relacionales y la co-evolucion es
intima; por lo que a traves de estas pautas, se involucra algun tipo de comunicacion o
lenguaje, en el cual se da la co-construccidn de significados que dan sentido a la experiencia
en un intercambio de informacion donde todos los agentes participantes en y de la ecologia
contextual, se engranan modificAndose mutuamente, co-evolucionando juntos a traves del
proceso autopoiético, aumentando asi su complejidad y abriendo la posibilidad hacia el

cambio.

Co-construccion narrativa de la autonomia relacional y procesos de individuacion

Co-construccion de narrativas.

Inicia este apartado considerando el protagonismo de los relatos y las narrativas, que
segun Pedraza, Perdomo, Hernandez (2009), las ideas, los conceptos y los recuerdos emanan
del intercambio social mediatizado por el lenguaje, en donde a través de las conversaciones
con los demas se desarrolla el sentimiento de identidad.

Cada persona organiza para si mismo un relato de su experiencia y lo narra a los demas,
y estos relatos narrados existen colectivamente. Es decir, el relato es conformado por las
participaciones, puntuaciones, acotaciones, seleccione, aportes, etc., de todos en la
conversacion social. Ahora bien, en cuanto a la interpretacion se podria decir que las creencias
sostenidas por los individuos construyen realidades, las cuales se mantienen a través de la

interaccion social, lo que confirma esas creencias que se originan socialmente. Es asi como la
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narrativa se consolida como producto emergente de la conversacion social, y en este sentido
es co-construida entre los interlocutores o co-narradores.

Entonces, segun Pedraza, Perdomo, Hernandez y Manrique (2009), para entender lo
humano es necesario entender los sistemas de interpretacion que los sujetos desarrollan para
dar significado a sus experiencias siempre cambiantes, y la terapia seria el proceso de
intervencion en una comunicacion, la cual tiene la intencion de co-crear una nueva narracion
junto a los participantes, sin imponerles una historia predeterminada.

Ahora bien, continuando con Pedraza, Perdomo, Herndndez y Manrique (2009), se
concluye que la co-construccion de narrativas coadyuva a la adopcion de mecanismos de
afrontamiento mas generativos a partir de las re significaciones realizadas por parte de los
miembros del sistema familiar, en donde las preguntas del terapeuta forman parte de la co-
construccion del relato y del dialogo, expresando interés genuino, al tener como objetivo
estimular a los participantes a explorar su pasado, presente y futuro, identificando desenlaces
inesperados, los cuales uniéndolos en una secuencia puede resultar en un nuevo relato.

Todo lo anterior es transversal, en el proceso terapéutico que se planea llevar a cabo en
esta investigacion/intervencion de caso Unico con una familia con uno de sus integrantes en
SCPSPA, ya que puede afirmarse que el punto base de partida es el relato y las narrativas que
el sistema consultante trae a las sesiones de terapia o se construyen a partir de ellas.

En este momento cabe anotar que Zlachevsky (2012), en un articulo sostiene que el
concepto de terapia narrativa, constructivismo y construccionismo han llevado a equivocos, y
concluye que se debe buscar una postura epistemoldgica comun al constructivismo y al

construccionismo social, sin embargo, reconoce que su idea no esta aun completa.
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Dicha postura que se encuentra en la vida como interpretacion de si misma, es decir en
el caracter hermenéutico de la vida en si misma (en ultima instancia toda interpretacion
describe a quien interpreta), y que Zlachevsky (2012), afirma conocerla como constructividad,
estaria soportada por los planteamientos de autores como Maturana y Varela.

Por otro lado, Zlachevsky (2012) postula que para la comprension narrativa hay que
diferenciar entre la razon logica y la razon narrativa, donde esta Gltima permite establecer las
conexiones entre los personajes que forman parte de la historia a contar y quienes comparten
una experiencia, “ello en tanto hablar en términos de historia y narraciones permite entender
las nociones de contexto, de pauta a lo largo del tiempo y de conectividad entre los
personajes” (Zlachevsky, 2012, p 257). Afadiendo que esta forma de razonar resaltaria la
relacion yo-ti como forma de comunicacion presente en la psicoterapia y que confirma al otro
como ser Unico e irrepetible.

Aya (2010), plantea reflexiones asociadas a los procesos de construccion narrativa que
organizan experiencias resilientes en familias en situacion de desplazamiento, afirmando que
parte de los mecanismos constitutivos de las narraciones son los textos con sus tramas
(contenidos narrativos y sus argumentos), que interactlian con otros textos estableciendo
maneras de percibir el si mismo, a otros sistemas, y a los contextos relacionales que
interactlan con esos contenidos, y de los cuales se nutren los textos y sus tramas. Por su lado
los relatos se alimentan de las expresiones verbales de los significados, el sentido de la
experiencia humana, y de las interpretaciones que se hacen de las manifestaciones simbolicas.
Textos, tramas y contextos relacionales son las dimensiones que propone la autora, y que
integrarian los dispositivos que favorecerian la emergencia de las narrativas, sin embargo,

reconoce que pueden no ser los Unicos.
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En especial podria resultar Gtil tomar en cuenta los textos y sus tramas en contextos
especificos que, segin Aya (2010), surgen en la cotidianidad y que corresponden al contexto
de si mismo (los atributos de si mismo, las acciones del si mismo, las emociones del si
mismo), el contexto de los sistemas familiares (atributos familiares, acciones familiares,
emociones familiares), y otros contextos de relacién (por ejemplo: trabajo, escuela, iglesia,
instituciones de apoyo, etc.).

Concentrandose en el proceso narrativo conversacional especificamente relacionado con
el consumo de SPA, y bajo el mismo lente del construccionismo social Duque (2012), denota
que cuando el consumo empieza a organizarse o tomar sentido como problema surge la
posibilidad de afectar el bienestar del que consume y su sistema de vinculacion significativo,
pudiéndose asi generar la demanda de ayuda; lo cual indicaria que la situacion de consumo ha
emergido de manera problematica en la ecologia de las relaciones de la persona y sus redes
sociales. Ademas, cuando interviene el terapeuta su vision esta limitada por el punto de vista
del consultante y viceversa, volviéndose la intervencion especifica cuando se pone en juego
cada realidad, cada organizacion de significado que la familia pone en juego en la
psicoterapia, en este momento los constructos conceptuales del enfoque se convierten en
herramienta del trabajo terapéutico.

En relacién con lo dicho, Duque (2012) concluye que el fendmeno del consumo de SPA
“es multidimensional y hay que reconocer los aportes que desde la cultura se hacen a esta
manera de consumir y sufrir” (p. 43); es decir hay que tomar en cuenta las implicaciones de
las nociones culturales vinculadas al consumo. Ademas, se considera importante centrarse en
los recursos de las personas, familias e instituciones, movilizando en los relatos narrativas

dominantes mediante la construccion de nuevos relatos.
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Para concluir se debe anotar que una vez enmarcado el tema de las narrativas, se

articulara recursivamente con la construccion narrativa de la autonomia relacional.

Autonomia e individuacion.

Cuando se habla de autonomia es conveniente considerar otros procesos relacionados
como son los identitarios y los de individuacion, ya que como dijo Criado de Pozo (1998),
parte del proceso de obtener identidad se relaciona con lograr autonomia (y viceversa), y se
Ilama individuacion al proceso de logarla, y no es siempre necesario que los adolescentes
rechacen radicalmente las normas y valores parentales ya que muchas veces las diferencias
con estos no son abismales.

Al respecto las investigadoras Garzén y Riveros (2012), proponen adoptar una
aproximacion compleja para entender lo humano como dialégico, recursivo, incierto, diverso,
ambivalente, desordenado y caotico, generando argumentos para entender la identidad como
elemento dinamico, cambiante, la cual se construye en relacién con el medio del cual se nutre
y al que modifica, y donde se dan las condiciones de posibilidad para desarrollar una
autonomia relativa; teniendo en cuenta para ello que en si, los jovenes al iniciar el consumo de
SPA usualmente se encuentran en una etapa vulnerable de su ciclo vital por las multiples
demandas evolutivas que se dan en la familia, y estan en un proceso de aceptar referentes para
diferenciarse como sujetos, definir su identidad, separarse e individuarse.

Ademas, agregan que la construccion del si mismo se negocia socialmente en el
contexto de las relaciones en procesos conversacionales donde emerge el significado como

“expresion de nuestra narracion, una manera de contar la propia individualidad es el resultado
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del proceso humano de produccion de significado por medio de la accidon del lenguaje” (p.
391).

Ahora bien, los sistemas de significacion y sentido también pueden ser construidos,
mantenidos y compartidos en los relatos originados en las experiencias familiares, y la
comprension de estos sistemas es importante porgue dan cuenta de las dinamicas relacionales
que se contextualizan en los relatos identitarios multiples, que son 0 no compartidos en la
familia, y que demuestran las multiples realidades construidas narrativamente en este contexto
dentro de su ambito socio-cultural (Garzon y Riveros, 2012).

Entonces se podria concluir en concordancia con Garzon y Riveros (2012), que el
didlogo y el lenguaje producen el si mismo, y los procesos identitarios se dan en una
construccién conjunta en el medio social, por lo que es imprescindible resaltar la importancia
de la familia en la construccion de la identidad como parte del contexto social.

Tomando en cuenta lo anterior, y desde el construccionismo social, se puede afirmar
como lo dicen Garzon y Riveros (2012), que la identidad juvenil se construye al narrarse a si
mismos y ser narrados por otros, generandose en el proceso discursos ligados a précticas y
conocimientos compartidos.

Bustamante (2007), quien a partir de sus indagaciones sefiala como caracteristico de la
adolescencia la separacién afectiva de la familia de origen, y la construccion de nuevas
estructuras con el grupo de pares, y plantea que las relaciones con este grupo se convierten en
prioritarias, por lo que emergen en ellas nuevas identidades y narrativas diferentes a las
surgidas en la familia.

Asimismo, Bustamante (2007) afiade que estas relaciones con los pares son importantes

para el logro de la autonomia y fundamentales en la busqueda de narrativas que permiten a los
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individuos desarrollarse como seres independientes del contexto familiar, aclarando que estas
narrativas también pueden ser incompatibles con las estructuras de sentido y significado que
guian los patrones relacionales del sistema familiar, y que tienen que ver con un ideal de los
roles que se deben asumir en la familia y ante la comunidad; ideales construidos y trasmitidos
por generaciones con los que se buscan mantener una estabilidad en el sistema familiar, y que
se ven amenazados por las nuevas narrativas juveniles, generando conflictos y crisis en los
roles a través de los cuales la familia se relaciona.

Estos roles sociales implican el paso de una dependencia material y emocional del
infante de su familia, a la dependencia del individuo adulto a la organizacién social en la que
se encuentra inmerso (Bustamante, 2007) por la caracteristica del individuo como ser social y
dependiente de su contexto ecoldgico.

Por su lado Tejedor (2015), en sus indagaciones determina que todos los autores
coinciden en que la individuacién es un proceso que comienza en la nifiez y se van
desarrollando a medida que la personay el sistema al que pertenece van madurando, por lo
que no hay individuacién sin vinculacién, es decir, es necesario pertenecer y sentirse parte de
un sistema familiar para luego tomar distancia de este.

Al respecto agrega Basser (2013), “la necesidad de individuacion durante la
adolescencia es entendida como la necesidad de expresién del si mismo unida a la necesidad
de cohesion y mantenimiento del grupo familiar a través del tiempo™ (p. 87). Ademas, el autor
afiade que cuando el individuo tiene la seguridad de pertenecer a un grupo familiar, tendera
hacia la diferenciacion de si mismo y se hara mas independiente de su familia en este proceso,
para finalmente lograr una separacion que le permita la construccion de un nuevo sistema

familiar.
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Sin embargo, la investigadora Basteiro (2019), luego de afirmar que los padres
contribuyen de forma importante al proceso de individuacion, y que la familia transita por
distintas etapas de su ciclo vital (conformacion de la pareja, llegada del primer hijo, la familia
con hijos pequefios, la entrada al colegio, la familia con adolescentes, la salida de los hijos y
el nido vacio), en donde en cada etapa se generan exigencias y la necesidad de nuevas reglas
de funcionamiento para adaptarse, lo que puede verse obstaculizado o dificultado cuando las
figuras parentales se resisten a aceptar el crecimiento del hijo o cuando se presentan
circunstancia vinculadas con: la estructura familiar, el orden o desorden del sistema, aspectos
transgeneracionales, la falta de disponibilidad de los padres para relacionarse, el amor
interrumpido con sus hijos, sentimientos de culpa, etc.

Teniendo en cuenta a Basteiro (2019) y Basser (2013), puede afirmarse que la
intervencion terapéutica resulta Util para que a través del proceso narrativo conversacional, se
movilicen las pautas relacionales que generan estancamientos en el ciclo vital del sistema
familiar consultante (en este caso donde se observa un consumo problemético de SPA como
sintoma), de tal forma que pueda continuar co-evolucionando en el ciclo vital hacia la
individuacién y autonomia de sus miembros, logrando en los adolescentes una mayor
separacion de sus familias de origen, lo cual les permitiria fundar nuevos sistemas familiares.

Por otro lado, un factor para tener en cuenta en el proceso de individuacién segun un
estudio realizado por Lawson y Browssar (2004), es la transmision generacional de pautas que
influyen en el proceso de individuacion y autonomia.

A su vez Garro (2012), presenta una serie de indicadores producto de sus indagaciones
que alertan sobre la inadecuada individualizacion de un miembro de la familia y estos son: a)

nifias y nifios desorganizados en su interior, que no son capaces de regularse y no tienen una
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clara diferenciacion entre ellos y sus padres (toman ideas y expectativas parentales como
propias); b) jovenes que se enfrentan a conductas restrictivas que coartan su autonomia, se
ven expuestos a situaciones de instrumentalizacion en la que no saben muy bien porque
sienten un gran desprecio hacia uno de sus progenitores; c) nifios con relaciones conflictivas
entre iguales y con una escasa red social cuando son adultos; entre otros.

Por otro lado Garro (2012), plantea que las familias que favorecen la individuacion de
sus individuos son aquellas en las cuales la jerarquia esta aceptada y no se da una lucha
continua por el poder; en donde los limites son claros y definidos, y existe una diferenciacion
entre subsistemas, los cuales son flexibles y permeables; mientras que ante las crisis, la
familia presenta un equilibrio entre su tendencia homeostatica y morfogenética, al poseer una
comunicacion clara y congruente entre sus miembros, conservando fronteras permeables con
respecto al exterior, de forma que la informacion puede fluir; entre otras.

Ahora, sobre las dificultades en la individuacién Garro (2012), menciona que cada vez
que la familia como sistema cambia en su ciclo vital con entradas y salida de miembros del
sistema, presenta la necesidad de adaptarse para llevar a cabo tareas nuevas en respuesta a las
necesidades del sistema y el individuo, y es en estos puntos de transicion de una etapa a otra
es donde surgen vulnerabilidades que favorecen la aparicion de la situacion de consumo de
SPA, en especial si existe la idea de que solo existe un “yo-mismo verdadero” con fronteras
fijas e inamovibles, en vez de varios que se adaptan a los diferentes contextos de una forma
mas satisfactoria.

Finalmente se podria incluir que existen dos procesos relacionados, la construccién

identitaria y la individuacion (camino por el cual transita la autonomia). Esta relacion se



42

puede ver de forma recursiva, ya que a medida que se desarrolla la individuacion més se
afirma la identidad, que a su vez le permite al individuo ser mas autbnomo.

En este orden de ideas, desde el punto de vista del construccionismo social y del
proceso narrativo conversacional, tanto el proceso identitario como el de individuacion
atraviesan multiples influencias sociales que los condicionan. Estos procesos estan vinculados
a las construcciones sociales de sentido y significado que se dan cooperativamente entre los
miembros de los sistemas sociales (incluyendo la familia y otros significativos como los
pares). En conclusion, Hernandez y Bravo (2006), afirman que el individuo permanentemente
se esta autoorganizando, interactuando e intercambiando con y en el seno de un sistema
social, vinculandose a redes familiares, académicas y laborales segun el ciclo vital en el que
se encuentra, esto con el fin de generar procesos de autodeterminacion, limites y estructuras
de pensamiento.

Estado del arte testimonial

Después del anterior recorrido por el estado del arte documental, donde se realizé una
revision de elementos aprovechables en esta intervencion/investigacion relativos a los
conceptos de pautas relacionales, co-evolucion, narrativas y autonomia, necesarios para
comprender los procesos de movilizacion y de cambio; se pretende con el estado de arte
testimonial aproximarse a las construcciones y comprensiones que los participantes, en esta
etapa de la intervencion/investigacion, han realizado en relacion a la SCPSPA desde el
dominio pragmatico, paradigmatico e ideoldgico/simbdlico, y que posteriormente puedan

constituirse en novedades factibles de ser engranadas a fases posteriores.
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Ahora bien, en esta fase de la presente se disefiaron tres escenarios conversacionales que
contaron con la participacion de los investigadores/interventores, junto con actores como:

1. Un experto de la Secretaria de salud con experiencia en la atencion del
fendmeno del consumo problematico quien participo en el primer encuentro.

2. Un joven que recientemente habia abandonado la situacién
problematica de consumo, quien participo en el segundo encuentro.

3. En el altimo encuentro se invitd a los padres de un segundo joven que
continuaba en situacion de consumo.

En este orden de ideas, la informacién recopilada en los tres escenarios de conversacion
se transcribi6 a una matriz (ver Apéndice N 1) donde se plasmaba las narrativas de los
participantes que se asociaban a las tres categorias de analisis (pragmatico, paradigmatico e
ideoldgico/simbdlico), y luego se tramitaron las conclusiones correspondientes.

Resultados de los escenarios conversacionales

Escenario 1.

Para iniciar, se tiene en cuenta el equipo investigativo/interventivo se compuso por dos
interventores/investigadores hasta la posterior disolucién del mismo cuando el énfasis del
trabajo cambio de investigacion a profundizacion.

Dominio Pragmatico.

Focos.

1. Determinar el procedimiento para ingresar al programa terapéutico en los

CAMAD para consultantes en situacién de consumo.
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2. Identificar el procedimiento en cuanto a determinacion de las estrategias
terapéuticas utilizadas con el consultante en situacion de consumo y su sistema familiar
una vez ingresado al programa de los CAMAD.

Teniendo en cuenta las narraciones expresadas por el experto, este considera que desde
el aspecto procedimental el contexto en el cual se trabaja con el usuario, y su dialogo con el
psicologo, psiquiatra y demas profesionales de forma interdisciplinar permite, no solo el
diagnostico y la determinacion de los procedimientos terapéuticos aplicables al sistema
familiar y al consultante, sino también posibilita el reconocimiento de si mismo y de las redes
de apoyo.

A partir de lo anterior, el experto comenta que el tratamiento para el consumo es
estandarizado sin importar el tipo de usuario, se utiliza un manual de procesos y
procedimientos para recibir e inducir al consultante, generando un estudio multidisciplinar
(medico, psiquiatria, trabajo social, etc.), en donde se diagnostica y elaboran planes de trabajo
(talleres artisticos, terapia grupal e individual, periodicidad de consultas, etc.), haciendo
seguimiento de los cambios del consultante y su cumplimiento de citas. Proceso que al menos
hasta el inicio se da de esta manera, ya que después atiende a las particularidades del
tratamiento llevado a cabo por cada terapeuta, para posteriormente en la evaluacion de la
evolucion responder a unas premisas caracteristicas del paradigma positivista, donde se
diagnostica la SCPSPA vy se establece una ruta de atencion.

Por ejemplo, dice la experta: “Le voy a contar como funciona ...una vez que tiene todo
ese proceso de valoracion y tiene el diagnostico ... se formula con el usuario cual es es el plan
de cambio a seguir... ya en la medida que esa persona tiene adherencia al proceso” (Escenario

1. Intervencion 51. E).
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En este orden de ideas, se busca que los usuarios movilicen sus redes de apoyo.
Procedimiento que en si podria reflejar una aproximacion sistémica, ya que estas redes
seguramente se configurarian como escenarios contextuales en los cuales se co-construirian
sentidos novedosos de la realidad, cuyo resultado final seria favorecer procesos de
movilizacidn relacional para vehiculizar la disolucion de la SCPSPA.

Comenta la experta: “ El proceso de articulacion con las instituciones... esa persona que
llego casi que desahuciada... empieza a ver posibilidades... de si mismo y de cémo volver a
establecer algunos puntos de contacto” (Escenario, 1. Intervencion 57. E).

A partir de lo mencionado, se puede decir que los jovenes suelen experienciar un
deterioro vincular con su sistema familiar, y como parte del proceso terapéutico se revisan las
triangulaciones con su autorizacion buscando involucrar a la familia, ademas con este mismo
objetivo se realizan actividades ludicas y se establecen redes de apoyo. Esta afirmacion, como
se dijo anteriormente refleja la presencia de ciertos elementos sistémicos en el proceso
terapéutico.

Lo cual se relaciona con el hecho de como lo plantea la experta: “hacemos atencion con
el usuario y la familia y hacemos unos grupos o encuentros de familia. Donde hemos a través
de metodologias muy ltdicas hacemos un enlace, como una red de apoyo de familias”
(Escenario 1. Intervencion 64).

Por lo dicho, se atienden consultantes en situacion de consumo, inclusive muy jovenes y
que estan aun en la infancia y la preadolescencia, a los cuales al parecer les ha faltado una red
de apoyo familiar, y la apertura de un espacio para el desarrollo de la nutricion relacional de la

que habla Linares (2012), a partir de lo mencionado, dice la experta que:
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Hoy atendimos un par de chicas una de 11y otra de 14. ;A qué horas consumiste cigarrillo la
primera vez? A los 8, alcohol a los 9, marihuana a los 11... ;Doénde estaba su grupo familiar? ... y
hay una estrategia ... en las escuelas de padres que se estan desarrollando en las instituciones
educativas ... para la crianza personalizada, para la crianza con amor. (Escenario 1. Intervencion
74).

De esta manera, se da cuenta que los procesos de recuperacion son lentos y con
altibajos, lucidez, recaida y recuperacion, y por ello es importante vincular al joven
consumidor al sistema familiar desde la posibilidad de permitirles crecer, todo esto enmarcado
en un proceso reflexivo de dialogo y construccion entre todos las miembros del sistema. Por
consiguiente, lo mencionado por la experta remite claramente a una intervencion
aprovechando el proceso narrativo conversacional, donde se construye sentidos y
posibilidades narrativas novedosas.

En adicidn la experta refiere que:

“Estos jOvenes sientan... ese sistema que le permite crecer, no que lo sefialan... Si no
que vuelven y lo recogen le dan la posibilidad... que igual lo comprenda y que le exija...
es un proceso de construccion de... que hacemos como mejoramos esto (Escenario 1.
Intervencion 78).

Entonces, se reconoce que la praxis metodoldgica es transtedrica, en donde segln
Mayor (1995), se dan cinco estadios en el proceso de cambio (pre contemplacion,
contemplacion, preparacion, accion y mantenimiento), en donde se posiciona al individuo
como el poseedor del problema adictivo; modelo con el cual la experta asegura que se logra
un trabajo de caracter interdisciplinario, ademas de hacerse una consejeria asertiva ante las

narrativas manejadas por el sistema familiar.



47

Es asi como la experta comenta que: “Yo tengo todas las profesiones trabajando
interdisciplinariamente para que todos hablemos el mismo lenguaje y pensemos en un plan
que sea integral” (Escenario 1. Intervencion 100).

Ahora, a partir de lo que referencia la experta en este dominio pragmatico, pareciera
manejarse una fusion en la praxis interventiva donde se toma como eje el modelo trastedrico
de corte principalmente positivista, utilizando la estrategia del trabajo en redes y/o inclusion
de las familias en el proceso para co-construir significados de la realidad.

Dominio Paradigmatico.

Focos.

1. Establecer la orientacion y principios terapéuticos del modelo utilizado
en los CAMAD con los consultantes en situacion de consumo.

2. Reconocer conceptualmente como se articula el sistema familiar con la
orientacion y principios del modelo terapéutico utilizados en los CAMAD.

Lo dicho en el parrafo anterior es confirmado por la experta cuando explica que el
modelo terapéutico utilizado con los consultantes en los CAMAD es el transteorico
utilizando elementos sistémicos. Esta fusién aparentemente dificil de comprender por la
disimilitud entre un paradigma de orientacion positivista y uno sistémico, es entendida al
considerar un articulo de Mayor (1995), donde se plantea que en el modelo transteorico las
diferentes intervenciones terapéuticas para las adicciones pueden ser jerarquicamente
organizadas en cinco niveles (Sintoma/situacional, cogniciones desadaptadas, conflictos

interpersonales actuales, conflictos sistémicos/familiares y conflictos intrapersonales).
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Asi mismo la experta afirma que, el enfoque implementado incluye reduccién de riesgos
y mitigacion de dafio, ya que se busca llevar a cabo el proceso sin necesidad de hacer
referencias a definiciones medicalizadas.

Sin embargo aqui si se manifiesta las inconsistencias que se pueden incurrir al manejar
modelos basados en paradigmas discordantes, debido a que el hablar pareciendo primar los
diagnosticos, la determinacion de sintomas y su gravedad, tratamientos estandarizados,
normas, manuales de procedimientos, mediciones de motivacion del adicto para dejar la SPA,
Ileva a pensar en intervenciones centradas en problemas intrinsecos al individuo como actor
primordial en la construccién del problema, cuyo objetivo seria componerlo y reintegrarlo
sano a la sociedad.

Mientras, que por otra parte se afirma que el desarrollo identitario en contacto consigo
mismo y los otros, como favorecedor del proceso de cambio, la estructura familiar como
predisponente para el inicio de consumo, para asi trabajar en elaborar procesos de
comunicacion y perddn, reestructurar y resignificar el valor del afecto, la disciplina, la
negociacion, la convivencia familiar, etc.

A partir de lo anterior, la experta dice:

“Desde el CAMAD... nos apoyamos en todo lo que esta en la norma... en los
estudios, los indicadores de consumo... EI consumo no es un problema para nosotros...
porque nosotros estamos bajo un enfoque de reduccion del riesgo y mitigacion del dafio”
(Escenario 1. Intervencion 45).

Y continda diciendo: “Siempre estamos teniendo una mirada para que esa persona
empiece a reconocer en si mismo y a través de los recursos que tienen, que nos da el enfoque

sistémico” (Escenario 1. Intervencion 45).
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Dominio ideoldgico/simbolico.

Focos.

1. Determinar las apreciaciones de la experta sobre como se aplica aplicacion

del modelo terapéutico utilizado en los CAMAD.

2. Describir los puntos de encuentro, desencuentros y complementariedades

entre el modelo terapéutico utilizado en los CAMAD vy la conceptualizacién de la experta

sobre como deberia ser y aplicarse un modelo terapéutico para consultantes en situacion de

consumo Yy sus familias.

Entonces la experta considera que, cuando la situacién de consumo ya esta presente hay
que mitigar sus efectos y riesgos, para lo que se requiere cambiar rutinas, escenarios y
elaborar estrategias que disminuyan el tiempo y cantidad de consumo de sustancias
psicoactivas, especialmente en horarios entre las 5y 10 pm cuando mayor soledad sienten los
consumidores de SPA. Asi mismo, hay que aproximarse al consultante bajo tratamiento
denotando los cambios pequefios hasta los mas grandes, lo cual permite evidenciar que se
plantea una transformacién de elementos en el contexto ecoldgico.

En cuanto al cambio, la experta de los CAMAD considera que existen dos tipos: uno
externo que es explicito e implica el reconocimiento de si mismo, desde su hacer y su
comunicacion; y otro interno que se relaciona con como el consultante elabora sus duelos, el
perdon, como teje el relacionamiento consigo mismo y con su entorno.

En adicion, resulta importante que el consultante sienta que existe una posibilidad de
ser, y que debe encontrar un sentido de lo que tiene, lo que dejo y lo que puede recuperar o

no. Esto Gltimo implica el aceptar una visién generativa de la realidad, en donde el individuo,
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su sistema y su contexto evolucionan hacia realidades novedosas a las anteriormente
experimentadas.

Ademas, las recaidas tampoco son significadas como problemas, ya que al consultante
se le acoge de nuevo en un espacio donde se le reconoce en relacion con los otros, y si bien
hay miembros de grupos sociales que son sefialados, etiquetados o catalogados, al trabajar con
estos se les da la oportunidad de reconocerse y de comenzar a hacer un cambio identitario,
donde los profesionales tratantes son solo facilitadores del proceso.

Por lo mencionado, es claro que cuando la persona se identifica con una etiqueta,
empieza a ser consistente con las narrativas dominantes y la realidad que representa la
etiqueta, de ahi la importancia de facilitar el surgimiento de narrativas alternas a las asumidas
y posibilitar el transito hacia significaciones diferentes de la realidad.

En todo caso para la experta el consultante debe desear el tratamiento y el cambio, para
que este se dé, evidenciando el como se involucra en el desarrollo de la situacién de consumo;
propiciando de esta manera el aprendizaje realizado en otros contextos.

En adicion, se evidencia que al evaluar la familia se encuentran triangulaciones,
sentimientos de culpabilidad, culpabilizacién de la persona en situacion de consumo por las
dificultades de la familia y escalamientos del conflicto, con incremento del dolor, exclusion y
expulsion del consumidor del grupo familiar, lo cual genera una sensacién de mayor soledad y
consumo.

En vista de dicho deterioro de los vinculos relacionales familiares es importante
establecer redes de apoyo interfamiliares, generar un proceso de sensibilizacion ante la
problematica del consumo, y un aprendizaje de experiencias relacionadas al mismo y su

manejo.



o1

Ahora bien, se tiene en cuenta que para la experta cobran gran importancia la situacion
economica, las posibilidades de acceso a un servicio de salud mental, a la educaciony la
recreacion, ya que son vistos como agentes influyentes en la aparicion de la situacion de
consumo como parte de la ecologia humana; asi como también la capacidad para el encuentro
con el otro y los recursos que ofrece la familia para que los jovenes lleven a cabo su proceso
identitario. Entonces seria importante que los jovenes consumidores, logren experimentar
volver al sistema familiar como una situacion que les permite crecer sin ser sefialados como
problema y una autonomia ajustada al ciclo de vida familiar.

Escenario 2.

Escenario conversacional con un joven en tratamiento por situacion de consumo.
Participan los dos interventores/investigadores y el joven consumidor.

Dominio Pragmatico.

Focos.

1. Identificar los procedimientos terapéuticos que ha vivenciado el joven y que lo
condujeron a abandonar la situacion de consumo.

En cuanto a las practicas utilizadas para alejar a las personas de las situaciones de
consumo a este joven le parecerian Gtiles las metodologias utilizadas por las iglesias
cristianas, en donde los relatos generados probablemente refieren narrativas dominantes
centradas de una forma u otra en el poder benévolo de una entidad superior para cuidar y
controlar los eventos cotidianos, cuya guia se acoge y es experimentada a través de la fe.

En todo caso para este joven, se puede llegar al consumo, sin reconocer que del mismo

se desprenden consecuencias tanto agradables como desagradables, aclarando que para él, el
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consumo se mantiene por que la persona lo desea y le gusta; lo cual se refleja en el siguiente
comentario: “Depende de como uno... como uno la pilotee... la traba... hay mucha gente que
no sabe pilotearla ya los coge mal... ya uno la sabe pilotear uno se siente rebien, el cuerpo
relajado. .. cosas que en ese momento lo tenian abrumado... hacen que se le olviden”
(Escenario 2. Intervencion 28).

La explicacion sobre el inicio de la praxis del consumo que tiene el joven no implica
argumentos relacionales, remitiéndose a una disposicion intrinseca del individuo relacionada
con el placer, las emociones, la voluntad y la habilidad para manejar los efectos de la SPA.

Por otro lado, segun los relatos del joven en las pandillas hay pautas de consumo
frecuentes, constituyéndose esto en una forma de relacionarse en su interior y no determinante
en la cohesion grupal. Sin embargo, considera que estas relaciones con los pares estarian
intimamente vinculadas a la construccion identitaria, entre otras relacionadas con el sentido
del poder, ya que en estos grupos los jovenes se significan desde una narrativa deseable al ser
dominantes y no dominados, lo que a su vez repercute en la justificacion de relaciones
violentas, vengativas y delincuenciales de autoproteccion.

Ahora, es relevante tener en cuenta que el joven entrevistado reconoce que la SCPSPA
disminuye los niveles de actividad, aclarando que en su caso para disminuir el consumo
establecio una relacion con un tatuador quien realizo una intervencion efectiva utilizando
como estrategia el cigarrillo electronico. De hecho, en esta interaccion con este actor del
contexto ecologico, se movilizaron pautas relacionales recursivas donde se posibilitaron una
serie de significados y narrativas alternas que plantearon un relato de posibilidad y de cambio.

Respecto a la anterior afirmacion el entrevistado relata que:
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En esa iglesia mi amigo me presento a un tatuador... al final me compro un cigarrillo
eléctrico... entonces me empez0 a decir venga pruebe... €s un humo, asi empieza a meter dosis
pero no mucha y asi empieza dejandola... al final... no le metia marihuana.... (Escenario 2.

Intervencion 76).

Asi mismo el joven comento que resulta eficaz para alejarse de la SCPSPA escuchar
relatos sobre las consecuencias relacionadas con esta situacion de exconsumidores y evitar
acercarse a pares en SCPSPA. Lo cual se relaciona con el hecho de gque otras estrategias Utiles
para apartarse de la SCPSPA son realizar actividades ludicas como el Clown, el deporte, el
establecer nuevas relaciones sociales, trabajar, construir relaciones afectivas y mejorar las que
se tienen con la familia.

En fin, el joven plantea como dispositivo practico para disolver la SCPSPA, una
movilizacién de pautas relacionales recursivas relativas no solo al tatuador, sino a toda una
serie de agentes presentes en el contexto ecolodgico, relacionados con la co-creacién de
significados narrativos implicados en el proceso adaptativo co-evolutivo e identitario. A partir
de lo anterior, el joven narra que: “Cuando entre al grupo (CLOWN) ... un conoce a gente ...
con una perspectiva distinta a la de uno, si, gente que también esta dispuesta ayudar gente,
que tiene una personalidad de si de mucha bondad” (Escenario 2. Intervencion 89).

Dominio Paradigmatico.

Focos.

1. Comprender desde la experiencia del joven el proceso terapéutico que

coadyuvo al abandono de la situacién de consumo.
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Este joven exconsumidor, explica el consumo como un problema intrinseco a decisiones
o deficiencias intrinsecas del individuo, como reales desde la observacién objetiva de los
acontecimientos. Es asi como relata que su motivacion para tomar la iniciativa de abandonar
la SCPSPA, se dio a partir de ciertas circunstancias y por medio de sus propias reflexiones
acerca de los problemas de salud, u otras de caracter relacional y emocionales, tanto con la
familia como consigo mismo, o con personas significativas de su circulo social cercano.

Entonces podria decirse que en este proceso experimentado por el joven, se significa el
abandono de la SCPSPA, como una forma de movilizar las pautas relacionales que se
sostenian con otros significativos.. Este orden de significacion de los acontecimientos ubica a
la SCPSPA como un problema causante de los deterioros fisicos y relacionales. Al respecto
este joven relata que: “Ya al final empecen o sea como a sentirme muy enfermo demasiado y
ya tocia mi cuerpo no me respondia bien ni nada; a veces se me olvidaban las cosas...,
empecé a perder a muchas personas queridas he ya digamos yo mismo sentia que ya no
podia” (Escenario 2. Intervencion 13).

Por otro lado, este joven teoriza sobre la etiologia de la SCPSPA y como se relaciona
con el deseo voluntario de obtener una experiencia agradable, y no como directamente
relacionada con el ingreso a las pandillas, ya que se configurarian mas como grupos de auto
proteccion que suministran: apoyo afectivo, comprension, fortaleza (que acarrea violencia y
venganza), libertad, autonomia (al permitir transgredir normas), y otras cosas que no provee la
familia. A partir de lo mencionado, el joven comenta: “Me hacian mucho bulin entonces al
fina yo me meti fue por proteccion y porque dejaran de molestarme “si”, y por cobrar se

podria decir venganza o rencor que a uno le queda hacia esa gente.” (Escenario 2.

Intervencion 32).
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Para el joven que participo en este escenario conversacional, la SCPSPA es un agente
transformador del si mismo y de la vida social, que impide la realizacion de actividades
diferentes al consumo de SPA. Sin embargo, una persona que haya estado en una SCPSPA de
la cual pudo salir, se puede constituir en una guia valida, ya sea porque con sus conocimientos
empiricos interviene con metodologias efectivas para conducir a otros en el abandono de la
SCPSPA, o porque sus relatos relacionados al consumo sensibilizan al que los escucha para
abandonar la situacion de consumo.

En esta posicion planteada por el joven exconsumidor, se considera un vinculo empatico
establecido en los encuentros, no solo entre los integrantes de una iglesia cristiana en
particular, sino también con los integrantes del grupo de Clown y otros que han vivido la
SCPSPA y que la han superado, lo cual genera apertura a la construccion intersubjetiva de
sentidos novedosos entre los participantes de estos encuentros, en especial en lo que se refiere
a elaboraciones narrativas de relatos alternos.

De esta forma, en la nueva construccion identitaria se priorizan actividades ludicas y/o
deportivas, al igual que cultivar los vinculos afectivos, familiares y de pareja, etc. Sin
embargo, adoptando narrativas dominantes en el contexto social, explica que desde una
decision personal y voluntaria, o a partir de un desajuste relacional y/o emocional personal, o
de otros miembros significativos de su contexto ecoldgico (como el sistema familiar) la
etiologia de la SCPSPA 'y su solucién, como una transformacion identitaria promovida por
terceros que inducen la reflexion sobre el dafio producido.

Dominio ideoldgico/simbolico.
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Focos.

1.Reconocer las creencias del joven con relacion a las movilizaciones
vivenciadas por los procesos interventivos y como explica conceptualmente el cambio
experimentado.

2.ldentificar como conceptualiza el joven la etiologia y la intervencion para
resolver la problematica de la situacion de consumo.

Como se dijo en parrafos anteriores el dominio ideoldgico/simbolico esta enmarcado
por la posicién del joven, por lo cual maltiples eventos negativos y objetivos relacionados con
dificultades de salud, deterioro de las relaciones con la familia y otros significativos, asi como
la guia e influencia facilitada por la empatia y la afectividad hacia terceros llevarian en
ultimas a abandonar la situacion de consumo.

En este orden de ideas, y a pesar de los eventos que predisponen al consumo como son
los conflictos (familiares, laborales o afectivos con la pareja); para este joven el ingreso a la
SCPSPA se da por voluntad propia, lo que sigue implicando una decision intrinseca (no
relacional ni recursiva), y al ser la experiencia significada como agradable, se continuaria
realizando por el placer que proporciona, agudizandose los problemas.

En adicion, el joven relata: “Mucha gente consume es por eso, por problemas que tienen
0 por desahogo... prueba la droga debido a muchos aspectos que pasan pueden ser del amor,
por familia, trabajo lo que sea eso implica mucho eso” (Escenario 2. Intervencion 28).

De todas formas, el joven, en su relato, plantea que el abandono de la SCPSPA implica
una transformacion identitaria mejorando el visén de si mismo y la situacion de consumo se
empieza a ver como una experiencia vital de la cual se extraen aprendizajes. Todas esas

experiencias relacionales como las ludicas (Clown, deporte), y las relacionadas con
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interacciones sociales o relaciones afectivas, entre otras; se constituyen en recursos Utiles para
la construccidn identitaria con el otro, donde la forma de ver el mundo y en cdmo se vivencia
se transforma apareciendo nuevas opciones y oportunidades a las brindadas por la SCPSPA.

Sin embargo, hay que anotar que aun cuando en la concepcion ideoldgica del joven se
tiene en cuenta la movilizacidn de pautas relacionales recurrentes en la generacion de sentidos
de la realidad y de la identidad. Lo cual se relaciona con el siguiente comentario dado por el
joven: “He cambiado mucho en esa perspectiva porque yo antes era solo de esos de que
vamos a salir a pegarla, ahorita no ... uno se plantea una meta ... yo digo creo que lo estoy
logrando ...” (Escenario 2. Intervencion 114).

Por otro lado, en relacion con las pandillas, piensa que ellas brindan ademas de
proteccion, una sensacion de libertad y de jerarquia superior al brindar la posibilidad de
transgredir las normas y la oportunidad de consumir grandes cantidades de SPA, generando
en adicion refugio y apoyo ante el maltrato recibido por parte de la familia, sin embargo, méas
alla de esto el joven reconoce que dejar las pandillas y la SCPSPA permite recuperar la
motivacion para realizar actividades diferentes.

Por lo dicho, aqui también se presenta las pautas relacionales con el grupo de pares
como una fuerte influencia en el proceso identitario, segun sea el de la pandilla o el del Clown
(como grupo de vinculacion). En ambos escenarios la influencia sobre la construccion
identitaria cambia, ya que en uno esta se vincula al consumo y la transgresion de normas
como expresion de autonomia y jerarquia superior, mientras que en el otro se relaciona con la

disolucion de la SCPSPA 'y actividades orientadas a la ayuda de otros.
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Escenario 3.

Escenario conversacional con la familia de un joven en tratamiento por situacion de
consumo. Participan los Interventores/investigadores y los padres del joven.

Dominio Pragmatico.

Focos.

1. Establecer como es el proceso de contacto e ingreso al proceso terapéutico de
los CAMAD.

2. ldentificar las expectativas terapéuticas del sistema parental ante el
procedimiento Interventivo de los CAMAD.

3. Determinar los procesos terapéuticos aplicados en los CAMAD a traveés de la
experiencia del sistema parental.

La familia expresa que cuando un miembro se encuentra en situacion de consumo, el
primer paso es aceptarlo y preguntar donde se puede encontrar ayuda especializada, aclarando
para ello, que la participacion en la terapia debe ser voluntaria. En este orden de ideas, la
entrevistada 2 menciona “El requisito era que fuera voluntario, nosotros hablamos con nuestro
muchacho y le dijimos que aceptara que él tenia un problema, que lo aceptara y que nosotros
como padres queriamos ayudarlo” (Escenario 3, Intervencion 10).

A partir de lo mencionado, se reconoce que los procesos terapéuticos deben
acompafiarse a través de la orientacién, capacitacion y psicoeducacién dirigida a los padres en
la forma de relacionarse con sus hijos.

Al respecto comenta la entrevistada 2 que “Ese acompafiamiento debe ser el nticleo

familiar porque recibe una capacitacién charlas, porque habra un momento, en el caso de
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nosotros estabamos distanciandonos, entonces llegar un momento de uno poderse acercar y
seguir como era antes” (Escenario 3. Intervencion 18).

Entonces, estos padres opinan que desde la praxis operativa las instituciones de salud
deben capacitar para prevenir, enfrentar y solucionar situaciones de consumo, ya que algunos
padres suelen buscar orientacion cuando el problema se ha instaurado. En todo caso, deben
estar atentos a cualquier cambio en la conducta habitual y estimular los procesos de
autonomia a través de su vinculacion laboral e independencia econdémica.

Al respecto la entrevistada 2 comenta: “Pues en ese sentido yo digo que antes debe
haber una orientacion familiar a los padres (Escenario 3, intervencion 41).

En el caso de estos padres, a pesar de referirse a una movilizacion relacional que
posibilite la emergencia de vinculos mas estrechos en el sistema familiar, consideran el
abordaje del problema del consumo desde un orden lineal, basados en narrativas familiares
que sitdan al problema en un paciente identificado o en los mismos padres, y la posicion del
sistema parental seria en gran medida pasiva, y limitada a adquirir informacion en procesos
psicoeducativos de orientacion para evitar “errores” que conduzcan a deficiencias intrinsecas
del hijo, y que resulten en la SCPSPA.

Dominio Paradigmatico.

Focos.

1. Identificar a traves de los relatos del sistema parental su comprension sobre la

orientacion de los procesos interventivos del CAMAD.
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2.Reconocer conceptualmente a traves de los relatos del sistema parenteral su
comprension sobre como se articula el sistema familiar con la orientacion y principios
del modelo terapéutico utilizados en los CAMAD.

Como se dijo anteriormente, los padres asumen una posicion que responsabiliza la
aparicion de la SCPSPA a las deficiencias parentales y/o del hijo y sus relaciones, siendo la
responsabilidad de las instituciones y sus expertos solventar estas deficiencias con
tratamiento y educacion. Lo cual se evidencia en el siguiente comentario, dado por el
Entrevistado 1 (El padre): “Entro pues como en esa situacion de que no queria ni trabajar, no
queria hacer nada, solamente como vivir bajo los efectos de la droga, solamente estar por ahi
con sus comparfieros en la vagancia” (Escenario 3. Intervencion 12).

En todo caso, para el padre el vinculo familiar se refuerza haciendo sentir al hijo amado,
estimado y valorado, lo cual se logra dandole la oportunidad de capacitarse para entrar al
mundo laboral, esto con el fin de que ganen autonomia como parte del proceso de
individuacién. Sin embargo, se aproxima desde una aproximacion positivista en donde se
sefialan deficiencias y problemas intrinsecos del individuo como causantes de la SCPSPA.

Dominio ideoldgico/simbolico.

Focos.

1. Entender las creencias del sistema parental en referencia a la etiologia de la
situacién de consumo y los procedimientos terapéuticos efectivos para resolver esta
problematica.

2. Identificar como conceptualiza el sistema parental la funcién de la familia en

los procedimientos terapéuticos.
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La SCPSPA llego de forma inadvertida a esa familia y los padres se dieron cuenta de la
situacion de consumo cuando ya uno de los miembros de la familia se encontraba en ella, por
lo que piensan que frecuentemente esta situacion se presenta asi. Solo se busca ayuda cuando
el afectado se marcha del hogar luego de episodios de agresividad, por lo general buscando
autonomia para seguir consumiendo. A partir de lo dicho, para el padre los que estan en una
SCPSPA no se interesan por trabajar y para motivarlos a ingresar en un tratamiento resulta
una buena idea incentivarlos econdmicamente, ademas asi aceptan que tienen un problema
para el cual se encontraba recibiendo tratamiento, de nuevo se etiqueta al paciente identificado
como poseedor intrinseco del problema. En cuanto a lo dicho, el Entrevistado 1 manifiesta:
“Fue cuando se nos presento la oportunidad del CAMAD, entonces... YO le propuse que por
cada visita que hiciera acé yo le daba un incentivo econdémico... parece que... fue un buen
gancho” (Escenario 3. Intervencion 14).

Asi mismo el padre opina que la situacion de consumo de SPA se presenta por muchos
aspectos relacionados con tiempo, modo y lugar, por ejemplo, la presion de grupo de pares y
una caracteristica intrinseca de la persona en situacion de consumo que le impide resistirse.

Por otro lado, la madre (Entrevistada 2), piensa que en los momentos de sufrimiento se
generan espacios para el amor y para la reflexion sobre la importancia que tiene el otro en la
familia, siendo fundamental encontrar un hogar al cual regresar y en donde la persona se
sienta acogida. Con esta narrativa se plantea la posibilidad de resignificar el sentido del
vinculo familiar, en adicion, la Entrevistada 2, comenta que: “En un momento dado... a veces
necesitamos algun golpe para uno ver en realidad, como... a un familiar a un ser querido,

cuando se muere, nos damos cuenta de que lo queriamos” (Escenario 3. Intervencion 32).
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En todo caso, estos padres piensan que la responsabilidad en la aparicion de la SCPSPA
puede ser compartida, pero solo desde el punto de vista que debieron preocuparse por recibir
orientacion a través de capacitacion y psicoeducacion grupal, sobre como evitar la situacion
de consumo en los hijos. Sin embargo, pareciera quitarse responsabilidad, al dirigirla hacia las
entidades del estado, que segun el sistema parental deberian ser las que lleguen primero a la
comunidad explicandoles a los padres que hacer para evitar la SCPSPA, ya que una forma en
la cual los padres pueden ayudar a sus hijos.

Ahora bien, también en este proceso de aprendizaje deberian colaborar los barrios
creando juntas o comités de salud para atraer los recursos del estado, y la iglesia dando
talleres especializados. Ademas, los padres creen que esta atencion debe ser integral,
orientada a brindar acompafiamiento y orientacidn sobre el manejo de la situacién de
consumo.

Con lo anterior se refuerza la idea de que el sistema opera bajo narrativas, que tienden a
sefialar a la SCPSPA como una deficiencia o enfermedad que posee el paciente identificado,
lo que en realidad remueve la responsabilidad del enfermo, y del sistema familiar ya que
refleja la narrativa parental, debido a que la enfermedad es producto de una mezcla entre
exposicion al contagio y bajas defensas ante esa exposicién. Ahora, una vez instaurado el
padecimiento, los responsables de su diagnostico y cura son el personal experto de entidades
externas, lo que en ultimas es medicalizar la nocion del consumo, ya que a partir de lo dicho
al enfermo solo le espera curarse en lo posible sin sufrir recaidas, mientras que los padres
esperan que los entrenen para ser padres y le remitan un hijo adaptado a la vida en

comunidad.
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Conclusiones del estado del arte testimonial

A continuacion, se presentan las conclusiones de los relatos como fueron presentados
por los participantes en los escenarios conversacionales del estado del arte testimonial, en el
cual se hace una integracion de los tres escenarios desarrollados y los tres dominios de
analisis.

Dominio Pragmatico.

Desde el punto de vista de la experta se utiliza un procedimiento estandarizado donde se
aplica el manual de procesos y procedimiento para recibir e inducir al consultante, sin
embargo, luego se establece un diagndéstico que posibilita motivaciones y planes de trabajo
terapéuticos individuales interdisciplinarios, donde también se busca redes de apoyo y
mejorar las relaciones intrafamiliares e interfamiliares para facilitar el aprendizaje.

Por su por su parte para el consumidor, en la practica la conducta de consumo se inicia
estimulada por los pares sin embargo es la persona quien decide llevarla a cabo, y para
abandonarla resulta Gtil el contacto con personas experimentadas que hayan podido salir de la
situacion, ya que sus recomendaciones son valoradas como provenientes de expertos que han
vivenciado la situacion, de todas formas un estilo de vida saludable es valorado y hasta se
afiora la época en que se tenia.

Por el lado de los padres se valora mas la voz del experto, su orientacion y
acompafiamiento en programas que los capaciten para prevenir y manejar las situaciones de
consumo, por lo que recurren a instituciones de salud, lo cual a su vez reviste importancia en
las conductas normativas rigidas hacia los hijos, los incentivos econdémicos y la ubicacion

laboral como forma de adquirir disciplina y aportar en el hogar.
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Por su parte la institucion pareciera méas preocupada por hacer evaluaciones de todo
tipo: interacciones del adolescente al exterior de la familia 'y en su interior, los contextos que
frecuenta, etc., para luego aplicar un modelo transtedrico donde la familia es el punto de
partida, modelo aplicado caso a caso que en la practica pareciera estar estandarizado ya que
para todos se aplica igual.

Dominio Paradigmatico.

Segun la experta, los estamentos gubernamentales aplican el modelo transtedrico (que
incluye reduccion de riesgo y mitigacion de dafios), con elementos sistémicos, donde el
problema no esta en el consumidor, siendo fundamental determinar que SPA causa mayor
dafio.

El joven exconsumidor mientras tanto manifiesta que las personas abandonan la
situacion de consumo con base en vivencias interaccionales con el contexto (familia,
autoridades institucionales, expertos ex consumidores, autoridades de policia, pares, etc.) y
con ellos mismos a través de la reflexidn, co-construyen narrativas con las que en un
momento dado se interpretan a si mismos y al mundo de forma tal, que eventualmente se
convierten en incompatibles con el mundo experimentado en la situacion de consumo,
empezando a ser criticos de dicha situacién y de quienes en ella se encuentran, para asi
comenzar a considerar diferentes alternativas de vida convirtiéndose en individuos méas
generativos.

Ahora, por su parte los padres consideran que los jovenes que ingresan a la situacion de
consumo lo hacen porque por un lado tienen una disposicién intrinseca a ello, y por el otro

intervendria una construccion identitaria, en donde a través de las interacciones con los pares
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consumidores se construirian narrativas en las cuales la SCPSPA se consideraria como parte
de ellos.

Por otra parte, la institucion busca prevenir el problema del consumo y si ya se ha
producido buscan mitigarlo, por lo que en su encuadre tedrico piensan que un apropiado
desarrollo de la personalidad y de la percepcion del si mismo permite un adecuado proceso de
rehabilitacion. Por lo mencionado, aplican el modelo transteérico que da un amplio margen de
maniobra, en este caso utilizan una aproximacion estructuralista donde se intenta reestructurar
la familia, ya que parten del supuesto que si la estructura familiar en la adolescencia (periodo
clave en el proceso identitario) funciona mal, luego en la vida adulta habra problemas. Por lo
anterior se preocupan por las jerarquias, los limites difusos, etc.

Por lo mencionado, pareciera que los jovenes y la institucién se preocuparan mas por
salir de la situacion de consumo, y los padres por encontrar explicaciones en referencia al por
que se llega a ella y a evitar lo que ya se esta dando.

Dominio ideoldgico/simbdlico.

Para la experta el desarrollo identitario dado en el contacto con el otro y consigo mismo
viabiliza el cambio, el cual se da en dos planos. Uno explicito que implica el reconocimiento
de si mismo, del hacer y de la propia comunicacion, y otro interno relacionado a como el
consultante elabora sus duelos, el perdén y como teje el proceso de relacionamiento consigo
mismo Y el otro.

Por otro lado, el joven suele pensar que los eventos de caracter estresante conducen a
abandonar la situacion de consumo (pérdidas afectivas, dificultades con la familia y la policia,

muertes, etc.), y que esta al final conduce al deterioro fisico y social (la SCPSPA solo ofrece
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una salida momentanea al estrés y a los problemas). Sin embargo, esta situacion es reversible
si se abandona el consumo.

Por otro lado, los padres tienen una vision mas centrada en toda la familia, y consideran
que a ella llega el problema de la SCPSPA de forma imprevista, describiendo al joven en
situacion de consumo como alguien violento, perezoso y desinteresado por cualquier
actividad que no sea el consumo, lo cual se influencia por sus padres y por algo intrinseco en
ellos, razon por la que consideran que para ayudar a los jévenes a abandonar la situacion de
consumo en ocasiones se deben ofrecer incentivos econémicos y en ocasiones no, prefiriendo
la capacitacion laboral que les permita acceder a un empleo, generando ambivalencia.

Asi mismo piensan que deben ser expulsados del hogar pero que también se merecen
tener un sitio donde ser acogidos célidamente. Estos mensajes ambivalentes de rechazo y al
mismo tiempo de acogida y amor parecerian colocar al joven en una situacion de doble
vinculo no recomendable.

En su marco ideoldgico piensan que un adecuado desarrollo de la personalidad permite
un adecuado proceso de rehabilitacion y que a través de la percepcién del consumidor de si
mismo se puede identificar la raiz sintomética del consumo, ademas destacan el proceso
reflexivo como estrategia para construir autonomia, con el objetivo de transformar la
percepcion del sintoma para lograr un cambio.

Discusiones entre los estados del arte documental y testimonial

En este punto se triangularan algunos conceptos del estado del arte testimonial en
cuanto a pautas relacionales familiares, procesos de co-evolucion, construccion narrativa 'y

autonomia, con los relatos aportados por los participantes de estos escenarios.
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En cuanto a las pautas relacionales pareciera que los participantes estan de acuerdo en
que las relaciones de calidad (nutricion relacional) y afectuosas, al igual que el ejercicio de
una parentalidad responsable al interior del sistema familiar constituirian factores de
proteccidn hacia la situacion de consumo. Un ejemplo de ello es lo propuesto por Barbosa,
Segura, Garzdn y Parra (2014), quienes desde la perspectiva construccionista social dicen que
las familias que no cumplen adecuadamente con su funcidn socializadora y protectora (que
son parte de la nutricién relacional), pueden generar dificultades relacionadas con violencia 'y
consumo de SPA.

También, resulta claro segun los entrevistados, que las relaciones significativas con los
pares pueden resultar en consumo y violencia hacia otros y hacia la familia, lo cual se da en
una busqueda de afecto, proteccién, reconocimiento y un espacio para la individuacion que
pareciera no poder encontrar en la casa.

Al respecto Villalobos de la Mora (2015), afirma que en relacién con el consumo se da
una construccién identitaria y de estilos de vida donde se visibiliza un aumento en la
autoestima en los adolescentes donde por una parte hay relatos de carencias afectivas,
descuidos, abandonos, maltratos y desproteccion de parte de sus familiares y por otra el
reconocimiento y la valoracién por parte de los pares, quienes se constituyen en una opcion
para emanciparse de la familia y con los cuales construyen historias sobre las drogas y sexo
como fuente de seguridad, poder, placer e independencia.

Asi mismo hay que recordar que Musito, Jiménez, y Murgi (2007), dicen gque el apoyo
recibido por los jovenes por parte de su familia se relaciona con una menor implicacion de los

adolescentes en el consumo de tabaco, alcohol y cannabis, y que lo contrario sucede cuando
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perciben apoyo hacia el consumo por personas significativas ajenas al contexto familiar
(amigos pares o adultos).

Sin embargo, tanto en los relatos del joven que habla de una transformacion propiay del
mundo (del consumo que ya no es visto igual), como en la de los padres y de la experta,
siempre se encuentra presente la posibilidad de abandonar la situacion de consumo y generar
una realidad y construccion identitaria significada como mas positiva (en relacion con los
otros y con sigo mismo); y en cuanto a los padres y la experta pareciera importante, en este
proceso para superar la situacion de consumo, establecer buenas relaciones al interior del
sistema familiar, la activacion de redes representadas por la oportunidad de trabajo
remunerado, y la intervencion de instituciones gubernamentales, de salud y religiosas. Buena
parte de estas Ultimas apreciaciones parecieran ser también importantes para el joven
exconsumidor, a la que se suman la ayuda de amigos que estando en una situacién similar o
maés profunda de consumo de sustancias psicoactivas lograron superarla.

En resumen, pareciera que los participantes estan de acuerdo en que las principales
relaciones que influyen, como factores protectores o de riesgo, en relacion con el consumo
serian las que se dan al interior de la familia, con los otros significativos (como los pares) y
con las instituciones de salud o religiosas donde se efecttan elaboraciones identitarias.

Ahora bien, siempre pareceria que toda evolucion puede ser relacionada
unidireccionalmente y no vista en términos relacionales, es decir, no es la familia que
evoluciona conjuntamente, es el enfermo de adiccidn quien lo hace, es la institucion o el
amigo quien ensefia y cura (en relacion al tatuador que influyo al joven entrevistado para dejar

la SPA con su cigarrillo electrénico), lo anterior se sustenta en el hecho de que no se ve el



69

aporte que el individuo da a la institucion o al amigo en términos de un sistema de
intercambio y autoproduccion.

Es decir, pareciera que no se piensa en terminos relacionales ecoldgicos y contextuales,
sino de individuos con problemas intrinsecos que se deben solucionar. En otras palabras mas
gue una evolucion en conjunto de los miembros y del contexto pareciera entenderse el cambio
como una evolucion de otro o de si mismos por separado, 0 como si este proceso dependiera
de la accion de algun agente externo o motivacion interna.

Sin embargo, y probablemente los participantes sin darse cuenta hacen relacion a
procesos dialdgicos en los cuales se denota la capacidad generadora y transformadora de los
mismos, al viabilizar la construccion en conjunto con los involucrados de nuevas realidades,
donde el reconocimiento de recursos y necesidades posibilita el desarrollo, crecimiento y co-
evolucion de los sistemas involucrados como lo afirma Narvaez, Corchuelo y Amanzo (2013).

Es asi como la experta habla de un aprendizaje y una construccién en comun, que
implicaria una actividad co-evolutiva, no solo cuando explicitamente refiere que en la relacion
con los otros y con sigo mismo se da el cambio en la construccion identitaria, sino también
cuando comenta que en el proceso terapéutico se revisan las triangulaciones familiares
buscando involucrar a la familia, ademéas con este mismo objetivo se realizan actividades
ludicas y se establecen redes de apoyo interfamiliares.

En adicidn, es necesario recordar que para Alonso, Buitrago y Rojas (2015), la co-
evolucion es medular, ya que en los escenarios conversacionales se co-construye y se
reconocen capacidades propias y del otro, y en la medida en que se evoluciona surgen

estrategias de cambio nuevos ordenes de significacion y organizacion, se co-aprende y se
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construye el cambio a través de reflexiones, comprensiones, posibilidades y novedades con el
otro.

Entonces, y teniendo en cuenta a Narvaez Corchuelo y Amanzo (2013) y a Alonso,
Buitrago y Rojas (2015), el joven exconsumidor concordaria con estos investigadores, ya que
basicamente para él, al superar el consumo se co-construyeron narrativas con las que en un
momento dado se interpret6 a si mismo y al mundo de forma tal en la que eventualmente se
convirtieron en incompatibles con el mundo experimentado en la situacion de consumo. Por
lo consiguiente se empieza a ser critico de dicha situacion y de quienes en ella se encuentran,
y se comienza a considerar alternativas diferentes de vida convirtiéndose en un individuo mas
generativo.

Consecuentemente, y como dicen Alonso, Buitrago y Rojas (2015), la co-evoluciéon se
torna un proceso significativo al ser transversal y relacionarse con procesos como la
individuacion, la autonomia, la vinculacion, etc.

Por otra parte, las narrativas son abundantes porque su construccién es basicamente lo
que constituye lo humano, ya que como dice Pedraza, Perdomo, Hernandez y Manrique
(2009), como parte del sustento tedrico de su investigacion, las ideas, los conceptos y los
recuerdos emanan del intercambio social mediatizado por el lenguaje y es a través de las
conversaciones que se desarrolla el sentido de identidad y de autonomia, haciendo evidente la
co-evolucion y la construccion de nuevas realidades narrativas.

Entonces basicamente las personas organizan sus experiencias en relatos, es decir en
narrativas que poseen un sentido que se le atribuye a la realidad. Es asi como la narrativa es

un producto emergente de la conversacion social y es co-construida entre los co-narradores.
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Por lo consiguiente, el solo hecho de entrar en contacto con los entrevistados ya
representa un encuentro narrativo conversacional, donde permanentemente durante toda la
entrevista y despues de ella, los agentes participantes estuvieron co-construyendo
significados, narrativas, relatando sus experiencias y exponiendo sus construcciones
particulares con relacion a los temas expuestos. Estas construcciones son el texto en si de las
entrevistas ya revisadas y compendiadas en los apartados anteriores de este estado del arte
testimonial.

Tal vez y a manera de ejemplo se podria citar ciertos constructos dominantes como que
del consumo se responsabiliza a los padres, a la influencia de los pares, a la falta de afecto y
las relaciones familiares carentes de nutricion relacional (mientras casualmente el joven
admitia que se consume simplemente porque se quiere, sin otras causales que remitan a
explicaciones mas elaboradas).

Entre todo esto Pedraza, Perdomo, Hernandez y Manrique (2009), dicen que para
entender la conducta humana es necesario entender los sistemas de interpretacion que los
sujetos desarrollan para darle significado a sus experiencias siempre cambiantes, y que en la
comunicacion se co-crea una nueva narracion relatada junto a los participantes.

En cuanto a la autonomia, la cual esté relacionada con los procesos identitarios y de
individuacién, Criado de Pozo (1998), dice que parte del proceso de adquisicion de identidad
se relaciona con lograr autonomia y vice versa, y se denomina individuacion al proceso de
lograrla. En este proceso se vivencian rechazos y diferencias en relacion con las normas y
valores entre padres e hijos, que no necesariamente deben ser abismales. En este caso los
padres parecian relacionar la autonomia como parte del proceso de individuacion, en conexion

con la irresponsabilidad y la capacidad de auto mantenerse desde el punto de vista econémico.
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Por su parte el joven exconsumidor reconocia que el ingreso a un grupo de pares, como
las pandillas, responderia a un deseo de poder ejercer su autonomia haciendo lo que desea sin
pensar en la norma (aun cuando dentro de la pandilla hay estrictas normas), generando
reconocimiento y no tanto por el apetito por consumir SPA, aun cuando al interior de las
pandillas se daba esta situacion. Pareceria que el joven vio el consumo como algo mas
circunstancial, pero no como prerrequisito esencial para ingresar al grupo. Lo que se puede
agregar es que este medio de pares si afecta los procesos identitarios y de individuacion por
que como dicen Garzon y Riveros (2012), la construccion del si mismo como elemento
dindmico y cambiante se construye en conexion al medio en el cual se nutre y al cual
modifica, es decir, el si mismo se negocia socialmente en los procesos conversacionales
donde emerge el significado.

Entonces la individualidad y la identidad es resultado del intercambio social, y como
plantean Garzon y Riveros (2012), algo caracteristico de la adolescencia es la separacion
afectiva de la familia de origen y la construccién de nuevas estructuras de relacion con el
grupo de pares, lo cual se vuelve prioritario ya que en ellas surgen identidades y narrativas
diferentes a las dadas en la familia.

En adicién, Bustamante (2009) afirma que las relaciones con los pares son importantes
para el logro de la autonomia y en la busqueda de narrativas que les permita a los individuos
configurarse como seres independientes del contexto familiar, reconociendo para ello que
dichas narrativas pueden ser divergentes a las sostenidas por la familia, dando estabilidad y
coherencia al joven en funcion del rol social que sostiene, lo cual puede causar conflictos y

crisis.
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A partir de lo anterior, el joven deja la impresion de reconocer una falsa autonomia
brindada por la pertenencia a estas pandillas (y la situacién de consumo de SPA), en las cuales
luego de ingresar, es dificil salir por los peligros para la integridad fisica que esto implica,
mientras que la experta la situaba como alcanzable a través de procesos reflexivos.

Sistema Teorico

En este capitulo se abordaré la configuracion paradigmatica y teorica en relacién con el
problema de investigacion/intervencion desarrollado en articulacion con los principios
orientadores, desde la explicacion del fendmeno del consumo problematico de SPA como una
defensa de la perspectiva clinica, posteriormente se tuvieron en cuenta como ejes tematicos
las pautas relacionales y el proceso de co-evolucion y la construccion narrativa de la
autonomia, para asi dar paso a algunas consideraciones metodoldgicas a nivel interventivo.

Principios Orientadores

Como parte de los supuestos operadores que orientan el estudio de caso, cabe anotar
que Morin (2003) habla sobre la complejidad diciendo que es una emergencia de cualidades
de la auto organizacién, la cuales son impredecibles y estan sujetas a incertidumbre, ademas
este mismo autor, sostiene que la complejidad va mas alla de lo evidente, consiste en pensar
en los elementos constitutivos como en el todo, es ver como el todo influye sobre las partes y
las partes sobre el todo, es aceptar que el ser humano es de por si complejo. Entonces los siete
principios de la complejidad serian:

1. El sistémico u organizativo, segun el cual para conocer un fenébmeno

hay que conocer el todo y las partes al mismo tiempo ya que la organizacion de un
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todo produce cualidades o propiedades nuevas con relacion a las partes consideradas
aisladamente.

2. El principio hologramatico donde el todo esta inscrito en las partes.

3. El principio del bucle retroactivo o retroalimentacion que rompe la
causalidad lineal en base a una retroalimentacion positiva como mecanismo
amplificado (la violencia genera mas violencia, por ejemplo), y uno negativo que
causa un efecto opuesto.

4. El principio del bucle recursivo, en donde los productos y efectos son
productores y causantes de lo que los producen (auto-produccion y auto-organizacion,
se es producto y luego productor de lo mismo que lo produce).

5. El principio de autonomia/dependencia (auto-eco-dependencia), segln
el cual los organismos auto-organizadores se auto-producen gastando energia para
mantener su autonomia, y en este sentido son dependientes de su medio ya que este les
proporciona la energia, la informacion y la organizacion para mantener su autonomia.

6. El principio dialdgico que permite asumir racionalmente la
inseparabilidad de nociones contradictorias para concebir un mismo fendmeno
complejo es una doble légica para comprender versiones antagénicas como la vida y la
muerte que se complementan en una misma realidad.

7. El principio de reintroduccion del que conoce en todo conocimiento, en
el que se sefiala que todo conocimiento es una reconstruccion/traduccion que lleva a
cabo una persona de acuerdo con su cultura y tiempo especifico, y tendriamos que
comprender que nuestra lucidez depende de la complejidad en la que organizamos

nuestro pensamiento.
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El origen de lo humano y la construccion de la realidad en el lenguaje

Cabe anotar que la orientacion construccionista-constructivista-sistémico-compleja
busca dejar de lado las aproximaciones tedricas conceptuales causalistas lineales de la ciencia
moderna positivista, que considera una division entre el observador y lo observado planteando
una realidad objetiva Unica, la cual el observador debe tratar de descubrir de forma aséptica
(sin contaminarla o contaminarse por ella).

Entonces para determinar como surge lo humano, se puede considerar lo que nos dice
Maturana (2006), biélogo y constructivista, quien afirma que lo humano se relaciona
intimamente con el surgimiento del lenguaje en la especie. En efecto, para este autor los
humanos tienen dos aspectos: el bioldgico (anatomia y estructura) que expresa el estar con
vida, y otra relativa a las relaciones con los otros donde nos constituimos como humanos ya
que nos configuramos en el conversar (Maturana 1996). En este orden de ideas el autor
considera que lo humano se constituye:

En la conservacion de un modo particular de vivir el entrelazamiento de lo
emocional y lo racional que aparece expresado en nuestra habilidad de resolver nuestras
diferencias emocionales y racionales conversando. Es debido a esto que considero que es
central para la comprension de lo humano, tanto en salud como en el sufrimiento psiquico
0 somatico, entender la participacion del lenguaje y de las emociones en lo que en la vida
cotidiana connotamos con la palabra conversar. (p. 85).

Asi mismo precisa Maturana (2006), que la palabra conversar viene de las raices

latinas: cum (con) y Versare (dar vueltas con otro), entones conversar significa dar vueltas
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con el otro, por lo que considera interesante preguntase ¢qué pasa en este darse vuelta con
otros al conversar? y ¢qué sucede con el lenguaje, las emociones, y la razon?

Entonces para Maturana (2006), el lenguaje como fendmeno bioldgico, consiste en una
cadena de “interacciones recurrentes que constituye un sistema de coordinaciones
conductuales consensuales” (p. 85), y como proceso no ocurre en el sistema nervioso, sino
que se constituye en ese espacio de coordinaciones conductuales consensuadas de gestos,
sonidos, conductas o posturas corporales que se dan en el encuentro entre los participantes del
mismo; es en este proceso recursivo de dar vueltas con el otro o lenguajear, cuando surgen el
significado de las palabras, es decir se le asigna significado a esos sonidos, gestos, conductas
0 posturas corporales de las cuales se hablan, de tal manera que al ser posteriormente
percibidas por un observador se les puede asignar un significado que ha sido consensuado
entre los lenguajeantes (Maturana, 2006).

Para ejemplificar lo anterior podriamos citar una situacion en la cual, a través de esas
coordinaciones de conductas consensuadas, estirar el brazo con el indice extendido hacia un
taxi (sintiendo alegria y alivio), significa en nuestra cultura que usted desea que el automovil
se detenga, sin embargo si el conductor mueve su indice de un lado al otro inmediatamente
reconoce que el taxi no va a detenerse y termina haciendo algn gesto que podriamos
identificar como expresion rabia o desilusion. Si el conductor de taxi observa su reaccion
probablemente piense que a usted no le gusto la situacion. En este ejemplo, como refiere
Maturana (2006), podemos ver como en el lenguajear se producen cambios en la dinamica
corporal, postural y emocional, y a su vez estos cambios tienen consecuencias en el

lenguajear.
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Entonces, en la cotidianidad distinguimos emociones observando las acciones,
actitudes y posiciones corporales, y el fluir de un dominio de acciones, es decir, de una
emocion a otra o el emocionar como lo define Maturana (2006). Es decir, las distintas
emociones se reconocen porque son disposiciones corporales que distinguen o definen
distintos dominios de acciones, entonces todas las acciones humanas se fundamentarian en lo
emocional, por acontecer en espacios de acciones definidos desde una emocion. ¢Pero qué

sucede con la razon? Pues bien, sobre la razon Maturana (2006), afirma que:

Lo que en la vida cotidiana distinguimos como razonar, es la proposicion de
argumentos que construimos al conectar las palabras y nociones que los componen
segun sus significados como modos operacionales del dominio particular de
coordinacioén conductuales consensuales a que pertenecen ... por lo tanto, lo racional,
pertenece al &mbito de las coherencias operacionales de las coordinaciones
conductuales consensuales que constituyen el lenguaje, y tiene, en ultimo término, su

fundamento en las coherencias operacionales del vivir.” (p. 86, 87).

Podria decirse que todo sistema racional surge de coordinaciones conductuales
consensuadas particulares, que al ser aplicadas y utilizadas de forma recursiva actdan como
premisas fundamentales (Maturana 2006).

Ademas “Todo sistema racional, en efecto, todo razonar, se da como un operar en las
coherencias del lenguaje a partir de un conjunto primario de coordinaciones de acciones
tomando como premisas fundamentales aceptadas o adoptadas, explicita o implicitamente, a

priori” (Maturana 2006, p. 88). El aceptar a priori se daria desde un dominio emocional de tal
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modo que se quiere lo que se acepta y se acepta lo que se quiere, por lo cual un sistema
racional tendria una base emocional, y ningin argumento racional podria convencer si la
persona no esta convencida de aceptar a priori sus premisas constitutivas (Maturana, 2006).

Ahora bien, es importante tener en cuenta que el emocionar y la modulacion se
adquieren al vivir en medio de un lenguajear y en conveniencia con el emocionar de los otros
seres humanos y no humanos del entorno (Maturana, 2006).

Resumiendo, para Maturana (2006; 1996) lo humano surge con el lenguaje, y todo
hacer humano ocurre en el lenguaje y desde la emocidn, es decir, lo humano se da en el
entrelazamiento del lenguajear y el emocionar del cual surge el conversar. En esto ultimo se
centra el placer de la convivencia, o la aceptacién del otro como valido junto a uno, es decir el
amor, el bienestar o el sufrimiento dependen de nuestro conversar (Maturana, 2006).

En esa convivencia con el otro en redes de conversaciones se configuran los dominios
de la realidad, como propuesta explicativa de la experiencia humana, y hasta el mas puro
razonamiento se experimentaria desde la emocién, ya que desde ella se da todo el quehacer
humano (Maturana, 2006).

Teniendo en cuenta lo referido hasta este momento, se puede plantear que si bien toda
realidad, razonamiento, bienestar o sufrimiento, y hacer humano acontece desde el
entrelazamiento del lenguajear y el emocionar que constituye el conversar, la SCPSPA como
hacer humano estaria relacionada con el amor, el bienestar o el sufrimiento, y la racionalidad
entretejida en las pautas relaciones significativas de la persona con otros y consigo misma.

Ademas, si en el conversar se construyen realidades particulares en torno a la
SCPSPA, y desde el lenguajear y emocionar la persona elabora una racionalidad basada en

premisas aceptadas a priori, entonces del conversar recursivo con el otro podrian resultar
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diferentes racionalizaciones; por un lado las que aceptarian como realidad viable la opcion en
la que se significaria la SCPSPA como una escenario naturalizado, de riesgo controlable,
placentero, escogido autobnomamente y donde se expresaria la individuacion, o por otro se
entenderia como una racionalizacion opuesta, es decir la que rechazaria esa situacion por
diferentes motivos expresados en diversas formas y grados.

Una vez esbozadas las anteriores ideas relacionadas con las pautas relacionales y las
significaciones adjudicadas a la SCPSPA, se continuara en este aparatado del sistema teorico
con esta disertacion sobre lo humano, al respecto de lo cual Echeverria (2003), resalta el
término ontologia, o interpretacion de los constituyentes que compartimos como seres
humanos, teniendo en cuenta para ello que todo planteamiento realizado por un observador
indica el tipo de observador que ese observador considera que es.

Entonces Echeverria (2003), sobre la ontologia del lenguaje y lo humano, refiere tres

postulados basicos:

1. Se interpreta los seres humanos como seres linglisticos.
2. Se interpreta el lenguaje como generativo.
3. Se interpreta que los seres se crean a si mismos en el lenguaje y a través

de él.

Estos tres conceptos son fundamentales en este trabajo de estudié de caso Unico por su
relacion con la construccion, en el proceso narrativo conversacional, de mundos posibles méas
satisfactorios que los experienciados en la SCPSPA.

En efecto, de forma similar Maturana (2006) y Echeverria (2003), postulan que el ser
humano es un ser lingtistico que vive en el lenguaje, concepto clave para comprender todo

fendmeno humano. Sin embargo, Echeverria (2003), aclara que existirian tres dominios
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primarios, relacionados con lo humano: el cuerpo, la emocionalidad y el lenguaje. Estos
dominios primarios, aun al ser autdbnomos, sostienen estrechas relaciones de coherencia entre
ellos, y de ellos se desprende cualquier otro dominio en cuanto a fendmenos humanos. Por
ejemplo, lo ocurrido a nivel emocional se detectaria a nivel corporal (sus posturas) y en el
lenguaje (los que se diria o se escucharia). Lo cual es importante para esta investigacion/
intervencion ya que posibilitaria movilizaciones en uno de los dominios a través de los otros
dos y vice versa, idea que resulta interesante en el campo terapéutico para la generacion de
realidades més placenteras a traves de diferentes vias.

Asi mismo para Schmitman (1996), las palabras y acciones no solo derivan su
significado del contexto donde ocurren, sino que también crean contextos, y en las
conversaciones se crean mundos, los cuales se constituyen en realidades que una vez creadas
existen y se sostienen como realidades alternativas, ademas imaginar otra realidad es también
imaginar las acciones que conduzcan a esta y a otra existencia para quien la imagina. Los
anteriores conceptos son medulares para entender la construccién de mundos mas
satisfactorios que los presentados por la SCPSPA, esto a través de la movilizacion de pautas
relacionales y procesos de co-evolucién y de procesos de autonomia e individuacion, co-
construyendo en el camino significados novedosos en el proceso narrativo conversacional.

Entonces, Schmitman (1996) y Echeverria (2003), mencionan que el lenguaje hace
que sucedan cosas, ya que es accion y crea realidades, modela el futuro y distintos mundos
que emergen de acuerdo con el tipo de distinciones linguisticas que se puedan hacer. Dicho de
otro modo, citando a Garzon y Riveros (2009), podriamos afirmar que en el acto narrativo con

los demas sujetos se construye la realidad:



81

La construccion del conocimiento que se realiza en el intercambio social esta asociada
a la conversacion dialdgica, construida en procesos colaborativos y reflexivos que dan
cuenta del contexto en el cual el sujeto social construye y reconstruye la experiencia,
sus sentidos y significados desde procesos autorreferenciales que abren opciones

diversas al saber y al conocimiento en su sentido social, cultural y politico. (p. 93).

En adicién, Echeverria (2003) precisa que lo no hablado no es inexistente, ya que el
lenguaje lo genera todo, sin embargo, que no exista algo como realidad externa, no significa
que no exista para el sujeto, ya todo se construye en el lenguaje (es decir se le otorga sentido).

En efecto, Echeverria (2003), dice que el cdmo se opere en el lenguaje resulta
importante para definir la forma en la cual una persona es vista por los demas y por si misma,
entonces la construccion identitaria seria un fendmeno de construccion linguistica donde las
personas se inventarian a si mismas, y nacerian dotadas de la capacidad para participar
activamente en su disefio identitario bajo ciertos condicionamientos bioldgicos, naturales,
historicos y sociales. Esto debido a que la identidad es un relato de infinitas posibilidades co-
constructivas de ser y de modificarse de acuerdo a como se modifique el relato (en este
estudio de caso Unico esta modificacion fue facilitado por el proceso terapéutico narrativo
conversacional) (Echavarria, 2003).

Ademas, segun Echeverria (2006) el lenguaje tiene un caracter social, lo que implicaria
una concepcion construccionista, ya que se postula que la cultura lingtistica en la que se
crece y la posicion en el sistema de coordinacion de comportamientos a la que se pertenece

determina lo que se es; asignando sentidos y acciones basadas en la historia y las practicas
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vigentes en la comunidad de pertenencia, por lo que las historias que narramos de nosotros y
los otros descansan en los relatos e historias generados histéricamente por la comunidad.

Por otro lado, y a propdsito de los conceptos expuestos hasta este momento resulta
importante anotar que el conversar y el poder hablar sobre lo que se habla, es decir el
reflexionar se hace en el proceso narrativo conversacional, lo cual es para Echeverria (2003),
la base de la razon humana, ya que cumple una funcion preponderante en la construccion de
nuevos significados narrativos del mundo, posibilitado la aparicion de realidades mas
satisfactorias desde el punto de vista relacional, co-evolutivo y autonémico, lo cual podria
generar que la SCPSPA sea innecesaria como expresion de un problema relacional del sistema
familiar.

Al respecto del cambio y la construccion narrativas de significado (como neuralgico en
esta investigacion/intervencion), resultaria Gtil en este momento citar a Auspitz y Wang
(1997), quienes sostienen que el pasado, el presente y el futuro, son constitutivos que
significan cosas diferentes para cada persona. Razén por la cual, los terapeutas trabajan con
los significados (por ejemplo, un problema actual como el consumo de SPA se torna problema
a partir de contexto de significacion en el que esta incluido).

Por lo mencionado, cuando las personas entran a formar parte de nuestra realidad y
junto a ellos co-construimos nuevas versiones, estas se dan en un contexto de significado que
da sentido a los que sucede en el mundo. Entonces las familias y sus miembros, co-construyen
ciertas creencias que constituyen realidades sobre las cuales forjan sus vidas y sus visiones del
mundo (en este caso relativas a la SCPSPA, a sus vivencias, su vision de si mismos y a sus
relaciones), ademas las pautas de interaccion adaptativas o no de la familia, también estarian

estrechamente ligadas a sus construcciones especificas de la realidad (Auspitz y Wang, 1997).
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Asi mismo y segun Fruggeri (1996), las creencias sostenidas por los individuos
construyen realidades, y estas a su vez se mantienen a través de las interacciones sociales en
las cuales se confirman las creencias originadas socialmente.

Entonces si las realidades son creadas, en consecuencia, también son susceptibles de
ser modificadas mediante intervenciones destinadas a reconstruirlas (Auspitz y Wang, 1997),
y por lo consiguiente resulta claro que, a través de un proceso narrativo conversacional, seria
factible movilizar pautas relacionales, procesos de co-evolucion y reconstruir narrativamente
la autonomia relacional como elementos engranados en la realidad co-creada socialmente.

En efecto, Anderson y Goolishian (1996), sostienen que los sistemas humanos,
incluido el terapéutico, son generadores de lenguaje y de significados construidos
socialmente. Entonces la terapia seria un sistema consolidado dialégicamente alrededor de un
problema (en este caso relacionado con la SCPSPA), y por tanto es un hecho linglistico que
se da al interior de lo que llamamos conversacion terapéutica donde, en una bisqueda y
exploracion conjunta a traves del dialogo de doble via, se da un entrelazamiento de ideas en el
cual nuevos significados (de la realidad), se desarrollan hacia la disolucion de los problemas.
Entonces el cambio en terapia seria la creacion en la conversacion de una nueva narrativa
(equivalente en este caso a una nueva realidad), ya que viviriamos en y a través de las
identidades narrativas que desarrollamos en la conversacion (Anderson y Goolishian, 1996).

Por lo consiguiente en la intervencion terapéutica de la que se ocupa esta
investigacion/intervencion a grandes rasgos se fundamentaria como dicen Anderson y
Goolishian (1996), en una conversacion terapéutica en donde se da una busqueda conjunta de
comprension y exploracion a través del dialogo acerca de los “problemas” relacionales del

sistema alrededor del cual gravitan la SCPSPA, esto a partir de un hablar con el otro donde se
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busca co-desarrollar nuevos significados, nuevas realidades y nuevas narraciones (en el
proceso narrativo conversacional).

Para de esta forma, entender la terapia como un proceso de comunicacion en donde se
co-construye un contexto interpersonal consensuado que no se puede abstraer del medio
social dentro del cual tiene lugar (y lo determina), es decir, la terapia es un proceso de
construccidn, en donde en el contexto se posibilita el cambio, a partir de un conjunto de
alternativas (Ruggeri, 1996).

De hecho esta investigacion/intervencion de estudio de caso Unico pretende en un
proceso narrativo conversacional como contexto donde se co-construyen, negocian y
coordinan significados y acciones congruentes, generar movilizaciones y transformaciones
narrativas entre co-narradores para co-construir alternativas configuradas como mundos
posibles diferentes al propuesto en la SCPSPA como producto de dificultades relacionales en
el sistema (Estupifian, Gonzélez y Serna,2006), para asi posibilitar la movilizacion de pautas
relacionales, procesos de co-evolucion y de la autonomia relacional de forma recursivamente
consistente y acorde a estas nuevas realidades contextuales ecoldgicas y complejas.

En adicion, se considera util remarcar que Fruggeri (1996), presenta al terapeuta como
participe en la construccion de realidades interpersonales con caracteristicas diferentes de la
realidad y el sistema de significados que el cliente ha construido en su historia/ experiencia/
practica.

A partir de lo anterior, se tiene en cuenta como dice Andersen (1996) que las personas
se vinculan con la vida de acuerdo a las percepciones, descripciones y comprensiones del
mundo, es decir no se relacionan con la vida misma sino con la comprension que tienen de la

vida, lo cual es coherente con el pensamiento constructivista (que también ha sido llamado la
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cibernética de segundo orden), el cual entre otras cosas afirma que todos en gran medida
participan en la creacion de la comprension de la vida, por lo que habria tantas versiones de
una situacién como personas que buscan entenderla (Andersen, 1996, citando a Maturana,
1978; Von Foester, 1984; Von Glasersfeld, 1984).

En adicion, Andersen (1996) plantea que en la busqueda de nuevos significados la
persona pretende que el yo sea el yo con el que mas comodo se siente, entonces la
conversacion terapéutica podria verse como la basqueda de nuevas descripciones,
comprensiones, matices en las palabras y significados, y en ultimas nuevas definiciones de si
mismo, asi que hablar con si mismo o con los otros es una manera de definirse, al igual que de
ganar individualidad y por consiguiente de desarrollar autonomia real y no la
pseudoautonomia que se adopta en la SCPSPA.

Finalmente, al revisar los anteriores conceptos basicos sobre el origen de lo humano y
lo real vinculado a la co-construccion de la realidad mediatizada por el lenguaje (en un
proceso narrativo conversacional), se reconoce el como las categorias de analisis de esta
investigacion/ intervencion corresponden a la movilizacion de pautas relacionales y procesos
de co-evolucion, relacionados con la construccion narrativa de la autonomia relacional.

De esta forma, cabe anotar que no existen limites claramente diferenciados entre los
tres ejes tematicos de la investigacidn/intervencion, y por el contrario en la préctica estan
intimamente interrelacionadas entre si, por lo que su presentacion por separado solo tiene un

propdsito organizativo-explicativo y didactico.
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Movilizacién de pautas relacionales

Para esta Investigacion/intervencion de caso unico, las relaciones que se dan en la
conversacion con el otro o en las configuraciones relacionales (Fairlie y Frisancho, 2014), son
de vital importancia porgue en ellas no solo se posibilita otra nueva realidad mas satisfactoria,
sino también la manera de llegar a ella, lo que implicaria la movilizacion de pautas
relacionales y de procesos co-evolutivos.

Ahora bien, en funciédn de las configuraciones relacionales Fairlie y Frisancho (2014),
afirman que el estudio de las transacciones o interacciones familiares adquiere relevancia
desde la segunda mitad del siglo XX, ya que antes bastaba el individuo solo para dar cuenta
de sus comportamientos, sin embargo, se genero la necesidad de un cambio en relacién con el
pensamiento marxistas que enfatizaba el medio como fuente de influencia en la conducta
humana. Aclarando que posteriormente hicieron sus aportes el psicoanalisis, la teoria
interaccional, la teoria existencial, la antipsiquiatria, la Gestalt, la cibernética, la teoria de
sistemas, la teoria de la informacion o de la comunicacion, y otras que iluminan los aspectos
de la complejidad familiar.

Adicionalmente, Fairlie y Frisancho (2014) plantean que las interacciones familiares
reciben nombres variados (pautas interactivas, transacciones familiares, reacciones circulares,
etc.), pero en definitiva “son expresiones o maniobras a las que se recurre reiteradamente por
parte de dos 0 méas miembros de una familia con un significado o intencion” (Fairlie y
Frisancho 1998, p 46).

Por consiguiente y como dicen Fairlie y Frisancho (2014), las interacciones se

reconocen como unidades relacionales de la familia y en su conjunto integran la arquitectura
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familiar desde el punto de vista transaccional, lo que se da entre minimo tres miembros del
sistema necesarios para completar el circuito, los cuales se agrupan segun el énfasis que
ponen en uno u otro aspecto de la actividad familiar de la siguiente manera:

1. Interaccion con énfasis en la comunicacion (doble vinculo,
comunicacion paradojica o de mensajes contradictorios en niveles distintos)

2. Interacciones con énfasis en los procesos psiquicos (proyeccion
familiar similar al concepto psicoanalitico, caos cognoscitivo colectivo o comunicacion
fragmentada inteligible, complementariedad psicolégica de necesidades, divorcio
emocional o cisma matrimonial, induccion de ansiedad, mitos y ritos familiares,
intercambio de disociaciones, lucha por la identidad y falta de atencion selectiva)

3. Interacciones con énfasis en la interaccion (alianzas y coaliciones,
triangulacion y triangulo perverso, chivo expiatorio, simetria y complementariedad,
pseudomutualidad donde unos se juntan y otros se mantienen distantes, pseudo-
hostilidad, proceso de mediacion, relacion simbidtica, distanciamiento fisico y errético,
miembros desapegados)

4. Otras interacciones.

Por su parte, Hernandez y Bravo (2008), tienen en cuenta que la aproximacion
ecosistémica es de por si relacional, y que hablar de terapia sistémica y procesos de
vinculacion pareceria redundante. Estos autores Hernandez y Bravo (2008), plantean que en la
actualidad solo se reconocen dos paradigmas: el positivista y el ecosistémico, el primero
busca la verdad y explicaciones causales lineales mientras descompone la realidad a sus
minimas unidades. El segundo se basa en los principios constructivistas donde la objetividad

es un acuerdo constituido entre subjetividades, las cuales a su vez se construyen en la
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interaccion, por consiguiente, el objeto de estudio ecosistémico son las interacciones entre los
miembros del sistema.

De esta forma, Hernandez y Bravo (2008) comentan que la terapia sistémica tiene su
fundamento paradigmatico en la cibernética de primer y segundo orden o constructivismo, y
el construccionismo social. Ademas, el mecanismo explicativo del vinculo se fundamenta en
el entrelazamiento de la dinamica familiar como contexto del proceso de individualizacion, y
los factores de cambio se basan en la movilizacion de las pautas de interaccion familiar.

Teniendo en cuenta lo anterior Herndndez y Bravo (2006), basados en Miermont
(1993), sostienen que los sintomas objeto de una intervencion estarian asociados con la forma
en que se organizan las interacciones y el significado de lo vivido a través de rituales,
creencias, mitos y epistemes; ya que a través de estos Ultimos procesos, u operadores
temporo-espaciales, se le da sentido a las experiencias vividas, y estos procesos se convierten
en marcos de referencia para organizar la vida subjetiva y la interaccion en correspondencia
con diversas légicas de sentido.

En funcion de los anteriores conceptos se evidencia que el ritual describe las relaciones
y formaliza la comunicacion entre personas siendo una forma de entrar en ella; el mito
cohesiona y regula los grupos humanos, estructura los sistemas de creencias y organiza la
transmision de informacion; y la episteme es el estado de los conocimientos de un grupo en
un momento dado, y la relacion de cada persona con ese estado (Estupifian, Hernandez y
Bravo, 2006). Podria conjeturarse que estos ritos, mitos y epistemes estan de alguna forma
presentes no de la misma manera en las multiples realidades que acomparfian a la persona (por

ejemplo, en la escuela, la familia, en el grupo de pares en situacion de consumo, etc.).
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La anterior concepcion relacionada con el vinculo y los tres operadores temporo-
espaciales corresponde a una comprension eco-eto-antropologica del vinculo, comprension
que sin embargo no es incompatible con las visiones de terapeutas sistémicos que se ocupan
directamente de entender y caracterizar los procesos relacionales. La diferencia radica en que
las categorias y modelos que estos Ultimos autores sistémicos se enfoca en dimensiones
especificas de la dindmica familiar, y no en la complejidad que pretende abarcar la vision eco-
eto-antropologica, la cual incorpora dimensiones méas amplias de interacciones complejas
involucrando los niveles biolégico, psicoldgico, familiar, social, histérico y ecoldgico
(Hernandez y Bravo, 2006).

Por otra parte, Linares (2012), precisa el amor como elemento definitorio de la
condicion humana, como fenémeno subjetivo, relacional y complejo que incorpora elementos
cognitivos, pragmaticos y emocionales, es decir, un pensar, un hacer y un sentir amoroso que
idealmente deben ser percibidos como tales por el otro al cual se dirigen. A este proceso
Linares (2012), lo llama nutricion relacional y todos sus tres elementos componentes deben
estar presentes, ya que el bloqueo de uno de ellos anula todo el conjunto. La nutricion
relacional es el motor de la construccion de la identidad, e interviene en los procesos
madurativos del psiquismo en el nifio y el adulto, y sus bloqueos parciales resultarian en
trastornos de personalidad y psicopatoldgicos.

Ahora bien, a partir de sus elementos constitutivos, se plantea que el reconocimiento
del otro seria el componente cognitivo (su completo contrario es la desconfirmacion), la
dimension pragmatica seria la sociabilizacion con sus dos vertientes de proteccion y
normatividad (con esto se garantiza la viabilidad social de los hijos), y el amor y la ternura

serian los componentes emocionales. En adicion, en la atmosfera relacional de la familia se
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destaca la conyugalidad, que puede situarse en un continuo entre armonia y desarmonia
(segin como se relacionan entre si las figuras que ejercen las funciones paternales), y la
parentalidad que recoge las funciones paternas (amor complejo y nutricion relacional), y que
asi mismo pueden ser ubicadas en un continuo entre conservacion y deterioro primarios (de la
parentalidad).

Una vez revisado los elementos tedricos que pueden resultar de utilidad en el analisis
de este eje tematico sobre la movilizacion de pautas relacionales y que se relaciona
intimamente con la co-construccion de la realidad mediatizada por el lenguaje en el proceso
narrativo conversacional, por esta razon, se procede entonces a continuar con esta misma linea
de accion en lo referente a los procesos co-evolutivos con el fin de seguir configurando el
sistema tedrico.

Procesos de Co-evolucion

Todo proceso de co-evolucion también es relacional lo que implica una colaboracion o
co-autoria. En efecto, Maturana (1996), dice que todo ser vivo, vive en interacciones (en
relacion) con un medio que gatilla un cambio en ambos, y una historia de interacciones
recurrentes con el medio que resulta inevitable y espontdneamente en un cambio congruente
en ambos, “y si el medio es otro ser humano, los dos seres vivos en interacciones recurrentes
cambiaran juntos de manera congruente” (Maturana 1996, p. 231).

Por su parte, Valera, Thomson y Rosch (1997), afirman que el ambiente no es
internalizado por el individuo, sino que medio e individuo se co-determinan, es decir, el

ambiente también es resultado de una historia conjunta, de “una congruencia que nace de una
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larga historia de co-determinacion” (p. 231), a partir de una historia de acoplamientos
estructurales viables.

Este concepto de co-evolucion o cambio entre el organismo y ambiente, en el cual
habitan con otros organismos que se encuentran en interacciones recurrentes gracias al
entretejido del acople estructural, resultaria importante para conceptualizar los procesos de
cambio. En efecto, la terapia sistémica se conceptualiza no como una transformacion
unidireccional del portador del sintoma, sino como un proceso relacional de transformacion
conjunta que implica tanto a los miembros del sistema como al contexto ecolégico, dandose
complejos intercambios relacionales recursivos del que resultan co-evoluciones y
construcciones de realidades novedosas generadoras de bienestar y desarrollo.

Entonces el proceso de cambio terapéutico, visto desde la perspectiva adaptativa co-

evolutiva y generativa, implicaria coautoria. En donde, como plantea Estupifian (2013):

Este proceso co-evolutivo donde esté presente la aleatoriedad, puesto en juego en la
terapia le da a esta una caracteristica evolutiva por deriva natural (los cambios de la
especie A prepara el terreno para la seleccion natural de los cambios de la especie B y
viceversa), y entonces todos los escenarios de intervencion se constituiria como
“contextos de co-aprendizaje generados por determinados acoplamientos estructurales

viabilizadores de multiples derivas adaptativa” (Estupifian, 2013. p.28).

Sin embargo, para entender el anterior concepto de co-evolucion resulta necesario
referirse a los organismos vivientes como sistemas con una existencia dual, por un lado, como

sistemas autopoieticos que operan a nivel molecular, y por el otro, como organismos
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completos en los que realizan 0 mantienen su identidad como entidades totales en un medio
que hace posible su existencia (Maturana, 2008).

Para efectos de la investigacion hay que aclarar que las personas son consideradas
como seres Vivos inmersos en un medio, abiertos al intercambio de elementos con él, y que
son necesarios para mantener la autoproduccion en una red cerrada de interacciones que la
produce y que los define como entidades singulares. En efecto, para Maturana (2008), la
autopoiesis (molecularmente hablando), se refiere a una dinamica interna del organismo que
lo define como vivo, en la cual por un lado se constituye como un sistema cerrado de
producciones moleculares, donde las moléculas producidas a través de “interacciones
recursivas constituyen la misma red cerrada de producciones moleculares que la producen”
(Maturana 2008, p. 9).

Es decir, se auto produce recursivamente (es productor de un producto que a su vez lo
produce), y por el otro esté abierto al flujo de moléculas desde el exterior que resultan
provechosas en esta dindmica continua auto productora cerrada y recursiva que constituye a
un ser vivo como entidad singular. Entonces como dice Maturana (2008), la dindmica interna
0 autopoiesis de un organismo es contingente a su posibilidad de vivir como organismo total,
y su posibilidad de conservar su vida es contingente a la conservacion de la autopoiesis.

En efecto, seglin Maturana (2008), la estructura de los sistemas vivientes esta
cambiando permanentemente en los dos planos de la existencia, esto alrededor del didlogo
simultaneo de su autopoiesis y su acoplamiento estructural en un medio cambiante.

Al respecto del acoplamiento estructural Maturana (2008) dice que:
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“He denominado la dindmica de cambios estructurales congruentes que ocurren de
manera espontanea entre sistemas en acciones recurrentes (de hecho, recursivas), asi como las
dinamicas estructurales coherentes que resultan de ello, acoplamiento estructural” (p. 14).

Y continda afirmando Maturana (2008) que:

“Los sistemas vivos y su medio cambian de manera conjunta y congruente
formando una biosfera como una red de multidimensional de acoplamiento estructural
reciproco que surge espontaneamente como resultado de la conservacion de la autopoiesis
de los sistemas vivos” (p.14).

Cecchin (1998), toma este concepto de acoplamiento estructural de Maturana (2008), y
dice que este se refiere a que las unidades biolégicas simplemente encajan unas en otras, por
lo que “el encaje deviene entonces una cualidad estética de la interaccion” (Cecchin 1998, p.
339), ya que si algo no encaja no podria estar ahi, y lo que sucede no podria suceder. Entonces
lo que se percibe como un sistema es el encaje de sus miembros entre si, y es través de este
acoplamiento estructural que los diferentes miembros del sistema influencian su
comportamiento reciproco (Cecchin, 1998).

Entendiendo lo descrito en el parrafo anterior se comprende la importancia del
concepto de acoplamiento estructural para la co-evolucion y movilizacién de las pautas
relacionales, ya que es a traves de este acoplamiento en un medio cambiante que se efectlian
intercambios en la interaccion con los diferentes miembros del sistema en y con el contexto
ecoldgico.

Asi mismo Maturana (2008) contintia afirmando que los cambios del sistema como
totalidad son guiados por el mantenimiento de la coherencia operacional entre el organismo y

el medio en el cual existe, la autopoiesis, y la forma de relacionarse del organismo como una
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totalidad con su medio. Entonces, estos dos planos 0 dominios mencionados, solo se
interrelacionan a través de los cambios estructurales “gatillados en la corporalidad singular
del sistema vivo a través de su correspondiente dinamica relacional” (Maturana, 2008, p. 12).

En este punto el autor aclara que como sistemas vivos estamos estructuralmente
determinados, por lo cual poseemos dos caracteristicas que denominan organizacion y
estructura. La organizacion hace referencia a la relacion entre componentes que define la
identidad de clase (como entidad singular), y la estructura se refiere a los componentes y la
relacion entre ellos que se sostiene en un sistema como un caso particular de una clase
particular. Entonces un sistema conservaria su identidad de clase (seguiré siendo el mismo) si
su organizacion se mantiene mientras cambia su estructura, es decir sostendria lo que
Maturana (2008) denomina cambio de estado.

En este caso lo que particularmente interesa en la co-evolucién aplicada al cambio
terapéutico, seria el cambio de estado, donde la estructura del sistema cambia como
consecuencia de su estructura en interacciones con el medio (Maturana 2008).

El resultado final es que la estructura de los sistemas participantes (individuo, familia,
pares, y deméas como el medio ecolégico y bidsfera en general) cambian de manera conjunta y
congruente, es decir las interacciones entre dos 0 més sistemas resulta en una historia de
cambios estructurales recursivos, espontaneos, conjuntos y congruentes en los cuales todos
ellos participan hasta que se separan o se desintegran (Maturana 2008).

Algo similar plantea Morin (1990), al considerar que los sistemas vivientes dependen
de una alimentacion exterior material-energética y organizacional informacional, por lo que
son abiertos y presentan un flujo de los anteriores elementos que los alimenta, y que les evita

un desorden organizacional que los llevaria a una rapida decadencia (si fueran totalmente
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cerrados). Afadiendo, que este estado constante de intercambio permite que las estructuras se
mantengan aparentemente estables como conjunto (organizacion de la identidad), mientras
que sus constituyentes cambian. Entonces segin Morin (1990), el sistema vivo “Debe cerrarse
al mundo exterior a fin de mantener sus estructuras y su medio interno, y si no, se
desintegraria. Pero es su apertura lo que permite su clausura...” (p. 44).

Es decir, Morin (2003), considera a los sistemas vivientes como sistemas “organizando
su clausura (es decir, su autonomia) en y por su apertura” (p. 44). Al considerar a los sistemas
vivientes como abiertos concluye que las leyes de la organizacion de lo viviente se relacionan
con el desequilibrio compensado (dinamismo estabilizado), y que la comprension de estos
sistemas radica en el sistema mismo y su relacién con el ambiente, ya que no es solo
dependencia sino que es constitutiva del sistema (Morin, 2003). “El concepto de sistema
abierto abre la puerta a una teoria de la evolucion” (Morin, 2003. p. 45), en donde se puede

afiadir que la evolucion en conjunto o co-evolucion:

No puede provenir mas que de interacciones entre sistema y ecosistemay que, en sus
lazos organizacionales més notables, puede ser concebido como un desborde del
sistema en un meta-sistema. La puerta esta, de ahi en mas, abierta hacia una teoria de
Sistemas auto-eco-organizadores, por cierto, abiertos ellos mismos (porque lejos de
escapar a la apertura, la evolucion hacia la complejidad la acrecienta), es decir,

sistemas vivientes” (Morin, 1990. P. 45).

Entonces para Morin (2003), los sistemas autoorganizados, se distinguen del ambiente

y los intercambios con él, lo que acompafia todo progreso de la complejidad, en otras palabras
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el sistema auto-eco-organizador tiene su individualidad y si bien es autbnomo no esta aislado
ya gue necesita materia, energia e informacion, lo cual se evidencia en el hecho de que el
ambiente lo penetra jugando un rol coorganizador.

Asi mismo para Prigogine (2004) “Una caracteristica comun de las estructuras sociales
y bioldgicas es que nacen en sistemas abiertos y que su organizacion depende
fundamentalmente del intercambio de materia y energia con ¢l medio ambiente” (p. 234). Por
lo que para el autor, lo anterior solo es posible en sistemas que se mantienen lejos del
equilibrio, es decir los sistemas abiertos vivos, existiendo tres posibles regimenes en un
sistema abierto:

1. El de equilibrio (termodindmico donde flujos y corrientes han
eliminado diferencias de temperatura o concentracion), y en los cuales la entropia ha
alcanzado un mayor valor observandose uniformidad

2. Un segundo régimen de ligero desequilibrio o estado lineal de no
equilibrio (con pequefas diferencias en presién y concentracion)

3. Estado de desequilibrio donde pueden aparecer espontaneamente
nuevas estructuras y tipos de organizacion llamadas estructuras disipativas de gran
complejidad, y que evolucionan auto organizadamente permitiendo alcanzar un orden
si se mantiene un aporte de energia y materia. En otras palabras, lejos del equilibrio y
en el umbral del caos surgen puntos de bifurcacién y estructuras disipativas
autoorganizadas, que posibilitan el nacimiento de nuevas estructuras sociales o
realidades novedosas).

Por lo mencionado, se entiende la importancia que tienen los conceptos relacionados

con la co-evolucion, en la condicion de organismos autopoieticos, los acoples estructurales,
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las interacciones lenguajeantes con los otros seres lenguajeantes (o0 mejor en el conversar) en
el surgimiento de la realidad, etc. En efecto, se puede resumir que en el espacio terapéutico
(que hace parte de la biosfera), los seres vivientes complejos auto-eco-organizadores, son un
todo y en un plano autopoietico, estan en un continuo acoplamiento e intercambio con los
demas miembros y elementos en el espacio contextual ecologico, en donde a partir de ese
canje se tiene la oportunidad, a través del lenguaje, de intercambiar informacion y en general
conversar (generando sentidos), lo que posibilita co-evolucionar, transformar y crear
realidades alternativas con los demas.

Maldonado (2014), explica que la co-evolucion no esté predeterminada, se relaciona
con futuros posibles, esta también adquiriria segun él, la cualidad de fenémeno complejo, ya
que no se puede explicar sin recurrir a su pasado, pero es posible a pesar de su pasado, es
decir que en ella (la co-evolucion), la flecha del tiempo no apunta hacia el equilibrio y la
muerte, sino a la creacién de posibilidades nuevas, a la vida y a futuros posibles; donde la
capacidad de aprendizaje y adaptacién son factibles.

En adicion, para el autor la vida y el universo son uno solo, probabilisticos e
irreversibles o irrepetibles en la flecha del tiempo, lo que posibilita la biologia de lo posible
que se fundamenta en una superposicion de estados donde todas las posibilidades coexisten,
siendo el presente un estado cuéntico de este tipo, es decir nosotros como seres Vivos Vivimos
en un estado de posibilidad pura.

Por otro lado, también cabe aclarar que segun Velentzas y Broni (2011), la teoria de la
autopoiesis esta cercanamente relacionada a la cibernética porque sus instrumentos
metodoldgicos son bastante similares (el lenguaje para la comunicacion, las emociones

relacionadas para el control y las decisiones para las intenciones), y en si es una
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conceptualizacién de una forma de relacionarse con el mundo, negando la separacion sujeto-
objeto, el mundo de afuera y el mundo de adentro.

Entonces, con lo descrito hasta el momento en este apartado de co-evolucion, y
reafirmando lo dicho anteriormente, se considerar el espacio terapéutico como un contexto
sistémico-ecologico-co-evolutivo de intercambio donde se implica la autopoiesis, los acoples
estructurales y la auto-eco-organizacion, que al final generan nuevas realidades o0 mundos
posibles.

Interpretando a Kauffman (2003), podria considerarse estas nuevas realidades,
generadas a través del lenguaje en procesos conversacionales en la terapia, como propias de
bidsferas autoorganizadas que se ensanchan, surgiendo de la emergencia y continuando la co-
evolucion de los agentes auténomos, definidos como sistemas auto-reproductores capaces de
hacer un ciclo de trabajo termodinamico para su propio interés y ganarse la vida, es decir los
usuarios de la biosfera.

En adicion, segun Kauffman (2013), mientras que los agentes autdnomos construyen
conjuntamente la bidsfera, co-evolucionan hacia la frontera del caos y avanzan hacia la
novedad buscando la complejidad, es decir hacia lo adyacente posible a un ritmo justo
(teniendo en cuenta segun él que nuestro universo es inmensamente no ergodico 0 no
repetitivo). En otras palabras, la bidsfera avanza y alcanzara el adyacente posible tan pronto
como sea sostenible (Kauffman, 2003). Parafraseando a Kauffman (2003), el adyacente
posible, hacia el cual se avanza, esta constituido a partir de los elementos que se poseen como
actuales y tiene el potencial de crecer indefinidamente ya que una vez constituido empieza a
formar parte de lo actual, generando asi las condiciones de posibilidad para alcanzar un nuevo

adyacente posible.
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Finalmente se considera pertinente cerrar este apartado de co-evolucion anotando lo

que dice Duque (2017) segun lo cual:

La co-evolucién como concepto ofrecido por las ciencias de la complejidad se
construyé como oportunidad para describir la necesidad de cambio del sistema familiar
y la manera como se auto organiza el sistema terapéutico, con lo cual favorece

novedades y avances hacia lo posible” (p.449).

Y continta Duque (2017), afirmando sobre el concepto de bifurcacion relacionado con
el de co-evolucion, comentando que “La bifurcacion y el cambio por fluctuaciones fueron
nociones que desde las ciencias de la complejidad emergieron para describir los procesos que
la familia pudo vivir dentro de la psicoterapia para avanzar hacia sus adyacentes posibles”
(p.451).

Por Gltimo, se concluye que la movilizacion de pautas relacionales y acoples
estructurales se efecttan entre los diferentes actores participantes del contexto ecoldgico,
influenciandose mutuamente como sistemas vivientes auto-eco-organizadores, y en ese
continuo acoplamiento e intercambio recursivo co-evolucionan con el medio y se
transforman.

Entonces esta co-evolucion, posibilitada por los acoples estructurales, implica que los
sistemas participantes cambien de manera conjunta y congruente hacia adyacentes posibles, o
espacios inmediatos aledafios a los cuales se puede movilizar la evolucion sin obviarlos,

donde se plantean nuevas realidades o posibilidades.
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Como se decia anteriormente, las interacciones recurrentes en el entretejido del acople
estructural, resultan importantes para conceptualizar las movilizaciones percibidas hacia
nuevas realidades en el sistema consultate en la investigacion/intervencion de estudio de caso
anico, al igual que lo haré la siguiente categoria de analisis que se definié como la
construccion narrativa de la autonomia.

Co-construccion narrativa de la autonomia relacional y proceso de individuacion

Al respecto de la autonomia desde el punto de vista terapéutico, Estupifian, Hernandez
y Serna (2017), sostienen que tanto el yo como la terapia son procesos dial6gicos y sociales, y
que en las narrativas que organizan la conducta se encuentran aquellas que contienen
elementos en primera persona, las cuales colaboran para que la identidad adquiera una forma
narrativa, entonces el yo seria un producto relacional del lenguaje en donde participan
multiples voces (es una identidad polifdnica, sin ubicacion especifica).

Gracias a estas narrativas polifonicas es que las personas se convierten en agentes que
dan sentido a lo social y a la autonomia, entendiéndola como una percepcion personal de
competencia para la accion intencional, lo que implica la capacidad de elegir de manera
liberadora y creadora (Estupifian, Hernandez y Serna, 2017). Entonces el proposito de la
terapia seria ayudar a que las personas cuenten sus narrativas en primera personay
transformen sus identidades para promover la creatividad y dar sentido de autonomia
(Estupifian, Hernandez y Serna, 2017).

Por lo consiguiente, Hernandez y Bravo (2008), dicen que el propdsito de la psicologia
clinica seria favorecer la autonomia de los sujetos y su proceso de individuacion en un

contexto ecodependiente, o en el contexto vincular donde los problemas psicologicos serian
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interferencias en la autonomia que surgen de determinadas configuraciones relacionales. Es
decir, los trastornos surgen y se mantienen en el plano vincular gracias a trastornos de los
sistemas de comunicacion y relacion de los sistemas de creencias, valores, de conocimiento y
reconocimiento que operan en la constitucion de los vinculos y de los procesos de autonomia
(Hernandez y Bravo, 2008).

Para Hernandez y Bravo (2008), la autonomia es una construccion incesante de los
individuos que se da a partir de innumerables dependencias: la nutricion y amor de padres o
cuidadores, el a prender a hablar, escribir, ir a la escuela y asumir una cultura cada vez méas
diversificada para tener autonomia, por lo tanto, la autonomia debe ser entendida en
complementariedad con la dependencia y en esa medida solo puede ser entendida en el campo
vincular.

Asi mismo para Morin (2003), la nocién de autonomia humana es compleja por
depender de condiciones culturales y sociales, es decir la persona para ser si misma necesita
aprender un lenguaje, un saber y una cultura que debe ser lo suficientemente variada como
para elegir y reflexionar de manera autdnoma. Entonces la autonomia se nutre de la
dependencia (del lenguaje, la cultura, la sociedad y de elementos bioldgicos como el cerebro y
los genes), por lo que se tiene la impresion de ser libres sin serlo, aunque sean capaces de
libertad, hacer elecciones y tomar decisiones, se es una mezcla de autonomia, libertad,
heteronomia y de fuerzas ocultas, y es aqui donde radica una de las complejidades humanas
(Morin, 2003).

Por otro lado, y siendo mas especificos, Stanton et al. (1990), distinguen dos etapas
con relacidn al inicio de la SPCSPA en un joven: la primera es la adolescencia y la segunda el

abandono del hogar. La primera es marcada por la sexualidad y el desarrollo de relaciones
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mas adultas que implican crecimiento e individuacion respecto de la familia, lo que puede
generar panico parental y prepara la escena para una conducta adictiva posterior, y en la
segunda ponen de relieve la individuacion (y por lo consiguiente el desarrollo de la
autonomia), y la competencia adulta alrededor de la cual puede establecerse la adiccion.

Dentro de este modelo Stanton et al. (1990), afirman que por lo general el uso de
sustancias psicoactivas se origina en la adolescencia y que el abuso mas serio de estas
sustancias depende principalmente de la calidad de las relaciones padre-hijo, ubicando a la
SCPSPA en el terreno familiar. Segln estos mismos autores, las personas en SCPSPA
mantienen estrechos lasos familiares aun cuando no residan con sus familias de origen. Los
adictos suelen presentarse como personas dependientes, por esta causa no estan capacitados
para asumir responsabilidades, necesitan proteccion y temen estar aislados o separados, Yy Si
por algiin motivo el adicto comienza a triunfar (por ejemplo, luego de un tratamiento),
desarrollando una mayor autonomia general, los padres entran en conflicto: se separan, un
progenitor desarrolla sintomas o un hermano se convierte en un problema, etcétera (Stanton et
al., 1990).

En adicion, segin Stanton et al.(1990), la intensidad de este ciclo puede variar, y en
este la funcion del adicto es protectora, ya que contribuye a conservar el equilibrio
homeostatico del sistema familiar, ademas el ciclo aparece con mas frecuencia en la
adolescencia y se intensifica cuando la persona manifiesta su intencién de ganar autonomia, lo
que implica que los padres deben reelaborar su relacion con ese hijo y con ellos; si los padres
no son capaces de relacionarse satisfactoriamente entre si, la familia reacciona con panico
porque la triada se ve amenazada y queda estancan en una etapa evolutiva donde el hijo queda

ligado a ellos de manera crénica, quedando incapacitado para separarse y adquirir autonomia,
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desarrollar relaciones intimas y estables fuera de la familia, mantener un empleo u otra
actividad apropiada para su edad diferente a la SCPSPA.

Stanton et al. (1990), dicen que los objetivos primordiales de este modelo son: eliminar
la dependencia de la droga, separarse de cierta medida de lo progenitores segun la edad, lograr
relaciones estables fuera de la familia y no vinculadas a la SPA, y ser visto por los
progenitores, por si mismo y la comunidad como alguien que triunfa en una actividad (en las
familias con un solo progenitor el modelo también es aplicable ya que suele surgir un tercer
miembro como participante activo en la relacion).

A partir del anterior modelo conceptual en relacion a la SCPSPA, e
independientemente de su orientacion estructural-estratégica, en este se presenta una vision
donde se considera como central en la configuracion de la SCPSPA la significacion
construida alrededor de la autonomia y sus manifestaciones al interior del sistema familiar, lo
cual brindaria un soporte adicional a la idea de la reconstruccion narrativa de la autonomia
como forma de disolver la problematica en una familiar con uno de sus miembros en
SCPSPA, en especial si se retoma lo dicho por Hernandez y Bravo (2008), segun lo cual el
proposito de la psicologia clinica seria favorecer la autonomia de los sujetos y su proceso de
individuacién en un contexto co-dependiente, o en el contexto vincular donde los problemas
psicoldgicos serian interferencias en la autonomia que surgen de determinadas
configuraciones relacionales.

A lo que se podria agregar lo que agregan Garzon y Riveros (2012), segun lo cual:

En el contexto de la terapia familiar los procesos narrativos favorecen la apertura del

sistema narrador y la emergencia de consensos o coordinaciones de significados
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facilitadores para la construccidn de nuevas versiones identitarias y de historias

actualizadas en la generatividad la autonomia y el bienestar” (p. 406).

Por otro lado, Cirillo, Berrini, Cambiaso y Mazza (1999), proponen como linea basica
de las estrategias terapéuticas la reconstruccion con la familia de su especifica y peculiar
historia emocional y relacional, generando descubrimientos en los aspectos y eventos que
generaron carencias que pueden utilizarse como un poderoso elemento de cambio. En esta
reconstruccion de la historia familiar de una manera u otra jugaria un papel importante la co-
construccién de un significado novedoso o emergente en las narrativas referentes a la
autonomia al interior del sistema, y que se desprendieron, en ultimo término, de la historia
familiar particular de cada miembro.

Es decir, para Cirillo et al.(1999), el paso fundamental de la reconstruccién
mencionada esta representada por el reconocimiento de las carencias de atencion y
autonomizacion a las que ha estado expuesto el consultante en sus conexiones ultimas con la
historia emocional del grupo familiar, siendo esto lo que genera mayor resistencia en los
padres por los sentimientos de culpa implicados al asumir su responsabilidad o porque ellos,
que en su momento, se han defendido negando el sufrimiento derivado de su propia carencia
familiar.

Por lo tanto, Cirillo et al. (1999), ponen bajo la mira a los padres y a la relacion
idealizada con las propias figuras paternas. En todo caso, esta exploracion: a) permite indagar
sobre el sintoma desde una oOptica trigeneracional desde una perspectiva compleja (educativa,
cognitiva, emocional, relacional, social), que en realidad no ataca a nadie, b) ofrece la

posibilidad a cada miembro de considerarse parte de un sistema sufriente, y al consultante
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como receptor del sufrimiento recibido por sus padres en su familia de origen, y c) alivia el
peso de las responsabilidades individuales en un clima de constructiva corresponsabilizacion
de padres y consultantes, entre otros.

Cirillo et al. (1999), proponen 3 posibles etiologias o recorridos que llevan al consumo
de las SPA. El primero de ellos lo denominan el del abandono disimulado, en el cual se
presenta siete etapas frente a un trastorno del apego a las respectivas figuras paternas de las
familias de origen, cuyas consecuencias luego son negadas por diferentes mecanismos.

El segundo recorrido de la familia, a través de los cuales se asienta la situacion de
consumo, es llamado por Cirillo et al. (1999) como el del abandono desconocido, en el cual se
presenta un componente de abandono en la relacion entre el hijo y los padres desde la primera
infancia.

El tercer recorrido Cirillo et al. (1999), lo bautizaron como el abandono adictivo, en el
cual es caracteristica la presencia de la situacién de consumo conexa con comportamientos
antisociales, y frecuentemente interviene una institucion desintoxicante en ausencia de una
estructura familiar que esté en condiciones de acompafiar al paciente en el tratamiento
psicoterapéutico.

Teniendo en cuenta lo expuesto hasta este momento en este apartado, resulta claro que,
en una intervencidn sistémica, como la propuesta en esta investigacion/intervencion con una
familia con uno de sus miembros en SCPSPA, implica necesariamente la construccion
narrativa de la autonomia (como elemento importante del proceso de individuacion), lo que a
su vez involucra, a traves del proceso narrativo conversacional, la generacion de nuevas

realidades a través del lenguaje, es decir conversaciones (entendidas como el entrelazamiento
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del lenguajear y las emociones), que son hechos sociales a través de los cual se genera
relacion en funcion de sentidos construidos sobre la realidad.

Sustento teorico del proceso terapéutico

Al respecto Estupifian y Gonzéalez (2015), dicen que la narrativa es un acto narrativo
emergente, reflexivo y co-construido en un proceso interactivo, dialdgico, contextual y
semidticamente estructurado en la comunicacion, particularmente conversacional, es un
proceso psicosocial y cultural que organiza la experiencia en el tiempo y la ubica en un
espacio relacional permitiendo su aprehension, organizando la consciencia, las formas de
pensamiento y orientando los procesos psico-socio-antropoldgicos y culturales, y
construyendo sentido de las experiencias vividas y sus implicaciones.

Entonces, segun Epson, White y Murray (1996), es gracias a las historias narradas que
se obtiene el sentido de cambio en la vida, lo cual es vital para posibilitar la percepcion de un
futuro diferente al de la experiencia presente.

En cuanto al papel fundamental de los relatos en relacién con la organizacion de la
experiencia Epson, White y Murray (1996) afirman que:

1. Los relatos en los que situamos nuestra experiencia determinan el
significado que le damos a la misma.

2. Los relatos determinan la seleccion de los aspectos de la experiencia
que se expresaran, y determinan la forma de la expresion que damos a esos aspectos de
la experiencia.

3. Los relatos son los que determinan efectos y orientaciones reales en

nuestra vida y en nuestras relaciones.
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Por lo consiguiente, se puede identificar las construcciones narrativas como vitales en
todo proceso terapéutico con un sistema familiar que busque co-construir una nueva realidad
mas satisfactoria a la ofrecida por la SCPSPA sostenida por uno de sus miembros; en otras
palabras, el proceso narrativo efectuado a través de las conversaciones (entendidas como
entrelazamiento del lenguajear y el emocionar) es medular, en la medida que, como apuntan
Epson, White y Murray (1996):

“Las historias en las que entramos con nuestra experiencia tienen efectos reales
sobre nuestras vidas. La expresion de nuestra experiencia a través de estas historial modela
0 construye nuestras vidas y nuestras relaciones; nuestras vidas se modelan o construyen
por medio del proceso mismo de la interpretacion dentro del contexto de las historias en las
que entramos y en las que otros nos introducen” (p.123, 124).

Consecuentemente para Epson, White y Murray (1996), la terapia se basaria en
modelar las vidas y las relaciones de las personas a través de los conocimientos y los relatos
usados para dar significado a la experiencia, y por ciertas précticas del yo o de las relaciones
que se vinculan con aquellos conocimientos y relatos empobrecedores para enriquecerlos y
llegar a mejores desenlaces. En nuestro caso particular estos mejores desenlaces (o realidades
mas satisfactorias) se relacionan con la co-evolucion hacia adyacentes posibles (futuras
realidades probables), que se entretejen con la movilizacién de pautas relacionales y una
construccién narrativa de la autonomia, todo inmerso en un proceso narrativo conversacional
generador de significados posibles mas satisfactorios.

A lo anterior se debe afiadir lo que dice Estupifian y Gonzalez (2015), segun lo cual:

La construccion del significado surge en la narracion y se transforma en la continua

actualizacion de las tramas narrativas de las historias. Sin embargo, el conocimiento no
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se encuentra tanto en las narrativas en si mismas sino en la matriz de significado que

resulta de las diversas interacciones que se dan entre estas” (p. 54).

Para estos autores Estupifian y Gonzalez (2015), las narrativas tienen una funcion
referencial (describir el estado como son las cosas), una modal (lo que se piensa de ellas), y
una de acto (alterar el estado del oyente). Pero en si, como lo dice Estupifian y Gonzélez

(2015), en la Investigacién/intervencion la importancia especifica que adquiere la narrativa:

Radica en constituirse en un dominio de estudio sin el cual no podriamos comprender
los fendmenos humanos definidos como clinicos. En un sentido aplicado, la evaluacion
del desarrollo del self individual y de los sistemas humanos su caracter interaccional y
conversacional y ecolégico nos demanda un estudio de sus capacidades narrativas para
poder comprender los procesos adaptativos y co-evolutivos en el entendido de que
estos procesos se fundamentan en la reconfiguracién de la experiencia vivida y

narrada” (p. 57).

Entonces para Estupifian y Gonzélez (2015), desde el punto de vista narrativo, la
patologia se asemeja a una incapacidad para tener una vision multifacética de la experiencia
caracterizada por la existencia de prototipos narrativos especificos invariantes, o formas
cognitivas particulares invariables, y que restringe la aparicion de otras posibilidades de estas;
en estas condiciones el mundo psicoldgico y los sistemas humanos no se diversifica ni se
flexibiliza, quedan enmarcados por un sistema de significacion invariante que le da sentido a

las narrativas pasadas, presentes y futuras, segin una unidad prototipica narrativa particular.
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Entonces para Estupifidn y Gonzalez (2015), lo que hace un discurso patolégico no es
su contenido textual, sino su reiteracion e incapacidad para desarrollar discursos alternativos,
y diferentes tipos de psicopatologia corresponden a diferentes prototipos narrativos.

Con relacion a lo anterior Estupifian y Gonzélez (2015), sefialan que el concepto de
narrativa conversacional es un elemento util para usar y transformar las narrativas prototipicas
y los fendbmenos propios de la psicologia clinica en un contexto interaccional, donde se
vivencia la reflexividad entre experiencia vivida y su objetivacion.

Por lo dicho, en esta narrativa conversacional se da una produccién discursiva que
organiza el significado de la experiencia contextual y sostiene los patrones organizacionales
de los sistemas humanos, lo que configura la matriz fundamental que organiza las maneras en
que se piensa e interactla con otros (Estupifian, Gonzélez y Sena, 2006), es por esto que en
terapia para alcanzar el cambio hacia realidades mas satisfactorias que las vivenciadas en la
SCPSPA se utiliza el proceso narrativo conversacional.

Por su parte White (1994), sefiala como paso fundamental para abordar un problema,
que se construye con base en narrativas dominantes que descalifican, limitan o niegan
aspectos significativos de la experiencia y sentido de identidad y competencia de las personas;
por lo que su externalizacién contribuye a la redefinicion del problema, siendo un proceso
continuo de colaboracion de una nueva realidad en la cual se separan sistematicamente los
atributos, las ideas, los supuestos, las creencias, los habitos, las actitudes y los estilos de vida
problematicos de la identidad o la personalidad del sujeto, es decir, se separa el problema de
la persona de forma tal que la persona que lo tiene deja de ser el problema.

Es precisamente a través de un proceso interactivo narrativo conversacional que se

deben construir sentidos de la realidad que movilicen pautas relacionales y procesos de co-
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evolucion hacia adyacentes posibles (0 mundos) mas satisfactorios, donde se incluye un
ejercicio de autonomia mas consistente con el ciclo vital del sistema familiar, ademas, con la
separacion entre persona y problema se caen los rotulos sociales y se facilita escapar del
problema ya que no se debe escapar de si mismo.

Una vez externalizado se viabiliza advertir las posibilidades que se tienen de actuar
sobre el problema y el terapeuta puede incitar al consultante, por ejemplo, a través del uso de
preguntas reflexivas, a sentirse agente activo y responsable cuando encausa su vida en otras
direcciones realistas, 0 lo que se puede llamar otros futuros posibles més satisfactorios
(White, 1994).

Este concepto de externalizacion le permite a White (1994), viabilizar el
procedimiento de la desconstruccién, en el cual se alteran las realidades y practicas que se
consideran verdades separadas de las condiciones y los contextos que las produjeron, y que
producen maneras de hablar que ocultan perjuicios y practicas consideradas como naturales
en la vida. Es decir, la deconstruccion permite que esas realidades y practicas al ser
objetivadas dejen de ser consideradas como verdades familiares incuestionables. Por lo que no
se debe olvidar que las narrativas modelan la vida, determinan los aspectos de la experiencia
que se eligen expresar, y que las personas juzgan a partir de su propia vida y la de los demas
al encontrarle sentido a su experiencia (White, 1994).

Para White (1994), los relatos, narraciones o historias culturalmente accesibles sobre la
personalidad y sobre las relaciones (en este caso conexas con la SCPSPA), son historicamente
elaborados y construidos al interior de comunidades de personas en un contexto de estructuras
e instituciones sociales, entonces “estan inevitablemente estructuradas por nuestros conceptos

culturales dominantes” (White, 1994, p. 32), por lo que son conceptos elaborados y que
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definen un estilo particular de personalidad y relacién, pero las historias rara vez engloban
todas las contingencias de la vida como se vive, y las narraciones de las personas estan llenas
de lagunas, inconsistencias y contradicciones. El tramite que las personas le dan a estos
vacios, e inconsistencias es lo que otorga una significacion unica y particular (White, 1994).

Entonces segin White (1994), la vida seria un continuo historiar y re historiar de la
experiencia, que da la significacion y hace factible la co-construccién de nuevas realidades
mas satisfactorias. Ahora bien, toda reconstruccion implica una deconstruccion de las
historias o narrativas de acuerdo con las cuales viven las personas. Por lo que White (1994),
considera que la objetivacion lleva a las personas a externalizar las vivencias relacionadas con
aquello que se considera problematico, y permite identificar las historias (o narrativas)
privadas y los conocimientos culturales que guian la vida y hablan de la propia identidad, por
esto con el tiempo la externalizacién ayuda a las personas a revelar su yo y sus relaciones.

White (1994), inicia el proceso de externalizacion pidiéndole a las personas que narren
los efectos que para su vida tienen los problemas que los afectan (en sus relaciones familiares,
académicas, laborales, etc.), en especial como se ve afectada la visién que tienen de si mismo
y sus relaciones (o0 pautas relacionales). Luego les incita a identificar la influencia que sus
concepciones 0 percepciones tienen en sus vidas y en las relaciones con los demas, para luego
seguir investigando como las personas fueron inducidas a adoptar sus concepciones.

Hasta aqui, en este apartado y segin White (1994), se podria decir que, en relacion con
la reconstruccion de nuevas realidades, se deberia primero objetivar las narrativas dominantes
(historias totalizantes) referentes a lo que se considera el problema (SCPSPA), con esto se
objetivizan y las personas toman distancia de ellas para asi redefinir el problema y el miembro

familiar en SCPSPA deja de ser visto como el problema.
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Entonces se posibilita identificar cual es el efecto que las narrativas que han sido co-
construidas en torno a la SCPSPA tienen en la vida de los miembros del sistema, la forma
como significan la realidad y como interacttan entre ellas, lo cual permitiria la libertad
suficiente para explorar otras narrativas relacionadas que contradicen las historias dominantes
(logros aislados) que gravitan en torno a la SCPSPA, lo que implicaria el surgimiento de otras
historias alternativas las cuales se imprimen de significado y serian incorporadas al sistema.

En este proceso Epson y White (1994), recomiendan utilizar las preguntas orientadoras
, las preguntas referentes a la vision personal sobre el proceso de curacion, las preguntas
referentes a la descripcion personal: que alientan a las personas a reflexionar sobre los
conocimientos alternativos de si mismo, las preguntas sobre las posibilidades personales y las
preguntas de circulacién: orientadas a identificar y reclutar un puablico adecuado para trasmitir
la aparicion de los conocimientos alternativos.

Al observar los anteriores conceptos terapéuticos sefialados por Epson y White (1994),
resulta casi redundante inferir que su praxis se ajusta en el engranaje del proceso narrativo
conversacional y que resultan utiles en la construccion narrativa de la autonomia, en la
movilizacién de pautas relacionales y en los procesos de co-evolucion.

Refieren Estupifian y Gonzalez (2015) que los problemas como dice White (1994), son
una construccién narrativa dominante que descalifica, limita o niega aspectos significativos de
la experiencia, del sentido de identidad o competencia de las personas; por lo que se plantea
que en términos generales las narrativas organizan el significado de los acontecimientos y la
experiencia humana, y que estas se actualizan en el discurso y la interaccion social, por lo
cual las narrativas vinculadas a la autonomia (y a la movilizacion de pautas relacionales y co-

evolucion), son susceptibles de transformacion en este proceso narrativo conversacional
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discursivo e interactivo encargado de darle diferentes 6rdenes de significacion a la
experiencia.

Entonces como dicen Estupifian y Gonzalez (2015), la narrativa es la matriz de
construccién de la percepcion de la experiencia humana, por lo que se podria afirmar que se
conoce, piensa, siente y actua a través de narrativas, que al mismo tiempo permanecen
abiertas a la posibilidad de construccién de diversas realidades y racionalidades. Por lo dicho,
se considera que: “Las narraciones encarnan recursos simbélicos y culturales y en ellas se
entretejen las dimensiones simbdlicas, culturales y biograficas del existir humano en su
devenir contextual” (Estupifian y Gonzélez, 2015, P. 70).

Entonces para comprender las experiencias narradas también se requiere situarlas en
contextos sociales e historicos ya que los relatos corresponden a una realidad socialmente
construida, pero que sin embargo es totalmente Unica y singular, es decir, la narracién es una
forma de accion simbdlica que une la construccion de la realidad con la formacion de
identidad (en la cual la autonomia juega un papel relevante), ya que cada persona construye su
narrativa de acuerdo con el sentido de identidad que busca dentro del grupo (Estupifian y
Gonzélez, 2015).

Para Estupifian y Gonzélez (2015), el proceso psicolégico y el sintoma emerge, se
estructura y se desarrolla en una complejidad historica, contextual e interactiva del self
narrativo, pero el sintoma no es inmutable, ya que en el dominio narrativo conversacional se
configura y reconfigura las percepciones, significados y sentidos del mundo vivido en
situaciones y contextos concretos permitiendo su organizacion. Puede decirse que segun
Estupiiian y Gonzélez (2015), la narrativa conversacional como proceso psico-sociocultural,

organizay viabiliza el relato de historias en la interaccion, orienta el significado y el sentido
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contextual de la experiencia y la accion vivida en torno a los dilemas humanos, es una co-
construccién entre co- narradores, por lo consiguiente, en el proceso narrativo conversacional
es donde se genera la movilizacion o transformacion narrativa con base en el proceso co-
constructivo de negociacion y coordinacion de significados y de acciones, cuyos efectos
pueden ser catalogados como satisfactorios o no.

Entonces la narrativa conversacional al permitir narrar una historia establece la
posibilidad de construir y reconstruir la dimension interpretativa de la misma (Estupifian y
Gonzaélez, 2015), lo cual sin duda es central en la intervencion terapéutica en una familia con
uno de sus miembros en SCPSPA.. Es decir, el proceso narrativo conversacional no solo
permite comprender la situacion y el sistema de significacion en torno al problema consultado
y su dimensidn interpretativa, sino también impulsar procesos de cambio mediante la co -
construccién negociada de significados narrativos e interpretaciones relativas a la autonomia,
y de procesos de movilizacion de pautas relacionales y co- evolutivos.

Para terminar en este punto se haran algunas anotaciones sobre otras técnicas
terapéuticas puntuales, y que pueden resultar de utilidad en el proceso terapéutico en una
familia con uno de sus miembros en SCPSPA. Cabe anotar que, si la SCPSPA es un
problema, seguin Schlipple y Schweitzer (2003), es porque uno o mas observadores, considera
que este es un estado no deseado que requiere ser cambiado, y que en principio es evaluado
como modificable por una o mas personas implicadas en el proceso, y que en el proceso de
intervencion debe identificarse a las personas y las comunicaciones que participan en la
aparicion del problema en el sistema para incluirlas en la solucion.

Segun Schlipple y Schweitzer (2003), el problema surge cuando alguien al observar

una conducta de una 0 mas personas piensa que algo no anda bien, esta idea es difundida en la
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comunicacion con los otros convirtiéndose en el contenido principal y eje de las relaciones
comunicativas de las personas implicadas; entonces se busca se negocia y se encuentra una
explicacion plausible para el problema sin ofrecer ninguna salida viable para este, y todos los
implicados empiezan a comportarse como si el problema no tuviese solucién o como si la
solucion estuviese en manos de otra persona.

Una forma para hallar soluciones al problema se encuentra en las preguntas circulares,
o0 lo que Schlipple y Schweitzer (2003), llaman la interrogacion sistémica. Sobre ella dicen
que no solo es una forma de obtener informacién sino también con ellas se genera nueva
informacion, ya que en cada pregunta se esconde una afirmacién implicita que puede
perturbar la forma como la familia ve las cosas, asi al preguntar se sugieren ideas propias a las
personas interrogadas, y al realizarse la intervencion con varias personas a la vez se
potencializa el efecto de las preguntas, ya que no solo surge informacion nueva para la
persona a quien se le pregunta sino para todos los que participan (Schlipple y Schweitzer,
2003).

La interrogacion circular es importante ya que toda conducta manifiesta puede
entenderse como una oferta comunicativa, asi que los sintomas y las diferentes formas de
expresar sentimientos no solo se desarrollan en un individuo, sino que pueden verse como
cumpliendo una funcion en la definicion de las relaciones reciprocas, por lo que resulta
importante poner de manifiesto estos significados comunicativos (Schlipple y Schweitzer,
2003).

Segun el autor, con la escultura es posible de una forma ladica iniciar a la familia en la

perspectiva sistémica (la circularidad de la conducta en los sistemas sociales, la perspectiva
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multigeneracional, el sentido de los sintomas, etc.), ademas a menudo la escultura muestra a
la familia con claridad en qué situacion se encuentra.

Con estas Ultimas anotaciones sobre algunas otras consideraciones importantes sobre
técnicas terapéuticas damos por terminado el sistema teorico, por lo consiguiente este trabajo
contintia con el capitulo de método.

Método

El trabajo de investigacion desarrollo una metodologia de tipo cualitativa, reconociendo
el proceso recursivo entre los procesos de investigacion/intervencion (Pakman, 1995) a través
del método reflexivo y contextual y la investigacion de segundo orden (Ibafiez, 1994) como
una forma de comprender y operar en la pragmaética de los escenarios narrativos
conversacionales, de tipo psicoterapéuticos a partir de la terapia narrativa.

En este sentido, como dice Estupifian, Gonzélez y Serna (2006), hay que considerar que
es el observador quien le da existencia a los fendmenos, crea la realidad a través del lenguaje
y que todo conocimiento es autorreferencial al igual que toda investigacion/intervencion se
tornaria en narrativa. En otras palabras, se incluye al observador en lo observado, se acepta la
incertidumbre y lo desconocido dentro del proceso de intervencidn, se recogen los principios
de la cibernética de segundo orden, y se asume una doble postura de investigador y de
interventor.

Al respecto Packman (1999), refiere que el terapeuta se vuelve en la practica reflexiva y
genera investigaciones e intervenciones, desde la participacion e interaccion. Entonces se
asume el analisis desde la posicion del observador como parte de la observacion, poniendo en

ejercicio la autorreferencia en dichos procesos conversacionales. Entonces, en este proceso de
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investigacion/intervencion se sostiene que esta es una practica social en donde el
conocimiento es construido por los actores del proceso, donde la realidad es creada con otros
en el proceso de sus interacciones convencionales; en consecuencia, no hay un observador,
sino posibilidades de la observacién y cada una corresponde a su propio sistema. Este
principio se utiliza durante la intervencion en este estudié de caso Unico, precisamente para
lograr comprensiones y movilizaciones dentro del proceso interventivo.

El estudio de caso se desarroll6 a partir de los conceptos de Nifio y Rodriguez (2006),
segun los cuales investigar e intervenir corresponden a un objetivo general de explicar y
comprender la emergencia y transformacion de los fendmenos abordados.

El lector encontrara en primer lugar, los principios operadores propuestos para este
estudio, en segundo lugar se exponen los conceptos metodoldgicos, en un tercer lugar se da
cuenta de la modelizacion donde se expone las emergencias y transformaciones de la
investigacion, en cuarto lugar se presentan los contextos de investigacion-intervencion con
sus caracteristicas generales, los actores involucrados y un plan general de la investigacion, en
quinto lugar se exponen el disefio de las sesiones organizadas para responder los objetivos de
la investigacion/intervencidn y en sexto lugar se presenta las estrategias de manejo y analisis
de la informacién.

Principios operadores

Asi mismo los principios operadores involucrados en la explicacion del fenémeno y la
construccién de conocimiento en esta investigacion/intervencion de caso Unico los

constituirian:
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1. La autorreferencia: que da cuenta de la participacion activa del observador en
los procesos interaccionales transformando el sentido de la experiencia; implica
reconocer las propias narrativas, creencias, valores, perjuicios ideas, emociones y
acciones del terapeuta que construyen la realidad de la familia vivida y narrada,
haciéndose responsable por los efectos de esas construcciones y su incidencia en la
praxis investigativa/interventiva (Estupifian, Gonzéalez y Serna, 2006).

2.La recursividad que implica conectar niveles y dominios diferentes de
informacion para proponer comprensiones contextuales complejas de los fendmenos,
ademas de operar reflexivamente en los escenarios de Investigacion/intervencion
generando bucles de poli-auto-eco-organizacion al enlazar, por ejemplo relatos,
condiciones sociales, cultura, etc., con procesos reflexivos sobre los relatos y la propia
experiencia, he hilar esas conexiones con la autorreferencia del terapeuta en el contexto
de la conversacién donde se construye con el otro (Estupifian, Gonzalez y Serna, 2006).

3.Lo contextual que permite reconocer los significados de cualquier experiencia
0 interaccién propia o de otros, ya que su inteligibilidad en una comunidad de
interlocutores depende de los contextos desde donde se interpreta, y que estos sean
comprensibles para dicha comunidad, y en este sentido el significado depende del
lenguaje que construye la realidad social. En otras palabras, el significado dependeria
de la inteligibilidad contextual la cual es linguistica y relacional (Estupifian, Gonzélez y
Serna, 2006).

4. La reflexividad, depende de la posibilidad que brinda el lenguaje de reflexionar
sobre el modo en que creamos y puntuamos la realidad. Asi mismo si la realidad es el

resultado de un proceso de consenso, la capacidad de utilizar reflexivamente el
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lenguaje en relacion consigo mismo implicaria la responsabilidad de controlar
permanentemente ese proceso de ajuste por que el consenso es fragil y siempre esta
sujeto a nuevas negociaciones interventiva (Estupifian, Gonzélez y Serna, 2006).
5.La circularidad que hace referencia a un proceso ciclico autoorganizativo en el
cual lo producido es productor de lo que lo produjo (Maturana, 2008), es decir las co-
construcciones dadas entre los participantes del contexto en el proceso conversacional
regresa al contexto mismo transformando y a su vez transformando a quienes co-
construyeron.
6.La co-rresponsabilidad que hace referencia a que tanto el problema como el
cambio en el proceso terapéutico en la investigacion/intervencion es el resultado de la
participacién activa de cada uno de los actores implicados en el proceso.
Conceptos Metodoldgicos del Macroproyecto: Historias y Narrativas familiares en

diversidad de contextos

Conceptualmente este estudio de caso se relaciona medularmente con conceptos
metodoldgicos que hacen parte del Macroproyecto de investigacion “Historias y Narrativas
familiares en diversidad de contextos™ en el que las narrativas se convierten en un dispositivo
indispensable que facilita entender como emerge, se comprende e intervienen los problemas
asociados al consumo de SPA y su relacion con los relatos familiares, sociales e individuales
al momento de desarrollar un proceso interventivo.

Es asi como en el estudio de caso Unico se da por entendido que se opera bajo conceptos
metodoldgicos del proyecto institucional de Historias y Narrativas familiares en diversidad de

contextos, donde se sefialan que:
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1. La experiencia: es la interpretacion de cdmo son vividos los acontecimientos
vividos (el significado y los sentidos de la vivencia), y que definen la propia identidad
de los actores, y que orienta y da forma a la experiencia y la accion con relacion al
consumo de SPA.

2. Historia: como la realidad o narrativas dominantes compartidas por el grupo de
actores en un contexto en torno al consumo (en este caso). Las experiencias y el
acontecimiento estan presentes en la historia.

3.Memoria: como versiones subdominantes, periféricas o que no estan
articuladas con las voces narrativas dominantes o versiones oficiales, con relacion a la
situacion de consumo. Estas versiones alternas, cuando son relatadas, permiten nuevas
configuraciones de la experiencia en general y con relacion a lo vivido en torno a la
situacion de consumo.

4.Relatos alternos: Entendidos como las versiones subdominantes de la
experiencia vivida que al ser narradas permiten una nueva configuracion de dicha
experiencia y un nuevo sentido de los acontecimientos. (Garzén y Riveros, 2009).

Todos los anteriores conceptos revisten importancia como instrumentos comprensivos
durante todo el proceso interventivo/investigativo del estudio de caso unico.

Conceptos metodoldgicos de la investigacion/intervencion

En cuanto a los conceptos metodoldgicos del presente estudio de caso en
correspondencia a los dos ejes tematicos de la intervencion/investigacion, se definieron los

siguientes:
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Movilizacién de pautas relacionales y Procesos de Co-evolucion: Las interacciones se
reconocen como las unidades relacionales y en su conjunto integran la arquitectura familiar
desde el punto de vista transaccional. Entonces, y si l0s procesos estan en la emergencia de lo
humano, y resulta claro que en las pautas relacionales se crea y se transforma la realidad, la
movilizacién en ultimas harian referencia a un proceso dialdgico interactivo entre los
participantes de un encuentro, en el cual las coordinaciones generadoras de sentido se
reorientan a crear significados de una realidad experimentada que resultan novedosos con
respecto a los dados anteriormente.

Es claro que la co-evolucién también es relacional lo que implica una colaboracion o
coautoria. Entonces la movilizacién de las pautas relacionales y los procesos de co-evolucién
hacen referencia al cambio adaptativo, recursivo e interactivo en el conjunto conformados por
los miembros del sistema terapéutico y el contexto ecoldgico de interacciones a partir de
acoples estructurales o interacciones transformandose mutuamente. En efecto, en el proceso
de cambio en la terapia sistémica se conceptualiza no como una transformacién unidireccional
del portador del sintoma, sino como un proceso relacional de transformacién conjunta que
implica tanto a los miembros del sistema como al contexto ecol6gico en donde, y con el cual
se interactya, donde se efectiian complejos intercambios relacionales recursivos del que
resultan co-evoluciones y construcciones de realidades mas satisfactorias generadoras de
bienestar, desarrollo y novedades adaptativas.

Co-construccion narrativa de la autonomia relacional y proceso de individuacion: El
propdsito de la terapia seria ayudar a que las personas cuenten sus narrativas en primera
persona y transformen sus identidades para ganar creatividad y sentido de autonomia.

Entonces la co- construccion narrativa de la autonomia hace hincapié en la generacion o
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transformacion de narrativas relacionadas con la autonomia y por lo consiguiente de la
individuacion (donde la persona se distingue del resto), en el proceso conversacional en un
contexto ecologico relacional, con el otro y consigo mismo, en un contexto ecodependiente
para facilitar configuraciones relacionales y linguisticas generativas capaces de evolucionar
adaptativamente y de renovarse segun las emergencias vividas por los sistemas humanos ante
los eventos generadores de crisis.

Modelizacion

Desde el inicio del proceso de formacion en la Maestria se nos acompafio en la
escogencia del problema de investigacién-intervencion que inicialmente se realiz6 desde una
dinamica grupal con la participacién de otro investigador. Es asi como en un primer momento
se empez0 a trabajar en una investigacion con relacion al uso de la metodologia Clown, para
hacer una intervencion con jovenes en situacion de consumo y sus familias. Sin embargo, el
Clown pas6 de ser una metodologia a un instrumento y finalmente se elimin6 de la
investigacion/intervencion. En ese momento, la investigacion/intervencion se transformé en lo
que denominamos como: “La Construccion Narrativa Identitaria del Si Mismo en Jovenes con
Consumo de Sustancias Psicoactivas (SPA) y su Familia, dentro de un Contexto Hospitalario
Extramural”.

Teniendo claro esta Ultima orientacion Investigativa/interventiva, se procedio a
desarrollar la investigacion en un CAMAD (Centro de Atencién Mévil a la
Drogodependencia de la Secretaria de Salud de Bogota), y en general el proceso de
investigacion/intervencion se dividido en fases:

1.Primera fase: Se definieron los intereses investigativos.
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2.Segunda fase: Se elaboré una matriz donde se explicitaba el fendmeno, el
problema, el objetivo general, los objetivos especificos, las preguntas orientadoras, la
hipdtesis, y los ejes tematicos que regian a los conceptos metodologicos. Con base en
lo anterior se realiz6 una revision histérica y documental.

3. Tercera fase: Se buscaron los actores involucrados en la problematica del
consumo de SPA, para desarrollar el estado del arte testimonial, bajo el dominio
pragmatico, paradigmatico e ideoldgico simbolico. Al concluir este proceso sobre la
experiencia de vida de los participantes, en cuanto a su relacion con la situacion de
consumo, se compild la informacién y se analiz6 con base en los criterios antes
mencionados.

4. Cuarta fase: Se analizo la informacion de ambos estados del arte (Documental
y Testimonial) y se elaboraron las conclusiones donde se plasman las comprensiones
obtenidas en el estado del arte, y se realizaron la consolidacion de la propuesta de
investigacion-intervencion.

5. Quinta fase: Se adopté la informacion Util para estructurar un sistema teérico
que pudiera fundamentar futuras comprensiones, y construcciéon inicial del sistema
metodoldgico, con el cual se operacionalizaria la intervencion/investigacion.

Sin embargo, en pleno proceso de la elaboracion del sistema teérico y metodologico se
presentaron problemas en el acceso al contexto investigativo de la secretaria de Salud de
Bogota, imposibilitindose la continuacion con la investigacion/intervencion, por lo cual
esta se suspendié indefinidamente.

Bajo las anteriores condiciones y con la posibilidad ofrecida por la maestria de

continuar la investigacion/intervencion desde el énfasis de profundizacion , se disolvio el
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equipo investigativo, y cada miembro por separado se avoco a la tarea de realizar un estudio
de caso Unico enmarcado dentro del mismo fendmeno Psicolégico, pero ajustando lo que se
concibio inicialmente como el problema.

Se empez6 entonces un segundo momento donde se rescato la mayor cantidad posible
de elementos de la anterior investigacion/intervencion para desarrollar un estudio de caso
anico con la siguiente pregunta de investigacion-intervencion: ;Como se configuran y
movilizan las pautas relacionales y la autonomia en un sistema familiar con un miembro
adolescente que presenta consumo problematico de sustancias psicoactivas a partir de los
procesos co-evolutivos, en escenarios narrativo-conversacional desde la metodologia de
estudio de caso Unico? Entonces este segundo proceso de investigacion/intervencion continu6
con las siguientes fases:

6. Sexta fase: Se establecio un estudio de caso unico basado en la intervencion
clinica sistémica efectuado en los SAP de la Universidad Santo Tomas, para movilizar
los patrones de interaccion familiar y la construccién narrativa de la autonomia que
suele asociarse con la falta de voluntad para cumplir ciertas obligaciones realizando
actos sin considerar sus resultados, en una familia con uno de sus miembros en
situacion de consumo problematico de SPA. Ademas, el problema se delimité como la
construccion narrativa de la autonomia relacional, vehiculizada por los patrones
recursivos de interaccion en una familia con un miembro en situacion problematica de
consumo de SPA, y a través de una intervencion clinica sistémica, se viabilizaria la co-
evolucion hacia realidades consideradas como mas satisfactorias para el sistema.
Entonces el objetivo general planteado fue como lograr la co-construccion de esa

narrativa de autonomia y las movilizaciones de los patrones de interaccion en el
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sistema familiar hacia la co-evolucion ya mencionada, esto a través de una intervencion
de orden sistémica.

Con base en lo anterior se planted como objetivos especificos: movilizar los
patrones de interaccion familiar que mantienen la situacion de consumo y logrando la
co-evolucion del sistema, y co-construir narrativamente la autonomia e individuacién
de forma consonante con el ciclo vital del sistema.

Ante los anteriores objetivos especificos correspondié una pregunta orientadora,
¢Cdémo se configuran y movilizan las pautas relacionales y la autonomia en un sistema
familiar con un miembro preadolescente que presenta consumo problemaético de
sustancias psicoactivas desde la emergencia de procesos co-evolutivos en escenarios
narrativo-conversacionales?; y unos ejes tematicos definidos como: La intervencion
clinica sistémica, la movilizacion de los patrones de interaccion familiar, la co-
construccion de la autonomia y la familia con un miembro en situacion de consumo de
SPA.. Se plante6 como hipdtesis que, si una intervencion clinica sistémica logra, a
través de la movilizacién de pautas relacionales recursivas generadoras de sentido,
construir una narrativa coherente con la generacion de la posibilidad de una co-
evolucion del sistema hacia mundos factibles mas satisfactorios en los cuales se
habilite el espacio para una co-construccion autonémica consistente con el ciclo de
vida del sistema, la SCPSPA se disolvera por hacerse innecesaria.

7.Séptima fase: Entonces y como se dijo anteriormente, finalmente se definio
como problema la construccion narrativa de la autonomia relacional en una familia con
uno de sus miembros en situacion de consumo problematico de sustancias psicoactivas

(SCPSPA), cuyas pautas relacionales familiares y procesos de co-evolucion se querian
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lograr movilizar a través de una intervencion clinica sistémica en los Servicios de
Atencion Psicoldgica de la Universidad Santo Tomas.

8.Octava fase: Teniendo en cuenta lo anterior se decide mantener los Estados del
Arte de la investigacion/intervencion anterior y con base a ellos y las caracteristicas
propias de lo actualizado como problema, se procedio a replantear el sistema tedrico.

9.Novena fase: Asi mismo se tomo la decision modificar el método para hacerlo
coherente con la nueva investigacion e intervencion de caso Unico.

10. Decima fase: Teniendo en cuenta lo anterior se inicié la busqueda del
sistema consultante acogiéndose una familia con un preadolescente de 12 afios
involucrado en consumo problemaético de sustancias psicoactivas (SPA),
especificamente Cannabis Sativa (Marihuana), y se inicio lo antes posible las sesiones
terapéuticas que se llevaron a cabo en los consultorios de la Universidad Santo Tomas,
del 25 de octubre de 2017 al 22 de noviembre del 2017 (5 sesiones), y del 10 de febrero
de 2018 al 3 de marzo de 2018 (3 sesiones). El proceso tuvo una interrupcion debido al
receso vacacional entre el 2017 y el 2018, y se realizaron un total de ocho sesiones
hasta que se tomé la decision de dar por terminado el proceso por cumplimiento de
metas. Las sesiones fueron grabadas con audio para posteriormente procesar esta
informacion e ir planificando el siguiente encuentro.

11. Onceava fase: Con base en las grabaciones de audio se transcribieron
los contenidos de cada sesion, y luego esas transcripciones fueron trasladadas a una
matriz de analisis, donde se realizé una triangulacion de informacion entre las

categorias del Macroproyecto Y las categorias de analisis definidas por el
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Investigador/interventor para el estudio de caso unico, esto desde el punto de vista
heterorreferencial y autorreferencial.

12. Doceava fase: Con base en la informacidn procesada en la matriz de
analisis arriba mencionada se elaboro el capitulo de resultados de esta
Investigacion/intervencion de caso Unico.

13. Treceava fase: Los contenidos tanto del sistema teérico y del estado del
arte fueron utilizados para analizar los resultados obtenidos y asi se elaboré el capitulo
de discusion de resultados.

14, Catorceava fase: Teniendo en cuenta todos los apartados de la
investigacion/intervencion de estudio de caso Unico se construyen las conclusiones, con
las implicaciones tanto para el fendmeno de estudio como para el Macroproyecto de

investigacion y la psicologia clinica.

Contexto de investigacién/intervencién

La investigacion se llevé a cabo en los Servicios de Atencion Psicoldgica de la

Universidad Santo Tomas, institucién especializada en la intervencién psicoldgica sistémica a

nivel de formacion de estudiantes de pregrado, y de terapeutas a nivel de maestria y

especializacion.

Participantes

El sistema consultante fue seleccionado durante el proceso de recepcion segun los

siguientes criterios de inclusion:

1. Que su motivo de consulta esté relacionado con una situacién de consumo

problematico de sustancias psicoactivas.
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2.Que el consultante identificado estuviera entre el rango de los 12 y 17 afios de
edad.

3.Que asista con sus padres y con otras personas connotadas como significativas
para el sistema en relacion a lo configurado como problemay solucién.

4.Que no participe el sistema de forma alterna en otra investigacion.

No constituyeron criterio de exclusion las caracterices raciales, sociodemograficas y de
tipo culturales. La asistencia de otros actores se definira a partir de la demanda de ayuda, la
redefinicion del problema y los objetivos terapéuticos consensuados con el sistema
consultante.

Familiograma.

1967

Matilde

Figura 1. Familiograma.
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Representacion de los participantes del escenario narrativo conversacional. Elaboracion
propia (2019).
La codificacion de los participantes del escenario narrativo conversacional se dio de esta
manera:
1. Terapeuta: T
2.Preadolescente: H
3.Madre: M
4.Padre: P

5.Co-terapeuta: C

Motivo de consulta.

M madre de H refiere:

“Yo personalmente desde el mes de diciembre lo hemos llevado con psicélogos de la
IPS... y pues en este afio el presentd un consumo en el colegio... el problema pues, como
yo lo veo, es tener un hijo de 12 afios que anda consumiendo drogas, 0 sea uno no se
imagina que un nifo de 12 afios esté en eso... entonces |0 que yo necesito principalmente
es que tome consciencia de lo que estd haciendo... H tiene que estar consciente que ¢l tiene
todo el poder de decir no... que tenga la propia voluntad de decir no”.

Por su parte H dice: “No s¢, tengo el problema del consumo...

Demanda de ayuda.

M madre de H refiere: “Quiero que mi hijo deje de consumir y mejore en el colegio”.
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H expresa: “Salir de esto, salir adelante”.

Generalidades del proceso.

El consultante H fue un preadolescente de 12 afios y que se encontraba desescolarizado
de un Colegio publico en sexto grado (al final del proceso reescolarizado en otro colegio), con
un nivel socioeconémico de estratificacion 1, es hijo unico de una madre que presenta un
diagnostico de Poliomielitis y de un padre supervisor de vigilantes, ambos bachilleres y
separados.

Por su parte H estuvo en situacion de consumo durante 8 meses y tuvo problemas en
dos colegios por asuntos relacionados con esta situacion. En el Gltimo colegio establecio
amistad con un preadolescente que al parecer distribuia SPA, asi mismo presentaba bajo
rendimiento académico y las directivas aconsejaron desescolarizarlo para lo que restaba del
afio escolar. H también fue retirado del primer colegio porque sus padres consideraron que su
hijo se exponia demasiado al consumo. Usualmente el preadolescente pasaba el tiempo en su
casa bajo vigilancia y no tenia oportunidad de entrar de nuevo en contacto con la SPA, sin
embargo, su madre temia la posibilidad de recaida.

Al inicio del proceso la madre entrega una prueba de toxicologia realizada de forma
reciente para detectar presencia de SPA la cual sali6 negativa, sin embargo, cabe recordar que
la validez de esta prueba es de 1 a 45 dias dependiendo de la cantidad, concentracion,
frecuencia del consumo y particularidades fisiolégicas y metabdlicas del individuo.

Ademas, H ha estado en medida de proteccion en ICBF, a través de la activacion de
esta red por parte de su madre, con quien al parecer se presentaron episodios de violencia

verbal y fisica cuando esta intentaba imponerle normas de conducta.
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El motivo de consulta se relacionaba con la situacion de consumo por el cual atravesaba
el Preadolescente H de 12 afios, y sus problemas escolares adjudicados a esta situacion.

En cuanto al proceso en si se efectuaron 8 sesiones efectivas a nivel familiar en los
consultorios de la Universidad Santo Tomas.

Propuesta general de la investigacion/intervencidn en un estudio de caso Unico

En general y segin Gutiérrez, Pozo y Fernandez (s.f), en este tipo intervenciones se
puede manejar la informacion bajo la l6gica del estudio de caso interpretativo, el cual consta
de cuatro fases : a) la fase preparatoria donde se hace una revision documental, se identifica el
problema, se propone el disefio, las acciones a realizar, la caracterizacion de los escenarios se
construye el sistema teorico, etc., todo en relacion a la SCPSPS bajo estudio, b) el trabajo de
campo Yy recoleccién de informacidn, que en este situacion estarian representadas por las
sesiones mismas (en escenarios narrativos conversacionales), c) el analisis de datos en donde
a grandes rasgos se reducen los datos recopilados en las grabaciones de las sesiones, tomando
decisiones de lo que debe categorizarse o no, segun la matriz de anélisis de resultados
elaborada y la estructura de la Historia clinica de los SAP de la Universidad Santo Tomas, d)
la obtencion de resultados (utilizando la matriz), su discusién y las conclusiones, con base al
andlisis de la informacion registrada) difusion de los resultados a las personas pertinentes
guardando las normas legales de confidencialidad.

Neodisefio de las sesiones

Antes de comenzar se debe aclarar que los disefios de escenarios inicialmente

propuestos aparecen en el Apéndice N. 2. En este orden de ideas, a continuacion, se

presentaran de forma detallada los neodisefios a partir de las diferentes emergencias
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suscitadas en el proceso obedeciendo al caracter contextual de la investigacion-intervencion
desarrollada.
Se realizaron en definitiva ocho escenarios narrativo-conversacionales, uno a la semana
con ciertas excepciones por solicitud de los consultantes con duracion de algo mas de 60
minutos cada una. En cada sesion se tomd en cuenta para su disefio lo siguiente:
1. Actores: citados por el terapeuta de acuerdo con las necesidades generadas en
la sesion anterior.
2.0bjetivo de la sesion: definidos en cada encuentro segun el proceso narrativo
conversacional vivido en la sesion anterior, a partir de su emergencia en relacion a los
procesos de cambio y objetivos investigativos/interventivos, a excepcion del primer
escenario.
3.Foco: definidos por el terapeuta de forma congruente con los objetivos de la
sesion y basados en los conceptos metodoldgicos.
4.Preguntas orientadoras: elaboradas por el terapeuta en concordancia con los
objetivos y focos de la sesion.
A continuacion, se presentan las matrices correspondientes a los neodisefios de las

sesiones.

Tabla 1.

Conociendo la familia

Escenario 1 Sesion 1

Nombre Conociendo la Familia

Participantes/Actores Terapeuta, H, y su madre
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Objetivo del Escenario

Establecer el contexto y el encuadre terapéutico, definir motivo
de consulta, objetivos, expectativas del sistema familiar con
relacion al proceso y sus resultados, ademas de realizar una
evaluacion inicial tanto sobre la SCPSPA, como de las
caracteristicas relacionales de los miembros del sistema familiar

a nivel histérico y evolutivo.

Foco

1. Contexto y encuadre terapéutico

2. Definicion del motivo de consulta y demanda de ayuda
3. Lectura clinica situacion de consumo

4. Contextualizacion del proceso de investigacion-

intervencién

Preguntas Orientadoras

¢Cual es el motivo de consulta? ;Cudl es el problemay para
quien lo es? ;Qué SPA se utiliza, desde hace cuanto tiempo, que
cantidad y con qué frecuencia? ;En qué contextos y
circunstancias se da o podria dar el consumo de SPA? Porque
decidieron venir y cuales son las expectativas de los miembros
del sistema familiar en cuanto a la intervencion terapéutica?

¢ Cuales fueron las experiencias en relacién con la constitucion,
terminacion de relacion conyugal y como se significaron en el
pasado y en la actualidad? ;Cémo se vivencia la post-
conyugalidad y la parentalidad en la actualidad? ;Como se
vivencias y se vivenciaron las dindmicas relacionales en el

sistema familiar en el pasado y en la actualidad?

Nota: Elaboracion Propia

Tabla 2.

Mas alla de la SCPSPA

Escenario 2

Sesion 2

Nombre

Mas alla de la SCPSPA
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Participantes /Actores

El terapeuta, H, Su madre My su padre P.

Objetivo del escenario

Describir las pautas interactivas de los miembros del sistema
familiar con otros sistemas, como son significadas, ademas de
comprender las narrativas privilegiadas en relacidn con estas
interacciones (incluidas las relativas a la adolescencia 'y la
autonomia).

Redefinicion del problema desde una posibilidad relacional,
contextual y ecoldgica, distante de versiones deficitarias y

patologizantes.

Foco

1. Pautas relacionales

2. Requerimientos de autonomia propios del ciclo evolutivo
de la familia con hijo adolescente.

3. Redefinir el problema como vinculado a una dificultad
relacional

4.  Generacion de novedades adaptativas

Preguntas orientadoras

¢Como son y han sido las dinamicas relacionales padre-hijo y de
los miembros del sistema en general y con otros sistemas,
especialmente las relacionadas con el problemay como son
significadas? ;Como se ha vivenciado la adolescencia segun las
narrativas de los diferentes miembros del sistema? ;Cuales son
las narrativas dominantes que maneja el sistema familiar con
relacién a la adolescencia y la autonomia? ¢ Como significan los
padres la experiencia relacional especifica de tener a H como
hijo? ;Cémo se puede comprender el problema como relacional?
¢ Como plantearse otras realidades posibles, a partir de la

generacién de novedades adaptativas?

Nota: Elaboracion Propia
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Flexibilizacion de relatos privilegiados.

Escenario 3

Sesion 3

Nombre

Flexibilizacion de relatos privilegiados

Participantes/Actores

Terapeuta, H, su padre y madre.

Objetivo del escenario

Flexibilizar las narrativas dominantes actuales hacia las
expectativas con relacion a las pautas relacionales, y la
autonomia en el periodo co-evolutivo familiar con hijo
adolescente.

Representar a través de esculturas las pautas relacionales de la
familia en el pasado, presente y las deseadas en el futuro para
generar un ambiente propicio para la externalizacién por parte
de los miembros del sistema de estas pautas, las emociones que
producen y los significados dados a estas desde el punto de vista
del escultor y de todo los miembros del sistema, para asi generan
unas condiciones de sensibilidad propicias para la movilizacion
de las pautas relacionales en el sistema, procesos de co-

evolucion y de autonomia articulada con la trayectoria vital.

Foco

1. Recursion entre el pasado, presente y futuro

2. Esculturas terapéuticas

3. Reconfiguracion de significados sobre la adolescencia
4. Tréansitos vitales, procesos de ajuste y reajuste

5. Emergencia de memorias y relatos alternos

Pregunta orientadora

¢Cuales fueron para nosotros, los miembros adultos del sistema,
las principales experiencias relacionales en cuanto a nuestra
autonomia, la co-evolucion en nuestra adolescencia y como las

significamos?




136

¢ Como se significa que fueron, son y se desea que sean las
pautas relacionales del sistema familiar y las emociones que
producen? ;Cémo a traves de una ludico-simbdlica se viabiliza
la exteriorizacion de narrativas asociadas a las significaciones
dada a los problemas y las pautas relacionales, para separarlas de
los miembros del sistema y posibilitar la emergencia de pautas
relacionales, procesos co-evolutivos y de autonomia articulados

con el ciclo vital del sistema?

Nota: Elaboracion Propia

Tabla 4.

Construyendo conjuntamente diversas realidades

Escenario 4.

Sesion 4

Nombre

Construyendo conjuntamente diversas realidades

Participantes/Actores

Terapeuta, H y sus dos padres

Objetivo

Implicar al sistema familiar en la co- construccion de procesos
co-evolutivos a partir de la movilizacion de pautas relacionales
desde el manejo transformativo de dilemas a nivel relacional
Deconstruir narrativas dominantes relacionada a significados
sobre personas y situaciones tomadas como realidades ciertas e
inmutables conectadas con la SCPSPA

Desarrollar un proceso reflexivo sobre la idea de la existencia
de otras realidades co-construidas (o0 mundos posibles), que
pautas relacionales se estan dando y como tendria que cambiar
(o movilizarse) para alcanzarlas, y ademas qué papel juegan las
decisiones que se toman en este proceso de movilizacién, con su
efecto consecuente sobre la co-evolucion del sistema hacia

adyacentes posibles y los procesos autonémicos vivenciados.

Foco

1. Procesos autondGmicos
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2. Reflexividad
3. Relatos privilegiados frente a la SCPSPA

4. Realidad familiar

Preguntas orientadoras

¢Se realizaron las prescripciones y que resultados se obtuvieron
con ellas?

¢ Teniendo la posibilidad que pautas relacionales se
transformarian (movilizarian) y como cambiaria la realidad esto?
¢Como seria una realidad mas satisfactoria para el sistema?

¢ Cuales pautas relacionales y decisiones podemos acordar
transformar (movilizar) a corto plazo, y como cambiaria esto la

realidad experimentada y la significacion dada a la misma?

Nota: Elaboracién Propia

Tabla 5.

Construccion de nuevas realidades antes de un largo receso.

Escenario 5

Sesion 5

Nombre

Construccion de nuevas realidades antes de un largo receso

Participantes/Actores

Terapeuta, co-terapeuta, H y su madre M.

Objetivo del Escenario

Revisar los significados narrados en el cuento como prescripcion
la sesion pasada, y utilizarlo para revisar los procesos
relacionales incluidos los afectivos en la familia, seguir co-
construyendo sobre el concepto de cocreacion de mundos
posibles.

Entender, por parte de la Co-terapeuta, las comprensiones co-
construidas por el terapeuta y la familia con relacion a las
dinamicas relacionales del sistema, activando diferentes niveles
de metaobservacion

Reconocer y connotar positivamente los logros alcanzados por

los miembros del sistema.
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Comprensién del sistema en referencia a sus dinamicas
relacionales no solo afectivas sino también las vinculadas con los
cambios en el ciclo evolutivo del sistema familiar (de tener un
nifio que estd movilizandose hacia la adolescencia ganando
independencia y autonomia), y ademas a los de ser madre y

mujer con proyectos propios.

Foco

Transicion trayectoria evolutiva
Co-creacion de mundos posibles
Co-terapia/Metaobservacion
Seguimiento.

Connotacion positiva

© a0k~ w0 N e

Dilema independencia/autonomia

Preguntas Orientadoras

¢ Qué entiende la familia por mundos posibles? ; Como se
entiende el brindar afecto y amor en el sistema familiar?

¢Cémo se puede ganar la confianza del otro?

¢Qué cambios relacionales se han operado en el sistema,
incluidos los relacionado con la transaccion que se esta
experimentando en el ciclo evolutivo de nifio a adolescente
(ganando independencia y autonomia), y a los de ser madre y
ademas mujer con proyectos propios?

¢Como se visualiza el futuro del sistema incluyendo el
relacionado con la continuacion de los estudios escolares de H 'y

las pautas relacionales?

Nota: Elaboracion Propia

Tabla 6.

Continuando con los mundos posibles

Escenario 6

Sesion 6
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Nombre

Continuando con los mundos posibles

Participantes/Actores

El terapeuta, H y su madre

Objetivo del Escenario

Elaborar una estrategia relacional de aproximacion al nuevo
contexto escolar en la no replicacion de pautas relacionales que
colaboraron a perpetuar el problema

Movilizacion de las pautas relacionales y experiencias
vivenciales novedosas significadas como realidades méas
satisfactorias.

Explorar el cambio relacional detectado por los miembros del

sistema familiar hasta ese momento.

Foco

1. Cambio de contexto escolar, procesos de desarrollo y nuevos
recursos adaptativos

2. Pautas relacionales novedosas al aproximarse al nuevo
contexto escolar.

3. Reinventarse identitariamente.

Preguntas Orientadoras

¢Coémo influira el nuevo contexto escolar en la realidad
vivenciada co-construida por H y el sistema?

¢Cdémo la movilizacion de pautas relacionales hacia unas
novedosas puede abrir las perspectivas hacia nuevas realidades y
experiencias significadas como satisfactorias (es decir otras
opciones)?

¢Cdémo se siente sostener pautas relacionales significadas como
generadoras de bienestar y crecimiento personal y familiar?
¢Como se puede utilizar un nuevo contexto (escolar, por
ejemplo) para reinventarse identitariamente en una realidad?
¢Qué cambios relacionales han podido detectar los miembros del

sistema familiar hasta este momento en el proceso?

Nota: Elaboracion Propia
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Las nuevas realidades estan en marcha a pesar de los escollos.

Escenario 7

Sesiéon 7

Nombre

Las nuevas realidades estan en marcha a pesar de los escollos

Participantes/Actores

Terapeuta, H y su padre

Objetivo del Escenario

Comprender las movilizaciones en las pautas relacionales del
sistema familiar y sus narrativas.

Determinar el estado en el que se encuentra la SCPSPA y como
en él ha influido el contexto terapéutico, familiar y el escolar.
Disefar una estrategia para evitas el consumo de SPA cuando el
deseo de hacerlo se presente, al igual que la pauta conflictiva.
Establecer que realidades futuras posibles y deseables
(adyacentes posibles) ha imaginado el sistema consultante,
incluyendo el contexto escolar y académico en general, y que

acciones facilitarian caminos hacia ellas.

Foco

Puesto sobre la movilizacion de:

1. Pauta relacional frente a la SCPSPA

2. Autonomia relacional en el sistema familiar
3. Procesos de individuacion

4. Sistemas amplios
5

Mundos posibles/futuros alternos

Preguntas Orientadoras

¢Ha influido el contexto terapéutico, escolar o familiar en la
SCPSPA y en qué forma?

¢ Qué estrategia usar si el deseo de consumo de SPA o la pauta
conflictiva aparece?

¢Qué se ha imaginado el sistema consultante respecto al futuro
posible deseado a corto y mediano plazo (incluyendo su contexto
escolar), y las decisiones que deben tomar para facilitar abrir

caminos hacia el mismo?
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¢ Qué opciones académicas y escolares pueden ser factibles de
acuerdo con las preferencias del preadolescente?
¢ Como estan las relaciones al interior del sistema familiar

incluyendo la nutricion afectiva?

Nota: Elaboracion Propia

Tabla 8.

Cierre del proceso.

Escenario 8

Sesion 8

Nombre

Cierre del proceso

Participantes/Actores

Terapeuta, H, y su madre

Objetivo del Escenario

Desarrollar el proceso de cierre terapéutico/investigativo
evaluando la forma en que el sistema familiar afrontaria futuros
conflictos y que tendria que pasar para retornar a un proceso
terapéutico.

Hacer un recuento histérico de lo acontecido durante el proceso
terapéutico narrativo conversacional y proponer al sistema
funcionar como un equipo movilizando sus pautas relacionales
coordinada y corresponsablemente para favorecer procesos co-
evolutivos. Comprometer a la familia con el cambio adaptativo y
conjunto a través de un contrato simbdlico y un diploma de

reconocimiento de terminacion exitosa del proceso terapéutico.

Foco

Puesto sobre la movilizacion de:
1. Futuros posibles
2. Indicadores de cambio
3. Estrategia de cierre
4. Connotacion positiva
5

Co-evolucion
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Preguntas Orientadoras ¢Como han pensado manejar los problemas considerados como
graves la préxima vez que se presenten?
¢ QUué experiencias vivenciadas se recuerda del proceso
terapéutico y como se significaron?
¢Qué futuro le espera al sistema si moviliza sus pautas
relacionales para co-construir acuerdos deseables de formay
corresponsable?
¢Que tendria que suceder para que el sistema retornara a un

proceso terapéutico de nuevo?

Nota: Elaboracion Propia

Estrategia de manejo y analisis de informacion

El analisis narrativo conversacional desarrollado en los ocho escenarios se realizé en
matriz cualitativas de triangulacion categorial, para esto se gener6 un proceso de triangulacion
de los conceptos metodoldgicos de la investigacion, en cuanto a pautas relacionales y
procesos de co-evolucién y narrativas sobre la autonomia relacional y los conceptos
metodoldgicos de experiencia, historias y memorias en recursion con el concepto de relatos
alternos.

Cada escenario fue grabado en audio y transcrito de principio a fin, realizando la matriz
de anélisis por cada escenario desarrollado a partir de las cuales se realiz6 la interpretacion de
la informacion, lo cual permitio la construccion del capitulo de resultados.

También se sistematizaron las matrices por sesiones, otorgando una codificacion con
relaciéon al nimero de escenario o sesién de intervencion, con el propdsito de mantener el
principio de confidencialidad se otorg6 una codificacidn, ademas se tuvo en cuenta el nimero

de intervencion o turno conversacional.
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El analisis desarrollado en los resultados dio cuenta de un nivel heterorreferencial desde
la voz del sistema consultante (evaluacion de las hipétesis del trabajo y de las preguntas de
investigacion a la luz de los resultados emergentes en el proceso de investigacion/
intervencion) y autorreferencial desde los procesos de cambio y reconfiguracion de premisas
y posturas en el investigador/terapeuta.

Siguiendo con el proceso de analisis los relatos fueron sistematizados para dar cuenta de
niveles descriptivo, explicativo e interpretativo, que posibilita articular el fendmeno de
estudio con los referentes tedricos y procesos de cambio emergentes en la psicoterapia.

Los contenidos el analisis explicativo e interpretativo de informacidn se entretejieron
con los del sistema tedrico y del estado del arte, de lo cual resulto6 el capitulo de discusion de
resultados.

Finalmente, y teniendo en cuenta todos los apartados de la investigacion/intervencion de
estudio de caso Unico, se construyeron las conclusiones con las implicaciones tanto para el
fendmeno de estudio, como para el Macroproyecto de investigacion y la psicologia clinica.

Resultados

En este apartado se presentan los resultados tanto a nivel heterorreferencial como
autorreferencial, obtenido de la actual investigacion/intervencién de caso Unico desarrollado
en ocho escenarios narrativos conversacionales reflexivos de corte psicoterapéutico que se
Ilevaron a cabo con un preadolescente de 12 afios y sus padres, en los Servicios de Atencion
Psicoldgica de la Universidad Santo Tomas, y donde se triangularon las categorias de analisis
del Macroproyecto de Historias y Narrativas familiares en diversidad de contextos (Historia,

Experiencia narrativay Memoria/Relatos alternos) con las categorias de analisis propuestas
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(Movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-evolucidén y Reconstruccion narrativa
de la individuacion y la autonomia relacional)

En el apéndice No. 6, el lector puede acceder a la vifieta del estudio de caso, a partir de
la historia clinica desarrollada como parte del proceso psicoterapéutico realizado en los
Servicios de Atencion Psicoldgica de la Universidad Santo Tomas.

Procesos Heterorreferenciales: Movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-
evolucion
Historias.

Al principio del proceso terapéutico (en la primera sesién), se configura como motivo
de consulta versiones ubicadas desde la voz de la madre a partir de definiciones sobre la
solicitud de ayuda y lo configurado como problema con relacién al consumo problematico de
SPA de su hijo de 12 afios, desde un marco explicativo que connota dicha situacion a partir de
su falta de voluntad. Entonces, y segun este sentido, la SCPSPA seria una problematica
intrinseca al individuo, y la reaccion maternal ante esta deberia ser vigilar y controlar para
evitarla, aun cuando esto no se podra mantener para siempre, ni en todos los contextos,
mientras que la responsabilidad del hijo seria desarrollar conciencia sobre sus potencialidades
internas para oponerse a la SCPSPA.

Dice M:

“Entonces pues eh:: | yo creo que yo si:: lo que yo:: necesito principalmente que me

(coja), pues:: que tome conciencia de:: de: lo que esta haciendo, porque finalmente,

bueno si esta bien, él nunca fumay puede decir que se vuelven adictos y es que me

siento:: | hay algo que me impulsa a hacer eso, pero yo creo de que H tiene que ser

consciente de que él tiene todo el poder de decir no, porgue yo no, yo no:: pues lo que
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hablamos con H, yo no voy a poder estar toda la vida detras de él, o no lo voy a tener en

la casa todo el tiempo, para que él no tenga acceso a eso” (Sesion. 1. Intervencion. 25.

M).

Podria decirse que ni M o H inicialmente consideran elementos relacionales y
contextuales que faciliten los procesos de corresponsabilidad y construccién conjunta de
posibilidades que les permitiera avanzar co-evolutivamente en otras trayectorias frente a la
pauta de consumo del preadolescente. Resumiendo, la familia reconocia la situacién de
consumo de su hijo a partir de la configuracién de pautas relacionales indeseables entre pares
en espacios contextuales como el colegio, y como determinada por una deficiencia interna del
individuo relacionada con una débil fuerza de voluntad y un pobre criterio para seleccionar
conductas adecuadas y responsables ante el consumo. Ademas, M cree tener una pobre
capacidad para escuchar a su hijo, que, sumado a su defecto fisico por la poliomielitis, de
alguna manera pudieron haber influenciado la aparicion de la SCPSPA de H.

Ella dice:

“Si, pues la verdad yo si le he tenido como: como pues dificultad al entender eso, a mi

saber que | que mi problema lo puede afectar a él, o sea, que el hecho de que yo no

escuche, que el hecho de que yo:: de que me haya dado poliomielitis, y que yo tenga

una vida que no es normal.” (Sesién. 1. Intervencion. 29. M).

Obviando su enfermedad para M la aceptacién y reconocimiento de las manifestaciones
de afecto materno desde el plano de la nutricion relacional se vinculan como factor protector
ante la SCPSPA.

Por otro lado, M definen el cumplimiento de los deberes econdmicos como una manera

valida para valorar la responsabilidad de un individuo. En este sentido M narra a P (padre de
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H), como irresponsable y deshonesto, sin embargo, resultaria atractivo para H vivir con él por
las pocas exigencias sobre aseo y orden, lo que se significa como asociado con pocas
restricciones, ya que lo contrario implica cumplimiento de normas.

Tambieén la narrativa privilegiada de M en el plano afectivo esta permeada de
sufrimientos por dilemas relacionales y por la acumulacion de eventos estresantes en su
trayectoria vital. Estan narrativas abarcan un amplio espectro desde la relacion con figuras
significativas durante su infancia y adolescencia, que generaron sentimiento de soledad desde
una configuracion identitaria deficitaria a partir de la fragilidad en la construccion vincular
con su familia, y la demanda de cuidados adicionales que generaba la poliomielitis, hasta su
relacion conyugal.

En efecto estas carencias afectivas repetidas, sumadas a una narrativa social que
determinaba un momento adecuado con relacion a las practicas de emancipacion y
configuracién de un hogar denotado como propio, asi como la emergencia materna frente a
tener hijos, influencian el surgimiento de una narrativa socialmente dominante en M segun la
cual deberia aprovechar la relacion con una persona para colmar esas expectativas sociales a
tiempo y la sensacion de soledad ocasionada por el vacio afectivo.

Por otro lado, ya en la segunda sesién, P y M narran la relacién con su hijo como
conflictiva, utilizando un lenguaje deficitario que perpetla construcciones identitarias
estaticas connotandolo como “agresivo y violento” desde una condicidn configurada como
intolerable. Por esta circunstancia buscaron apoyo psicologico, en el que el profesional, desde
su rol de experto, sugiere ingresar a H en un hospital por urgencias como una forma de

contener futuras conductas agresivas y violentas de H.
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En todo caso, P adjudica la SCPSPA a errores cometidos por el subsistema parental en
la transmision efectiva a los hijos de valores validados socialmente como positivos relativos a
la moral y el respeto, y a falencias en la modulacion desde temprana edad de conductas que
no cumplen con las expectativas paternales significadas socialmente como adecuadas.

Asi mismo, también se acepta por parte del sistema familiar unas narrativas dominantes
socialmente co-construida, la cual resulta en que una caracteristica o circunstancia negativa
referida a un individuo se generaliza, y con base en ello se predice que absolutamente todas
las caracteristicas 0 acontecimientos experimentados con esa persona seran igualmente
negativos.

Entonces como resultado se determina que en las pautas relacionales se pueden co-
construir significaciones estereotipicas de los individuos que convocan etiquetas, y que los
punttan como poseedores de ciertas caracteristicas valoradas como negativas. Estas etiquetas
determinan pautas relacionales del individuo con los miembros del sistema, de estos con el
individuo y de este consigo mismo, ademas de procesos co-evolutivos consistentes con ellas.

En si, P adopta las narrativas ampliamente dominantes en el contexto social, segin la
cual los nifios y preadolescentes deben siempre obedecer las directrices de los padres relativas
a actividades cotidianas como son: que musica escuchar, como vestirse y peinarse, las
actitudes que hay que tomar ante la vida y no imponer la propia voluntad, ni mentir, etc. El no
acoplarse a esta narrativa o resistirse a ellas es significo como una actitud irrespetuosa y
desafiante frente a las figuras de autoridad y corren el riesgo de ser etiquetados. En otras
palabras, hay cddigos sociales verdaderos y adecuados que los padres deben ensefiar y hacer
cumplir para una adecuada socializacion de sus hijos.

P dice:
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“Como que comenzo cada afo, después de los 9, 10-11-12, a imponerse mas, a ponerse
mas volu... a tener mas voluntad contra uno ... lo ultimo, ultimo peinado que se hizo,
fue un peinado que lo hizo cuando estaba con -..- salieron con un primo, se hizo una
raya aca, una rayay pues a mi me parecié tremendo, yo dije no hijo, o sea que le pasa,
eso no debe hacerlo, entonces lo corregi, ese dia pues €él, yo me puse bravo con él pero
yo le dije que no volviera a hacerlo que no me gustaba... la actitud que debe tomar
frente a la vida, debe ser una actitud positiva, o no de groserias... entonces desde ahi ha
habido como inconvenientes, me imagino que es porque él este sentido que él quiere
como independiente, ser mas él.” (Sesion 2. Intervencion 60. P).

En general, y segln lo relatado por P en la sesion, el contexto relacional del sistema
familiar no estaria facilitando procesos de co-evolucion acordes al momento del ciclo vital, ya
que manejaria un entramado de significaciones de acuerdo con unas narrativas dominantes
poco flexibles que determinarian un deber ser en el sistema dominado por la obediencia
debida a lo que los padres juzgan como tradicional y adecuado.

Por otro lado, en cuanto a la etiologia de la SCPSPA, M y P también sostiene una
narrativa dominante segun la cual son los pares quienes inducen esta situacion en sus hijos,
para que ellos sentirse mas adultos y como requisito para ser aceptado por un grupo. Sin
embargo, la SCPSPA impediria desde su marco de referencia una vida académica 'y
econdmica exitosa.

En la tercera sesion e indagando en la historia relacional al interior del sistema familiar
de origen de M, ella relata que en su infancia abandono dos veces su hogar (a los 13y 16
afios), debid a la interaccion con su madre puntuadas como carentes de afecto, y que su madre

expresaba amor de acuerdo a los canones sociales de belleza, con los cuales ella no cumplia.
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Por ejemplo, no le celebraron sus 15 afios como a su hermana, ritual de paso puntuado como
importante en la expresion de carifio por parte del subsistema parentofilial.

En otro plano relacional, el de M con H, la primera cree que H simplemente no se
interesa por ciertas actividades que deberia realizar, H efectivamente acepta esto y ademas
puntla a su madre como demasiado estricta.

En cuanto a los pares de H, M sostiene la creencia que de conocerlos podria predecir
ciertas caracteristicas de personalidad y conducta de estos. Esto le daria confianza y la
ayudaria a determinar con cuales pares H deberia 0 no entablar pautas relacionales de amistad,
y por lo consiguiente participar en la co-construccién identitaria, y co-evolucionar. De todas
formas, M considera que, aunque existen co-construcciones de significado entre pares que no
son comprendidos por los padres, en estas interacciones deben existir ciertas restricciones
normativas propuestas por el sistema parental que pueden ocasionar conflictos parento -
filiales, y que H significa como originados por la intransigencia de P y M.

A pesar de los relatos sobre la confianza expresadas por M, en la cuarta sesion ella al
igual que P considera valida una narrativa segun la cual, las modas juveniles divergentes de lo
tradicional son significadas como rebeldes e inadecuadas, significaciones que son perpetuadas
desde la pauta relacional con su hijo.

Por otro lado, en la quinta sesion se determina la pauta relacional en la resolucién de
conflictos, segun la cual M esperaria para calmarse antes de discutir sobre problemas en la
ruptura de la normatividad, sin embargo en ultima instancia concluye que establecer unas
normas en cuanto a las relaciones de H con sus pares es infructuoso, ya que este no las acata,
asi que considera preferible evitar el conflicto distanciandose del mismo interrumpiendo el

seguimiento del cumplimiento de responsabilidades “dejando hacer a H lo que €l quiera”,
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aspecto que a su vez resulta en la falta de interés de H por entablar pautas relacionales que
resulten en la co-construccion e implementacion de acuerdos o normas.

Igualmente, en una dindmica donde My H debian escribir juntos un cuento con relacion
a su familia también se evidencian contradicciones. En si la narrativa dominante que en el
cuento surge y que maneja M, pareciera asociarse con un doble vinculo. En efecto entre H y
M se establece una pauta relacional donde ella, como figura de autoridad, transmite un
mensaje segun el cual le causan molestias las expresiones de amor de H, sin embargo al
mismo tiempo le exige que demuestre su amor hacia ella, lo cual H realiza con caricias que
surgen como posibilidad inmediata, pero que M considera como inapropiadas para expresar
amor verdadero, ya que le comunica a su hijo que significa como expresion de este tipo de
amor los logros académicos y la buena conducta, configurandose una presion afectiva donde
se priva a H de brindar afecto como puede demostrarlo en ese momento a manera de castigo
por no lograr las conductas deseadas por su madre, y que al final conducirian a que H se
transformaria en profesional y empresario exitoso, aspiraciones seguramente comprensible
por H, pero que por su corta edad y situacién probablemente significa como inalcanzables (en
el momento esto no se conforma como un adyacente posible al cual co-evolucionar).

Al respecto de lo anterior tenemos este fragmento del cuento:

“Habia una vez una nifia muy linda que creia que no la querian y por eso no era feliz,

pero tenia una familia que la amaba sin que ella se diera cuenta. Ella creci6 y tuvo un

hijo que era la razdn de su vida, pero el nifio la queria con un amor insuperable y la

mama no pensaba que el hijo la amara tanto. Pero un dia el nifio le mostro tanto su amor

que la mama se estreso porque a la mama no le gustaban tantas caricias. Ella lo que

queria era que el nifio fuera bueno y aprendiera muchas cosas, que se comportara bien
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en el colegio, pero el nifio pensaba que el amor se demostraba solamente con caricias;

entonces ella se sintio triste porque su hijo no entendia.” (Sesion 5. Intervencion 40. M).

Asi mismo, en otro momento en la narrativa de M se configura significados donde
expresar amor implica compafiia y preocupacion por el otro, sin embargo, si el peso de
responsabilizarse de un preadolescente de 12 afios es demasiado, una madre puede delegar esa
responsabilidad en el padre y asi ganar tranquilidad.

En todo caso, para la sexta sesion, pareciera que para M y H las caracteristicas positivas
individuales se expresarian en los resultados académicos, la vocacion de servicio y la
proactividad.

Ya para la séptima sesion podria decirse que H significa la ausencia de la SCPSPA con
una condicion de bienestar (lejana de una alteracion de la percepcion que genera
consecuencias negativas), y que el consumo no constituye una condicidn necesaria para
seleccionar los pares amigos.

En cuanto a P, él sostiene una narrativa dominante socialmente aceptada segun la cual
brindar afecto se asimila a la compra de bienes materiales para la persona amada segun las
posibilidades.

Por otro lado, P también insiste que su hijo deberia contarle mas en relacion de lo que
hace con sus pares, ya que existirian ciertos indicios de practicas satanicas por parte de H por
los dibujos que realiza y su gusto por el rock pesado. Por esto P considera que la terapia
deberia orientarse a acercar a H a la iglesia catolica sinénimo del bien, del amor de paz.

Lo anterior refleja una narrativa dominante poco flexible socialmente construida para
mantener el estatus quo como forma de conservar la estabilidad social a través de la defensa

de lo considerado razonable por ser tradicional, significandose asi lo aceptable y lo rechazable
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en relacion a ciertas expresiones relacionadas con la autonomia de la juventud, de las cuales
algunas son admisibles por que encarnan valores sociales apreciados como positivos (por
ejemplo el bien, la paz y el amor representado en la religiosidad catélica), y otras
consideradas encarnacion de la decadencia de los valores de la cultura de referencia (como la
musica rock y la moda considerada excéntrica), y que entre otras cosas es relacionada con la
aparicion de la SCPSPA o como expresiones de esta.

Ya en la dltima sesion (la octava), el terapeuta pregunta por las causas que harian
regresar a la familia a terapia, y como se esperaba, en su narrativa tanto M como H identifica
el retorno de los altos niveles de conflicto relacional y de la SCPSPA como aspectos que
movilizarian de nuevo la basqueda de ayuda. Sin embargo, M afirma estar confiada en la red
de apoyo en la cual su familia se ha convertido (las hermanas y la madre de M).

Experiencia Narrativa.

Por su cuenta en la segunda sesion, P confirma que, durante su convivencia con H, él no
tuvo problemas en su contexto escolar, como si los tenia cuando M se hacia cargo, de esta
manera significa que en su experiencia una cierta pauta relacional entre M y H originaria los
conflictos.

Por su parte M significa la experiencia de la maternidad como llegada de un nuevo ser
que la cuidard, lo que enfatiza una construccion vincular como madre pautada a través de la
presencia de su hijo como sindbnimo de compafiia, apoyo y permanencia, que suple una
trayectoria vital configurada por vinculos fragiles, entonces esta dimension materna
reconfiguracion su self, asi como su sentido vital.

Lo anterior es ejemplificado por la siguiente intervencion:
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“O sea, yo creo que H, yo creo que es:: como:: si todas las mamas decimos que los
hijos don una bendicion, pero en mi caso H fue mas que una bendicién fue:: como ||
como:: como la persona que Dios me mando para que me cuidara [Voz entrecortada]”
(Sesion. 1. Intervencion. 302. M).

Por su lado M cualifica las experiencias relacionales con H como buenas, explicando
esto con base en la desescolarizacion momentanea de H, lo que implica en su vision de este
acontecimiento el reconocimiento de una movilizacion de las pautas relacionales en el sistema
familiar, significando el proceso co-evolutivo resultante y subsiguiente a esta situacion
novedosa, como una realidad més satisfactoria.

Continuando hacia la tercera sesion, y teniendo en cuenta la poca expresividad oral de H
que repercutia en escasos relatos de su propia experiencia como actor de la misma,
probablemente por sentirse en un escenario de evaluacion y no de co-evolucion ya que
inicialmente se le presento como portador de una deficiencia interna, se intenta flexibilizar
esta situacion y establecer un enganche emocional con H dandole un sentido ludico y
divertido a la experiencia, situando a H en el centro de la misma por lo que se realizan unas
esculturas familiares con H como escultor y director encargado de esculpir las pautas
relacionales de la familia. De esta forma todos los miembros del sistema, desde su narrativa,
pudieron dar cuenta de la significacion asignada a las pautas relacionales en ciertos
acontecimientos pasados, presente y futuros relevantes para ellos, llegandose a las siguientes
conclusiones entre rodos los participantes: a) H interpreta a ambos miembros del sistema
parental como malhumorado; b) P piensa que su relacion con H debe ser de caracter tutorial y
relacionalmente nutricia; ¢) M percibe que sus pautas relacionales con su hijo hay

movilizaciones, le permite mayor autonomia a H , sin embargo él no lo connota de esa
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manera; d) M reconoce la existencia de al menos dos tipos de pautas relacionales con
experiencias y significaciones diferentes de los acontecimientos, las que se sostienen con los
padres y las efectuadas con los pares; €) para M la experiencia de conocer a los pares de H
aumenta la confianza la cual posibilita la autonomia de H; f) el cumplimiento de normas co-
construidas por el sistema produce experiencias significadas como agradables; g) para M el
problema experimentado es relacional, y para P se relaciona con un déficit intrinseco de H
(pereza e irresponsabilidad); h) M empieza a significar a H como un preadolescente de 12
afios que requiere cierto grado de autonomia pero cuyas experiencias interaccionales deben
ser regularas; i) P significa el aprendizaje como un proceso unidireccional donde uno ensefia
(los padres) y el otro escucha y aprende; j) al final P puntda la construccién de normas como
un acontecimiento co-participativo.

Al mejorar en alguna medida la participacion de H en las sesiones terapéuticas, se
continda con las aproximaciones ludicas, por lo que en la cuarta sesién se prepara una
experiencia llamada el camino de la vida (figura 2). En ella sobre una cartulina se parte de una
realidad A, donde se deben tomar una decision y dependiendo de esta se llega a las realidades
posibles B o C, y repitiendo el proceso se puede llegar a las realidades posibles D, E, Fo G,y
que por lo tanto suponen una co-evolucion, es decir esta dindmica busca gatillar un proceso
reflexivo en torno a la experiencia de produccion de maltiples realidades posibles al movilizar

las pautas relacionales generadoras de sentido y procesos de co-evolucio
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Figura 2. El camino de la vida.

Al pasar por la toma de decisiones para llegar a las diferentes realidades posibles (B, C,
D, E, F 0 G), los participantes reflexionaron sobre la significacion de la experiencia afrontada
y adoptan una posicidon ante ella llegando a las siguientes conclusiones: a) para H afrontar una
nueva realidad implica que la anterior desaparece; b) a H le gustaria cambiar aquellos
acontecimientos que puntta como conflictivos; c) H plantea como deseables experiencias
agradables con diferentes pares, donde el consumo no se configura como el eje de la
interaccion d) M considera valiosa una experiencia donde ella pueda interactuar con los pares
de H para generar confianza y tranquilidad; e) la experiencia de conocer los pares de H se
frustra por la verglienza que él siente por las condiciones fisicas de su morada; f) relajar la
rigidez de las normas es connotada por M como una forma de ganar la confianza de H; g) M
suele interpretar a los pares amigos de H segln narrativas sociales prototipicas lo que se
evidencia al puntuar negativamente a jévenes que usan determinada a las modas; h) las
experiencias académicas son significadas por M cono una realidad cambiante y no estética,
enmarcadas en las acciones para generar transformaciones en la experiencia vital.

Tambien como parte de esta seguidilla de técnicas ladicas, en la quinta sesion se utiliza

un cuento elaborado por la familia para conversar sobre sus experiencias relacionales,
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articuladas con la emergencia de novedades adaptativas. En el cuento M presenta una vision
de cdmo ella asume el significado sus sentimientos ante la experiencia relacional con su
familia de origen y con H, donde pareciera transmitirle entre lineas a H que ella viene de una
familia donde pensaba que no le daban amor, y si él piensa que le da carifio en realidad no se
lo da como ella lo desea, y por el contrario sus caricias hasta cierto punto le incomodan.

La relacién materno- filial, M genera un relato contrapuesto a lo esperado con relacion a
su posicidn existencial construida ante las expectativas experienciales relacionadas con el
amor, la responsabilidad ante los hijos y las posibilidades ante ella misma. En cuanto al amor
desea expresarlo y recibirlo de H pero no de la forma que él puede darselo, ademas se siente
cansada de responsabilizarse de su hijo y lo puntia como un preadolescente lo
suficientemente maduro como para encargarse de si mismo, por lo que quiere su autonomia
para experimentarse como mujer con una vida propia, aunque también desea el amor cercano
de su hijo lo que implica ser obediente y lograr éxito econémico y profesional.

Asi mismo se evidencia la experiencia de la maternidad significada como sinénimo de
responsabilidad y sufrimiento configurado por un lado desde el estrés emocional por ignorar
cémo regular el comportamiento de H, y por otro desde la generacion de expectativas
afectivas y emocionales hacia su hijo que no favorecen la clarificacion de la relacién desde un
escenario meta comunicativo, y de expresion relacional de autonomia e individuacién en sus
miembros. A pesar de todo M y H visualiza un futuro tranquilo, donde H estudia, practica una
buena conducta, sin la SCPSPA, y con amigos que trae a casa. Sin embargo, H connota
negativamente la idea que su madre se aleje de €l para llevar su propio proyecto de vida como

mujer.
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Al terminar la quinta sesion se da una pausa por el receso de vacaciones y al regreso, en
la sexta sesion, M significa su relacion actual con H como buena, lo que refleja una
movilizacion relacional. Ademas, M reconoce que la experiencia de la crisis y caos ha
generado oportunidades de aprendizaje para todos. Por su lado H ha comprendido que la
construccién de otra realidad posible se refiere a adoptar una posicidn que posibilite la
generacion de acontecimientos vitales y experiencias novedosas.

De todas formas, hasta la séptima sesion la experiencia de la SCPSPA no se habia
presentado desde hace un par de meses (casi tres), y no todos los amigos de H estaban
vinculados con la SCPSPA, por lo que esta no se constituiria como requisito para que H
estableciera pautas relacionales de amistad (de hecho, su mejor amigo no consumia SPA).

Por otro lado, H, aunque no habia reflexionado mucho en cuanto al futuro a mediano
plazo (2 o 3 afios), manifiesto una vision esperanzadora del mismo deseando progresar
académicamente y connotando su experiencia actual como mas satisfactoria. Juntamente con
esto pareciera que H acepto la posibilidad de una transformacién identitaria en las
experiencias relacionales con un contexto novedoso, lo cual se implicaria mejoras académicas
paulatinas, sentirse motivado a través de felicitaciones, profesores que co-construyan
significados positivos hacia sus estudiantes y sostener pautas relacionales con nuevos pares.

Como seria de esperarse, durante este periodo de abstinencia H ha vivenciado el
craving, asumiendo una posicion que contrarresta el mismo con juegos de videos y evitando
hablar de la SCPSPA (esto aumenta la sensacion de ansiedad al respecto). Por su parte, P
(quien poco asistid a las sesiones), aun cuando se queja de la poca atencion y confianza que H
le brinda, también significa la experiencia relacional entre ambos como satisfactoria. Ademas,

ratifica que las pautas relacionales en el sistema familiar han mejorado y hay mas dialogo co-
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creativo reconfigurandose las pautas de relacion simétricas en el ejercicio de la autoridad y
disciplina con H.

Sin embargo, el padre refiere la importancia de desarrollar en el escenario clinico un
adoctrinamiento de tipo religioso a su hijo, lo cual se reconfigura y re encuadra desde la
claridad del espacio terapéutico. Esta sugerencia por un lado posiblemente se apoyo en las
experiencias vivenciadas por P como seminarista y que seguramente intervinieron en su
construccién identitaria y por otro lado por su posicion actual de padre transmisor de valores
socialmente aceptados como buenos, y sus temores relacionados con narrativas dominantes
consistentes con esos valores y que confirman la creencia que H esté sosteniendo practicas
satanicas por los dibujos que realiza, y la musica rock que escucha.

Ya en la Gltima sesion de cierre (la octava), M explica la estrategia para resolver
conflictos que estaba utilizando, en ella puntia como el instante correcto para dialogar con H
cuando ya hay escucha luego de la situacion conflictiva, y donde se experimenta una
sensacion de clama emocional.

Por otro lado, M espera que en el nuevo colegio H se reinvente identitariamente dejando
de lado el rol de malo bajo diferentes posibilidades de auto y heteronarracion, con lo cual H se
siente identificado, y se acuerda a trabajar en equipo con el sistema familiar.

Ante esta situacién M trata de dialogar con H para co- construir acuerdos, y ademas
confirma el cambio en las pautas relacionales puntuando la realidad co-evolutiva actual como
mas satisfactoria que la del contexto ecologico anterior, y donde se sostiene el apoyo de todos
los miembros del sistema, construyéndose en el principal recurso de sustento econémico,

moral y afectivo.
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Durante el proceso de cierre del estudio de caso, se continuo con la co-construccién de
significados de la realidad, como con las estrategias para conocer los pares de H, solucionar
problemas y conflictos relacionales en la intimidad del hogar co- responsabilizandose del
proceso como un equipo, y donde cada uno acepte su posicion de acuerdo al rol que ocupan
(hijo, madre, padre) y al contexto donde se opera (colegio, hogar, etc.), respetandose cada uno
su espacio y posicion, todo lo cual lleva implicito la nocion co-evolucion.

En todo caso la transformacion de la realidad en una mas placentera que la anterior es
confirmada por el sistema, y el terapeuta concluye con la entrega de diplomas de
reconocimiento de logros, que actiian como dispositivos de recordacion sobre la posibilidad
de superar conflictos relacionales y generar mundos posibles.

Memorias/Relatos alternos.

Desde la configuracion relacional padre-hijo inicialmente se devela sistemas de
creencias dominantes que consideran como un deber ejercer sobre los hijos una educacion
estricta hacia los hijos, como forma de garantizar la viabilidad social, sin embargo como parte
de los procesos reflexivos y de aprendizaje frente a la reconfiguracién de la experiencia de
cambio, se termina cuestionando la dureza con la que ha ejercido las correcciones de H a
partir del componente pragmatico de la nutricion relacional (proteccién y normatividad).

También en la misma interaccion terapéutica surgieron algunas versiones narrativas
alternas por parte de P, y que indicarian que las narrativas dominantes no serian totalmente
absorbentes, pudiendo ser estas de utilidad para construir negociadamente significados que
movilizarian pautas relacionales y procesos de co-evolucion hacia otras realidades mas
satisfactorias articuladas con la trayectoria vital. Estos procesos de transformacion y cambio

se relacionarian con:
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1. La aceptacion por parte de P de la posibilidad que H en un proceso de
individuacidn, por lo que se le permitiria ciertas expresiones de autonomia como su
peinado.

2.La consideracion por parte de P que podria ser “enchapado a la antigua”, es
decir de sostener narrativas dominantes muy rigidas relacionadas con tradiciones y
creencias familiares trasmitidas desde hace varias generaciones atras, abriendo asi la
puerta a un proceso reflexivo sobre el cambio contextual que se habria operado en el
tiempo en cuanto a la forma de expresar su individualidad por parte de los jovenes,
introduciendo en su discurso la posibilidad de disminuir las brechas generacionales.

3.El reconocimiento por parte de P que su narrativa pudiera estar siendo poco
flexible, lo que le hace pensar que podria causarle a H una sensacion incémoda o de
injusticia al no ser consideradas sus deseos y necesidades individuales.

Por otro lado, los cambios vividos por H y en su relacién con M al dejar de ir al colegio,
y que resultaron en interacciones mas afectuosas, originaron narrativas emergentes sobre H
donde no se le significa totalmente como un preadolescente problemaético, por lo que esta
Gltima narrativa no seria totalmente absorbente. Lo anterior facilité la adopcion de un relato
vinculado con la flexibilidad identitaria y su capacidad transformativa, que cuestionaba las
versiones que enfatizaban en el déficit, para hacer énfasis en los recursos de desarrollo, los
potenciales creativos y de actualizacion contextual y ecoldgica del self interaccional.

En adicion, M dice:

“Yo sé que H es Bueno, que H es muy juicioso, que H tiene la letra mas bonita del salon

(ininteligible), tiene la mejor ortografia de los nifios del salén, o sea H es un nifio que si,
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es un chicho que si se pone las pilas €l puede ser nimero uno en ese colegio o en

cualquier otro” (Sesion. 8. Intervencién 18. M).

También surgen relatos alternos relacionados con reflexiones que plantean un proceso
relacional, corresponsable y co-evolutivo al desear P luchar junto a H en la vida y contra la
SCPSPA incluyendo a M en el proceso. En este sentido P estaria facilitando la redefinicion el
motivo de consulta desde una circunstancia individual a una planteada en el plano relacional.

Igualmente se configuraros relatos alternos en las esculturas familiares sobre el pasado,
el presente y futuro del sistema, donde los cambios de posicion de los esculpidos en los
diferentes tiempos representaron como H (el escultor), puntuando las pautas relacionales en el
sistema familiar, lo cual no necesariamente coincidia con las opiniones de sus padres.

Por ejemplo, en buena medida las pautas relacionales entre H y sus padres
(considerados por él como estrictos y de mal humor (lo cual sorprendié al sistema parental),
fueron significadas como de una actitud critica hasta cierto punto desproporcionada de estos
hacia H, que activaban relacionalmente el ciclo de conflicto. Lo anterior abriria la puerta para
co-construir significados en narrativas novedosas apartadas de las criticas poco constructivas
en la co-evolucion del sistema en un contexto propicio para el desarrollo de la autonomia
relacional de todos sus miembros.

M, ante la sorpresa de como H significa las relaciones con el sistema parental y que los
puntda como criticos sefiala, “Lo que pasa es que H nos ve asi porque de pronto nosotros
hemos sido asi, o sea.” Sesion. 3. Intervencion 167. M).

Entonces, momentos después M acepta una narrativa emergente que propone una
estructura normativa co-construida por los miembros del sistema en un proceso relacional, en

donde su cumplimiento resultaria pautas relacionales puntuadas como armoniosas, posicion
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también aceptada por P como relato alterno que se aparta de un deber ser incuestionable
impuesto desde la posicion privilegiada de poder. Entre lineas este relato da cuenta de los
problemas como dificultades relacionales, y abre la posibilidad de establecer pautas
relacionales orientadas a resolver los conflictos co- construyendo acuerdos y realidades con la
movilizacién co-evolutiva correspondiente.

En adicion, M también reconoce que las pautas relacionales de un nifio pequefio y uno
de 12 afos no son iguales, atribuyéndole a H la responsabilidad de su autonomia y por lo
consiguiente de la co-evolucion con sus pares.

Es decir, ampliando la anterior vision, las pautas relacionales al interior del sistema
(familiar, escolar, grupal de pares, etc.), generan condiciones de posibilidad para que se
efectlen los acoples necesarios para la co-evolucion de los participantes del contexto
ecoldgico inmersos en el proceso narrativo conversacional, donde se generan la matriz de
sentidos narrativos novedosos que movilizan el proceso identitario, y por consiguiente
autonémico de los participantes en el intercambio. Ademas, una matriz de nuevos significados
emergentes puede incorporarse en la interpretacién de las vivencias pasadas, pudiendo ser
utilizadas para definir una realidad presente o futura mas satisfactoria, implicando la
movilizacion de pautas relacionales engranadas con procesos de co-evolucion y construccion
autondmica e identitaria.

En este punto comienza la cuarta sesion, donde se realizé la dinamica del juego de la
vida , en esta H elabor6 una narrativa alterna que considero atractiva la idea de crear una
nueva realidad en la cual la anterior conjuntamente con sus narrativas perdiera relevancia, y
en donde se operaria una movilizacion relacional bilateral que resultaria en la desaparicion de

la SPCSPA vy el surgiendo acoples co-evolutivos, y un proceso de desarrollo de autonomia (y
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por lo consiguiente de individuacion), armonico con el ciclo vital evolutivo del sistema
familiar.

Ademas, M también planteo6 un relato alterno considerando el cambio en la realidad
como factible, ejemplificando esta consideracion refiriéndose a dos comparieros que robaban
y se encontraban en una profunda SCPSPA, y que sin embargo cambiaron y ahora son
profesionales exitosos, lo que supondria factibilidad de construir realidades posibles mas
satisfactorias, a través de la movilizacion de nuevas pautas relacionales, procesos co-
evolutivos, e identitarios no deterministas ni configuradores de la nocion de futuro
preestablecido.

Al regresar en la sexta sesién, M ha sufrido un accidente incapacitante de rodilla que y
que de cierto modo invirtio los roles convirtiendo a H en el cuidador de M. Esta inversién
hiso surgir relatos novedosos a partir de reflexiones sobre el amor como el reconocimiento del
otro al hacerlo sentir que esta siendo amado, cuidado y protegido, lo cual se transmitiria a
través de pautas relacionales, lo que resultaria en movilizaciones recursivas y por lo
consiguiente en acoples co-evolutivos y en realidades mas satisfactorias.

Ademas, M elabord un relato segun el cual las crisis bridan fortaleza, que puede
interpretarse como una nueva forma de ser ante el mundo, de significar la realidad desde la
fortaleza (podria asociarse a la idea sobre que al limite del caos surge un muevo orden), y que
la existencia de realidades posibles puede presentarse dependiendo de las decisiones tomadas
desde una realidad anterior. Sin embargo, este relato surge en medio de unas confusas
oscilaciones de M entre narrativas alternas en las cuales se le adjudican una explicacion
relacional al problema de la SCPSPA (existiendo la posibilidad de co-crear

corresponsablemente otras realidades), y otras dominantes usualmente aceptadas y co-
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construidas socialmente donde se culpabilizaria a los pares de incitarian la situacion de
consumo, ante la cual H no tiene la fuerza de voluntad intrinseca para evitarla.

Ademas, en este periodo de receso también surgio otro relato esperanzador de H donde
voluntariamente se habia negado a involucrarse en actividades significadas como
reprochables con sus pares (relacionada con la SCPSPA), lo que indicaria un proceso de
cambio en esta movilizacion de pautas relacionales conducentes a procesos co-evolutivos. De
hecho, para la séptima sesion, es claro que H significa la ausencia de la SCPSPA con una
condicion de bienestar y no considera como prerrequisito para entablar pautas relacionales
con pares amigos donde se co- construyen significados, y realidades vinculadas a la SCPSPA.
Esta posicion contradecia la narrativa oficial de sus padres, segun la cual la SCPSPA en gran
medida resultaba de la presion ejercida por los pares.

También en esta sesion, surge un relato alterno donde H manifiesta viable la posibilidad
de construir con profesores y compafieros significados valorados como positivos con relacién
a él, de esta forma deconstruyendo estereotipos negativos con los cuales termino
identificandose (etiquetas como en indisciplinado o el perezoso), lo que implicaria una
transformacion identitaria a través de la movilizacién de pautas relacionales.

Asi mismo, y en cuanto al desempefo académico, el sistema acuerda co-construir en sus
interacciones conversacionales, narrativas emergentes en cuanto a expectativas realistas sobre
las mejoras en el desempefio escolar que se esperaria de H, evitando asi frustraciones, al
sobredimensionar lo esperable.

Ya en la Gltima sesion (la octava), la realidad relacional actual es significada por My H
como mucho mas satisfactoria y esperanzadora que la anterior. Ya no hay conflictos de alta

intensidad y la SCPSPA ha desaparecido desde hace varios meses (tres aproximadamente), y
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resulta novedoso que Hy M estén dispuestos a experimentar una realidad diferente co-
construida narrativamente.

Tambien M afirma estar confiada ya que en el momento su sistema familiar (las
hermanas y la madre de M), se constituye en una red de apoyo ante el manejo y resolucién de
eventos generadores de crisis efectiva, a pesar de las quejas de H por no ser escuchado, sin
embargo, en el escenario conversacional se reconfiguro esta creencia.

Procesos heterorreferenciales: Co-construccion narrativas de la autonomia relacional y
procesos de individuacion

Historias.

En la primera sesion M sostiene principalmente tres narrativas dominantes principales
en relacion a la autonomia co-construidas usualmente en su contexto de referencia: por un
lado la SCPSPA se constituye y continua por la insuficiente fuerza de voluntad de H para
oponerse al consumo, lo que implicaria una incapacidad para ejercer autonomia ante este (hay
una reaccion de dependencia); por el otro, la funcién maternal ante el consumo involucra la
proteccion, control y vigilancia del hijo restringiendo el desarrollo de la autonomia del
mismo; y en tercera instancia M cree que los hijos de padres separados prefieren vivir con el
padre mas mas laxo en la aplicacion de normas, ya que les permitirian una autonomia
desproporcionada y por lo consiguiente las relaciones entre P y H tenderian a ser mejores que
entre ellay su hijo.

Ya durante la segunda sesion y en cuanto a los problemas relacionales presentados con
altos niveles de agresividad en el conflicto (adjudicados a H), P y M, aun cuando
afectivamente no estan de acuerdo, ambos operan bajo una narrativa dominante validada

socialmente segun la cual el sistema familiar no tiene la capacidad para auto gestionarse, y
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debe dejar en manos de los expertos el tratamiento de H, para que ellos regresen a al sistema
un individuo, curado, funcional y socialmente adaptado, cediendo asi en su autonomia para
intervenir en las gestiones y decisiones que le corresponde en el marco de su
corresponsabilidad como parte del sistema.

Al respecto y en relacion internar a H en el ICBF (Instituto Colombino de Bienestar
Familiar) dice P, “Yo no estuve de acuerdo, pero fue una decision que tomo el psicologo, las
profesionales, tomaron la decision pues por:: por:: yo realmente, la verdad yo estuve en
completo desacuerdo” (Sesion. 2. Intervencion. 198. P).

Ante la misma situacion M contesta, “Lo que nos dijeron era que lo iban a llevar a una
institucion donde habia psicologo y psiquiatra, que pues yo inicialmente pensé que:: que era
lo que H necesitaba porque el comportamiento que tenia no era normal” (Sesion. 208.
Intervencion. 208. M).

Por otro lado, con relacién a la autonomia preadolescente, P plantea que estos deben
obedecer plenamente y sin discusion a los padres, lo cual vincula narrativas dominantes sobre
los parametros tolerables y aceptables en relacion actividades que pueden y como deben
experimentarlas estos jovenes (musica, vestimenta, escogencia de pares, etc.). EI no acoplarse
a estas narrativas es significado como actitudes irrespetuosas y desviaciones que deben
corregirse, centrandose los procesos de individuacion y autonomia bajo el control parental
indiscutido, sin que medie acuerdos co-construidos sobre las expresiones autonémicas
posibles y viables.

Por su parte, en la tercera sesion, P en su narrativa afirma ocupar un rol de consejero
que dialoga con H como se predice que todo padre deberia hacerlo. Por otro lado, M cree que

P no ejerce un control normativo efectivo sobre H, brindando un contexto laxo preferido por
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su hijo. Entonces M, expone una narrativa segun la cual los hijos deben acatar las 6rdenes y
normas que los padres imparten para regular y evitar conductas de riesgo.

De todas formas, y segun las narrativas parentales, H podria manifestar su autonomia en
pautas relacionales con sus pares, pero bajo la autorizacion de sus padres y cumpliendo ciertas
normas que la regulen (con quien, cuando, donde, cuanto tiempo y cuéles seran las
experiencias que se planean realizar, después de todo la autonomia se construye paso a paso
segun el ciclo vital). De todos modos, en este caso pareciera intervenir prejuicios co-
construidos desde la experiencia de M, y la presencia de deficiencias internas que le atribuye
a H.

Sin embargo, y a pesar de la anterior narrativa de M consistente con un deber ser, al
mismo tiempo M opera bajo otra contradictoria, segun la cual tenderia a evitar el conflicto
evadiendo la elaboracion de una normatividad clara para regular la expresion de la autonomia,
y parecia optar por controlar esta expresion médiate la culpa, sefialando la conducta rebelde
de H como responsable de su intranquilidad, lo que impediria un desempefio laboral adecuado
para poder financiar la compra de un departamento para ambos.

Sin embargo en la sesion cuatro, y relacionado con el vinculo entre la confianza y la
autonomia, M plantea una narrativa segun la cual que siempre se debe ser honesto al mostrar
la realidad, y los amigos deben aceptarla, asi mismo traer a los amigos al hogar demostraria
confianza entre ellos, que se traduciria en una sensacion tranquilizadora de M, ya que ganaria
confianza al conocerlos, lo cual facilitaria que H fuera mas libre para entablar pautas

relacionales y realizar co-construcciones identitarias con sus pares amigos.
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Ya para la quinta sesion en su narrativa dominante M sostiene la creencia de que los
preadolescentes son poco confiables cuando salen con sus pares, porque se involucran en
actividades poco deseadas segun las normas sociales convencionales (como la SCPSPA).

Por otro lado, y en cuanto a las actividades académicas, M cree que sin estudios no hay
futuro exitoso en lo econémico o lo laboral, y significa positivamente el trabajo, ya que en su
narrativa considera que este ademas de brindar habilidades y recurso para afrontar la vida,
desarrollaria la responsabilidad, todos elementos fundamentales para los procesos de
autonomia e individuacion.

En la sexta sesion es claro que H asimila la narrativa dominante de M en cuanto a no
tener problemas disciplinarios, de consumo de SPA y de otras conductas consideradas
socialmente como inadecuadas por lo cual M considera que H hace un buen uso de su
autonomia, pero también subordina su situacion laboral, econémica, habitacional y en general
el bienestar y calidad de vida del sistema familiar al ejercicio apropiado del proceso de
individuacién de H, lo que llevaria a responsabilizar al preadolescente de situaciones poco
compatibles con una adecuad nutricion relacional, y que posteriormente fueron reflexionadas
en el escenario de la intervencion.

Por su parte, en la octava sesion, M refiere que creia como su deber no solo estar
pendiente de H en las reuniones con los profesores, sino también estar vigilante de lo que H
realizaba en su escuela, lo cual se configura desde el apoyo y acompariamiento en su colegio.

Experiencia Narrativa.

En la primera sesion M relata estar vivenciando una experiencia connotada como
angustiante por la SCPSPA de H, porque esto le indicaria que él no posee la fuerza de

voluntad para resistirse a dicha situacion, que podria agravarse ya que ella no estara para
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siempre vigilando y controlando el acceso de H a las SPA. Por su lado H se visualiza en el
futuro afrontando vivencias experienciales diferente a la presente, alejado de la SCPSPA, lo
cual implicaria entre otras cosas, encarar de forma diferente su autonomia, proceso de
individuacion y su constriccion identitaria.

Por otro lado, M ha puntuado que H prefiere vivir con P, por la laxitud de este en cuanto
a la aplicacion de normas hacia H, considerandose ella mas estricta al respecto, lo cual habria
deteriorado la relacion que vive con su hijo. Pero segun su relato en la segunda sesion, en su
momento lo que mas preocupod a M, fueron las explosiones de agresividad de H significadas
como peligrosas, y que motivaron la basqueda de ayuda por urgencias en un hospital,
momento en el cual M, H y el resto del sistema familiar afrontan la experiencia angustiante
dejando de tomar de decisiones como antes, cediendo gran parte del control a los funcionarios
de instituciones sociales a pesar de lo dolor emocional que esto la causa, y las limitaciones a
la autonomia tanto de H como del sistema familia en su capacidad para decidir.

El sistema parental luego considera que lo anterior fue perjudicial para el desarrollo
identitario de H, porque en las institucion donde se le interno, en sus vivencias cotidianas este
entablaba pautas relacionales con jovenes transgresores de conductas significadas socialmente
como adecuadas, por lo que en este punto cabe recordar que las relaciones con el grupo de
pares se co-construyen matrices de sentido, y que se transforman en prioritarias para los
jovenes, y en ellas surgen nuevas identidades y narrativas diferentes a las de la familia y que
sefialan realidades alternativas (Bustamante, 2007, apoyandose en Sullivan, 1999), y se debe
agregar que no siempre deseadas por la familia, y en este caso por el sistema social.

Por otro lado, M puntta a H como un nifio, por lo cual las experiencias relacionales que

espera de él y con €l en referencia a su expresion de autonomia e individuacion, deben ser
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consistentes con esta puntuacion; mientras P, considera a H como un “preadolescente” que
puede descubrir su mundo, pero con cautela y control parental, para no sobrepasar los limites
comportamentales tradicionalmente significados como adecuados en el contexto social de
pertenencia del sistema familiar.

Sin embargo, desde el punto de vista la aplicacion de normas hacia H, M significa a P
como laxo, por lo cual H se acostumbro a ejercer una autonomia poco regulada, y H no
obedece cuando le niega permisos como para salir con sus pares. De todas formas, My P
terminan aceptando que las experiencias interactivas de H con sus pares, que implica el
ejercicio de su autonomia y la co-construccion de significados con ellos que impactan si
desarrollo identitario, no son necesariamente indeseables y perjudiciales sino necesarias, aun
cuando seria imprescindible informar con quién se esta, en donde, que se haray el tiempo que
se tomard para asi evitar incertidumbres y angustias.

Para la tercera sesion llama la atencion que H duerme frecuentemente con M,
experiencia connotada como la sostenida con un nifio pequefio, indicando pautas relacionales
vivenciadas (y posiblemente procesos co-evolutivos), estan ajustadas a un momento anterior
al actual del ciclo vital del sistema, experiencia que se busca resignificar, y a la siguiente
sesion (la cuarta), M narra que H ya duerme solo y esta trabajando, ambas situaciones
significadas como positivas e indicadoras de ganancia de independencia en el proceso de
individuacion.

En general para la quinta sesién M siente que en las posiciones que ha adoptado no ha
confiado lo suficiente en H, ademaés de considerar la experiencia de mantener confinado a H

para evitar la SCPSPA como indtil.
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Con relacion a otros acontecimientos, M narra como plausible que H colabora con
agrado en las actividades domésticas como cocinar y hacer el aseo, lo que valida como
demostracién de una responsabilidad que se vincula a la confianza y por lo consiguiente la
autonomia. En general podria afirmarse que se considera importante en la experiencia
relacional la construccion de confianza para el desarrollo de la autonomia, y para la sexta
sesion M relata que H ha asumido la posicion de comprometerse para ganarse dicha
confianza.

H la desea esa confianza depositada en é€l, y en la séptima sesion el preadolescente relata
que no todos sus amigos estan en SCPSPA, por lo que sus pautas relacionales vividas en el
ejercicio de su autonomia no solo se han establecido con pares en esta situacion; y aun cuando
H no tiene claro que sucedera con su SCPSPA cuando regane autonomia con su regreso al
colegio, si aspira poder experimentar mayores libertades.

Finalmente, en la octava sesién H confirma su participacion en los procesos co-
creativos de sentidos en el sistema familiar (incluyendo los normativos), y M acepta que solia
estar de forma exagerada pendiente H y de lo que hacia en su colegio, lo cual incomodaba a
H, por lo que ahora solo lo lleva hasta la puerta y nada mas, lo que ejemplifica un
acompariamiento distinto en el proceso evolutivo de H, donde se le deja un espacio mayor al
proceso de individuacion.

Memorias/relatos alternos.

Se debe aclarar que en general el interés por identificar relatos alternos radica en que
son de utilidad para que, en un proceso narrativo conversacional, co- construir narrativas que
plantee un sentido de autonomia relacional entre los integrantes del sistema desde una

prospectiva vital en conexion con los procesos de avance en el sistema. A partir de alli, se
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debe decir que, en la reflexion propuesta en la primera sesion, H elabora una narrativa alterna
en la cual la SCPSPA es significada como una experiencia no deseable que debe desaparecer,
y para ello el sistema tendra que aceptar relatos relacionados con ajustes relacionales que
favorezcan el proceso de autonomia, individuacion y co-evolucion.

Para la segunda sesion, y a pesar de la inflexibilidad de las narrativas dominantes
familiares iniciales, se percibe que estas no son del todo absorbentes. Surgen relatos alternos
relacionados con la autonomia, donde se acepta que varias de las actitudes de H se relacionan
con su deseo de independencia (ser “mas €1”), por lo que se le permite ciertas expresiones de
autonomia que favorezcan sus procesos de identificacion con expresiones estéticas juveniles.

Asi mismo, P también empieza a puntuarse como posiblemente “enchapado a la
antigua”, y con pautas relacionales rigidas, configurandose asi un relato alterno que abre
posibilidades para la co-construccion de una matriz de significados novedosa con relacién a
una autonomia, a través de la movilizacion de pautas relacionales generadoras de sentidos
coherentes con una co-evolucidn afinada con el ciclo vital del sistema familiar. Es decir, se
reconoce la posibilidad de existencia de otras formas de relatos alternos que pueden surgir a
través de la flexibilizacidn de la configuracion relacional recursiva de los padres con un hijo
en la trayectoria del pre adolescencia.

Dice P, “No se deje los pantalones escurridos, porque no es una moda que ha pasado, no
sé si serd que yo soy muy chapado a la antigua 0 no sé pero me parece que no debe:: no
deberia ser” (Sesion.2 Intervencion. 78. P).

Luego se cuestiona P, “;Usted se ha sentido muy mal de que nosotros digamos le
corrijamos algunas cosas? [Dirigiéndose a H]. O sea, o pues yo le digo y pues le explico

porque, pero ;usted se ha sentido muy mal o sea no...?” (Sesion. 2. Intervencion 80. P).
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Resumiendo lo dicho, en su narrativa dominante el sistema familiar consideraba a H
como a un nifio, pero ahora se le narra como un “preadolescente” que puede vivenciar lo
novedoso, pero con responsabilidad y acompafiamiento paternal, abriéndose la puerta a la
posibilidad de una construccion narrativa de la autonomia y la individuacién, y por lo
consiguiente de la identidad que transite desde el nifio al preadolescente.

En la tercera sesion y cambiando de foco hacia la historia familiar de M, surge una
narrativa alterna que contraria a la joven vulnerada afectivamente, tranquila y enfermiza,
presenta a M como ejerciendo una autonomia desbordada y los suficientemente incongruente
con el ciclo vital, como para auto determinar su abandono del hogar del hogar en dos
ocasiones (a los 13 y 16 afios), impulsada por las pautas relacionales problematicas que
manejaba con su madre. Las circunstancias anteriores pudieran indicar un hogar poco
estructurado, que junto al rechazo sufrido por M de su madre y la escogencia de pareja con
fines mas instrumentales que afectivos, los podria haber coadyuvado con la etiologia de la
SCPSPA como lo describe Cirillo et al. (1999), para quienes las experiencias relacionales en
las familias de origen condicionan las pautas relacionales en los nuevos sistemas familiares
formados y que favorecen la aparicion del fenémeno del consumo.

Por otro lado, M sostiene una narrativa emergente ambivalente sobre la autonomiay la
normatividad, que por un lado las considera buenas y deseables, pero por otra no porque la
aleja de su hijo. Sin embargo, la anterior ambiguiedad favorecio el desarrollo del proceso
narrativo conversacional donde haya espacios para negociar acuerdos consistentes con el ciclo
vital del sistema familiar construyendo narrativas novedosas con significados que aclararan la

confusion sobre la autonomia de todos los involucrados adjudicandoles sentido.
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En esta misma sesion emerge un relato alterno donde M plantea la necesidad que H
establezca pautas relacionales con pares para que co- construyan significados sobre la
experiencia vivenciada por ellos de una manera diferente a la que podria constituir con sus
padres, lo cual involucraria una narrativa de confianza en la responsabilidad de H.

Ya en la cuarta sesion y a pesar de la narrativa dominante sobre el control que se debe
ejercer sobre las expresiones de autonomia en los preadolescentes para que esta no se
desborde, emerge un relato de M, segun el cual es mejor dejarles hacer lo que quieran a los
preadolescentes para evitar conflictos, lo que denota una desinterés y permisividad exagerada
hacia la autonomia. Sin embargo, paraddjicamente esta posicion de M impulsa ain mas la co-
construccién en el proceso narrativo conversacional, de un procedimiento para elaborar
narrativas emergentes encarnadas en una normatividad que regulen la expresion de la
autonomia y otras pautas relacionales. De todas formas, se rescata que a pesar de su narrativa
M si tiene la motivacion para entablar pautas relacionales con los pares de H, lo que implica
conocerlos y preocuparse por quien son ellos.

Por otro lado, en la quinta sesidon, luego de un proceso reflexivo, M elabora un relato en
el cual considera que debe que confiar mas en H, ya que cuando ejerce su autonomia
relaciondndose con sus pares no lleva a cabo comportamientos socialmente desaprobados, y
en si M vincula la autonomia con la confianza y la responsabilidad en la toma de decisiones.
Sin embargo, en esta narrativa emergente M llega a afirmar que de su hijo quien es un
preadolescente lo suficientemente “grande” para encargarse de si mismo, por lo que quiere su

autonomia para experimentarse Como mujer con una vida propia.
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En cuanto a H, en n la sexta sesion narra estar comprometido con ganarse la confianza
de M, lo cual implicaria un cambio en las pautas relacionales (y en el proceso co-evolutivo del
sistema), que justificaria la ganancia en autonomia.

Ya en la séptima sesion, H considera la necesidad de entablar procesos relacionales con
pares asumiendo en ellas posiciones significadas como responsables, y para tal efectos co-
construye con el terapeuta una estrategia relacional para acercarse a sus pares en su nuevo
contexto escolar, lo que brinda una oportunidad de cambio y reinvencion identitaria asociada
a nuevas narrativas y pautas relacionales, dadas en las diversas experiencias con los agentes
presentes en el contexto ecolégico de H.

Siguiendo con esta Idgica co-constructiva en el nuevo contexto escolar de H, y con
nuevos agentes con los cuales interactuar, se darian las condiciones de posibilidad para iniciar
unas pautas relacionales abiertas, honestas y que generen confianza entre él, sus padres, sus
pares y profesores (entre otros), orientadas a facilitar los procesos co-constructores de
significado narrativos relacionados con la autonomia los procesos de individuacion e
identitarios, y que resulten favorables para la disolucion de la SCPSPA.

Asi mismo, la participacion de H en los procesos de co- construccion de sentidos
negociados para solucionar conflictos y su deseo de reinventarse en el nuevo contexto escolar,
significandose de manera diferente a como lo hacian las etiquetas adjudicadas en el contexto
escolar anterior (el malo y el mal estudiante), reflejaba un recurso evolutivo en el sistema.

Finalmente, en la octava sesion se devela que a pesar de tener H restricciones parentales
claras y consistentes, H significaba esta situacion como un ejercicio de cuidado por parte de

ellos.
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Procesos autorreferenciales: Movilizacion de pautas relacionales y procesos de
coevolucion

De esta manera, se iniciara presentando las comprensiones en torno a la recursion de la
categoria nodal, Movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-evolucion, en
triangulacién con los conceptos metodoldgicos del Macroproyecto.

Historias.

Al inicio del desarrollo de los escenarios es claro para el terapeuta que comparte la
narrativa segun la cual una SCPSPA a los 12 afios impacta por la edad temprana de inicio, y a
grandes rasgos se plantea el proceso reflexivo, narrativo y conversacional, donde se coordinen
significados como opcidn terapéutica viable.

Asi mismo en cada escenario conversacional el terapeuta parte aceptando las narrativas
referentes al paradigma sistémico constructivista-construccionista-eto-ecoldgico complejo de
segundo orden (planteado por varios autores), los procesos narrativos conversacionales, y
otros conceptos que a través de este trabajo se presentan con relacion a de la terapia
ultramoderna de Linares (2012, 2002), la terapia familiar del abuso y adiccién de las drogas
de Stanto y Todd, et al. (1990), y la construccién identitaria del joven y la familia con
problemas de SPA de Cirilo, Berrini, Cambiazzo y Mazaa (1999). Todo orientado a la
comprension y solucidn del fendmeno de la SCPSPA.

También se considerd adecuado el paradigma sistémico ya que sustentaria la creencia
segun la cual que un cambio de contexto ecoldgico escolar, ocasionaria movilizaciones
relacionales y co-evolutivas por implicar cambios con otros miembros del contexto y ejercer
una posible influencia en la transformacion identitaria a traves de las experiencias

relacionales generadoras de sentidos de la realidad.
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El terapeuta parte sobre la base que usualmente los adultos no suelen empatizar con
muchos de los sentidos narrativos que los preadolescentes adjudican a los acontecimientos
relevantes en su experiencia vital, por lo que en la adolescencia son frecuentes las pautas
relacionales conflictivas adjudicables al choque de narrativas discordantes al interior del
sistema familiar, con lo cual se valida y se naturaliza el ciclo vital de la pre adolescencia y
adolescencia como una periodo intrinsecamente problematico.

También se comprende que en las pautas relacionales sostenidas con pares, se co-
construyen significados de la realidad propios de la juventud que se vinculan al proceso
identitario de los mismos, y a pesar de que estas significaciones pueden entrar en conflicto
con las narrativas de los padres, también forma parte de la exploracion hacia la
reconfiguracién de significados lo cual se vincula con la co-evolucién.

Asi mismo, para el investigador-interventor avala la narrativa segun la cual las pautas
relacionales del individuo son complejas y deben ser consideradas desde esa dptica. Ellas no
solo intervienen al interior del sistema, si no también interactlan con otros sistemas
recibiendo perturbaciones e influencias diversas y reciprocas, de agentes y elementos del
contexto como las caracteristicas del barrio, de la escuela, las expectativas sociales
transmitidas por los medios de comunicacion, las formas interactivas o no de acceso a la
informacion y las redes sociales, entre otras.

Experiencia Narrativa.

Teniendo en cuenta las condiciones de habitabilidad del hogar de H en casa de P, el
terapeuta inicia un proceso reflexivo con base en sus propias creencias, segun las cuales un
lugar con desorden y falta de higiene que de alguna manera refleja las cualidades relacionales

gue se manejan en el sistema, es decir laxas y desestructuradas.
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En relacion con lo anterior el terapeuta asume que, en muchos casos, los miembros
preadolescentes de sistemas familiares separados prefieren vivir con el progenitor que menos
controles disciplinarios ejerce.

Con relacion a la experiencia de la SCPSPA, el origen del consumo en el contexto
familiar inicialmente es significado como producto de una deficiencia (fuerza de voluntad) o
enfermedad tramitada como una explicacion lineal clasica socialmente construida y
ampliamente validada basada en una deficiencia intrinseca del individuo. Lo anterior da pie
para asumir una posicion critica antes las narrativas dominantes positivista y lineales del
sistema familiar redefinir el problema como relacional, y afrontarlo posicionandose desde esta
Optica Por otro lado, en base en su experiencia profesional, el terapeuta significa la SCPSPA
de H como no critica por el poco tiempo que lleva, y susceptible de superarse al disolverse el
problema, el cual se puntla ante el sistema como perteneciente a su campo relacional desde la
corresponsabilidad de todos sus miembros.

Por otro lado, el investigador/interventor ante la experiencia relacionada con la poca
participacion de H, resuelve afrontar la experiencia terapéutica desde la construccion de
metaforas, las cuales a partir de una experiencia ludica pudieran incitar el proceso reflexivo
aun cuando no fuera verbalizado por el consultante. Asi surge las metaforas del camino de la
vida (y de los adyacentes posibles), las esculturas familiares, el cuento escrito por el sistema,
la co-construccion de posibilidades y la familia como red de apoyo asimiladas a las
caracteristicas relacionales presentes de un equipo y en un partido de futbol, la chica que se le
caen los libros y puede 0 no encontrarse con un joven gue se los recoge, y dependiendo de ese

evento se generan realidades diferentes (no la conoce o si la conoce y forman una familia), la
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paradoja cuantica del gato de Schroédinger, donde se plantea la existencia de multiples
realidades alternas, etc.

En el “camino de la vida” se pueden tomar dos decisiones en cada etapa del mismo, y de
acuerdo con la decisién tomada se llega a una realidad diferente. A traves de este juego el
sistema (del cual el terapeuta es parte), logra significar la experiencia vital como cambiante y
la existencia como un proceso adaptativo, lo que implica la continua movilizacion de pautas
relacionales recursivas generadoras de sentido, y acoples entre actores que co-evolucionan en
un contexto. Entonces se busc6 generar una experiencia hipotética donde se advierta que las
significaciones y sentidos otorgados pueden cambiar, conectado con la emergencia de un self
relacional y contextual.

Podria decirse que el terapeuta invita a considerar que en la experiencia la realidad y la
construccién identitaria no es Unica, invariable y monolitica, puede modificarse y co-
evolucionar en la relacion con los otros y el contexto, expandiéndose desde una realidad
anterior hacia otras adyacentes posibles que suministren al sistema experiencias mas
generativas.

La estrategia de esculturas familiares que estaba orientada a producir narrativas relativas
a como se puntuaban los eventos relacionales significativos pasados, presentes y futuros en el
sistema familiar. En el ejercicio, el terapeuta personifica a H, y adopto la posicion corporal en
la escultura sefialada por él, asi intenta vivenciar la necesidad relacional de ser escuchado por
su familia, las experiencias estresantes por las criticas constantes, (aspecto generador de
conflicto), etc. Las pautas relacionales expresadas en las esculturas son significadas por H

desde sentimientos ligados a la tristeza, y se invita a H, P y M a reflexionar sobre como
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movilizar su proceso relacional, y por lo consiguiente co-evolutivo, hacia un campo mas
satisfactorio.

En cuanto al cuento escrito por los miembros del sistema (terminaron solo participando
My H), deberia reflejar el amor entre ellos, sus pautas relacionales y sus aspiraciones futuras.
El escrito resultante planteaba una experiencia de éxito profesional futuro puntuado por el
sistema terapéutico como alcanzable, pero a largo plazo, ademas de reconocer las caricias
COmMoO una experiencia amorosa de reconocimiento reciproco entre madre e hijo pero que para
M no resultaban adecuadas. De todas formas, la construccion de un escenario conversacional
desde el desarrollo de didlogos generativos activd procesos de confianza configurados desde
la vinculacion materno/filial, connotando a su hijo desde la trayectoria de la adolescencia y su
voluntad de cambio relacional, ademés de valorar su honestidad y sinceridad, su creatividad,
sus suefios y los deseos de ganarse la confianza de sus padres.

En este orden de ideas, y con base en el cuento, el terapeuta pregunto a los participantes
por como significaban el amor, interesado en relatos relativos al componente emocional de la
nutricion relacional, y dado el caso entrar en una experiencia narrativa conversacional de
reconstruccion de la significacion de amor vinculandolo a una visién amplia, centrada en el
placer relacional de la convivencia, y la aceptacion del otro como un otro vélido (Maturana,
2006). A juicio del terapeuta, al ingresar en un relato de este tipo result6 Gtil para resignificar
la realidad sobre la expresion de amor entre M y H, movilizando de este modo el cambio en
sus pautas relacionales, al plantearse este amor y ternura como un evento bidireccional y
percibido conscientemente.

En todo caso el cuento también representa la viabilidad de una narrativa donde se co-

construyen otras realidades posibles llegando a acuerdo sobre sus contenidos. Es decir, de



181

forma resumida se propuso un relato alterno donde el terapeuta y una co-terapeuta (que
colabord en la sesidn), generaron una experiencia en la cual se vincularon la nutricion
relacional, la confianza, el manejo de la autoridad, y demas procesos relacionales entre M y
H, con la co-construccidn de nuevos significados, y por lo consiguiente, de otras realidades
novedosas mas satisfactorias.

Por otro lado, utilizando una metéfora relativa a un partido de futbol, el terapeuta le
plantea a H la experiencia de elaborar estrategias relacionales para alcanzar sus objetivos en
su vida, aprovechando a los miembros del sistema familiar (y amigos no consumidores), como
miembros de un equipo donde pueden coordinar pautas y significados comunes que
posibiliten ganar el juego de la vida, superando asi obstaculos (como la SCPSPA).

Como parte del desarrollo de estrategias el terapeuta invito al sistema familiar a elaborar
un acuerdo verbal con relacion a la construccion conjunta de normas que incluyan derechos y
deberes, lo cual impacto la configuracién de procesos de individuacion y autonomia frente a
la trayectoria vital familiar.

También se consider6 atil conversar (en el sentido utilizado por Maturana 2006), con
los padres sobre las significaciones adjudicadas a los pares de H como basadas en prejuicios y
otras narrativas dominantes socialmente construidas fundadas en asuntos como por ejemplo la
moda juvenil, para reinterpretarlas como expresiones donde el preadolescente busca su
identidad a través del cuestionamiento de las construcciones sociales convencionalmente
establecidas y validadas.

Como se desprende de los parrafos anteriores en varios escenarios se busco establecer
un enganche emocional con H, por ejemplo, a través de su gusto compartido por la musica

Rock, o invitando a los participantes a situarse en el plano temporal de la pre adolescencia
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para re-vivenciarla de tal manera que se identificaran los sentidos y emociones conexos con
ella y se diera una comprension de las pautas relacionales vivenciadas en este periodo del
ciclo vital.

En si la posicion béasica del terapeuta con relacion a la experiencia interventiva ante la
SCPSPA es significarla como de etiologia relacional y propone la construccion de mundos
posibles a traves del proceso narrativo conversacional, movilizando pautas relacionales
recursivas generadoras de sentido que a su vez movilizan nuevas pautas relacionales en un
proceso a manera de bucle, produciéndose en este proceso acoples estructurales entre los
agentes participantes del contexto ecoldgico, lo que resulta en un proceso co-evolutivo y en la
co-construccion de nuevas realidades (en adyacentes posibles), procesos identitarios, de
individuacion y autonémicos armadnicos con el ciclo vital del sistema familiar. En esta
experiencia no solo se plantea aprovechar la flexibilidad identitaria para el cambio sino
también se propone al sistema familiar como corresponsable y autogestor de sus procesos, ya
que el terapeuta se configura como un actor pasajero en la vida familiar.

Asi mismo se debe tener en cuenta que se considera que el escenario terapéutico es
insuficiente para cubrir la experiencia completa del sistema familiar, por ello esta debe
responsabilizarse de sus procesos y auto gestionarse cotidianamente para superar sus
dificultades relacionales.

Entonces ante el hecho de una eventual ausencia del terapeuta se considerd importante
plantear una reflexion en la cual H deberia tomar decisiones enfocadas al futuro, y de las
cuales dependeria la generacion de prospectivas vitales esperanzadoras Esto se concreto en

una reflexién sobre dos posibles opciones: una donde no hay cambios y se repiten los cursos
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en nuevos colegios indefinidamente, y otra en la cual hay adelantos académicos y
disciplinarios.

Este proceso reflexivo implico revisar los acontecimientos significativos necesarios para
vivenciar la experiencia de avanzar en el contexto escolar. Entonces en un sentido simbolico
se ubicd a H en una escuela nueva en el cual es un desconocido, y donde en su experiencia de
relacionarse con los otros puede reinventarse adquiriendo contenidos significativos diferentes.

Es asi como H llega al concepto de etiquetas identitarias que pueden ser asignadas por
los profesores y/o pares con relacion a como signifiquen sus relaciones en la convivencia con
el otro (el inteligente, el problematico, el depresivo), y que se integran a la identidad, pero
pueden modificarse o desaparecer como expectativas y elementos vinculados a esta. En
resonancia con lo anterior los padres de H, no esperan cambios académicos repentinos sino
graduales, por lo que el terapeuta propone plantear objetivos de cambio alcanzables, aunque
no resulten ideales.

Se busca iniciar un proceso reflexivo en el cual H identifique las pautas relacionales
vinculadas con los problemas académicos y la SCPSPA en el contexto escolar como parte de
su ecosistema relacional, y se movilice hacia la co- construccion de realidades mas deseables,
aprovechando para esto la experiencia de ser un desconocido sin etiquetas que ingresa a un
nuevo colegio.

En el proceso de cierre se configura para el sistema terapéutico como significativo los
cambios logrados y los recursos denotados en la familia para continuar con la movilizacion de
pautas relacionales y procesos adaptativos co-evolutivos hacia realidades mas satisfactorias.
Entonces se marca la estrategia del sistema familiar respecto a como manejaran futuras

experiencias relacionales dilematicas, puntuado positivamente la tactica de M de no intentar la



184

experiencia conversacional (dialogica) generadora de sentido bajo el influjo de emociones
como laira.

Ademas, se hace un recuento de las experiencias desde que se inicié la terapia, desde el
motivo de consulta, la salida del colegio, el cambio de contexto escolar, la estadia prolongada
en el hogar antes de iniciar en la escuela, el encuentro de H con el placer de sentirse en su
hogar y la resolucion de la SCPSPA. También se retoma los acuerdos co- construidos sobre
las mejoras académicas graduales sobre posibilidades reales, y se connota la familia y el
sistema educativo como la principal red de apoyo.

Se considera durante la fase final de proceso destacar el recorrido efectuado y los
avances logrados para que el sistema familiar connote positivamente los cambios, y visualice
como reales y factibles la co- construcciones de realidades mas satisfactorias realizadas,
asumiéndolas como propias por haber participado en su construccion, y que implicaron tanto
una movilizacion de pautas relacionales recursivas como co-evolucidon. Se sostiene que la
anterior concientizacion del cambio no solo estimula al sistema familiar para seguir en la co-
construccioén de realidades mas satisfactorias que las vivenciadas durante la existencia del
problema, sino que también le permite en si determinar el momento en que de nuevo un
problema se escape a las posibilidades de auto- gestion familiar.

Memorias/Relatos alternos.

Como narrativa alterna para el sistema consultante el terapeuta busca plantear un relato
del problema que convoca al sistema familiar fundamentandolo en términos relacionales,
alejandolo asi de la dptica que responsabiliza como causantes de este a las caracteristicas

individuales que el preadolescente posee o carece, 0 a fallas en la transmision de valores y
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normas de comportamiento validadas por el sistema social de referencia familiar como
adecuadas.

Asi mismo, y de acuerdo con emergencia en el escenario conversacional en torno a las
visiones deficitarias del otro, el terapeuta cree que los significados asociados a las
caracteristicas personales de un individuo responden a valoraciones co- construidas
socialmente que se generalizan atribuyéndoseles a todo un grupo de personas configurando
asi prejuicios. Sin embargo, los prejuicios son susceptibles de ser deconstruidos, para
posteriormente co-construir significados identitarios diferentes con base en nuevas pautas
relacionales donde se significan de forma diferente los eventos experienciados en el contexto.
Es decir, el significado asignado a un individuo en el intercambio relacional contextual.

Sin embargo, ante la preocupacion de la familia por el sentido que usualmente se le
adjudica al motivo de consulta por situacion de consumo, el terapeuta considera seis factores
como indicadores de la severidad de la SCPSPA, estas son: Edad de inicio del consumo (12
afios), frecuencia del consumo de SPA (diaria), cantidad consumida (varias veces al dia), tipo
de SPA (cannabis), tiempo de consumo (un afio), y alteracion en el funcionamiento social del
consultante (pautas relacionales conflictivas en el hogar y la escuela, con bajo rendimiento
académico). Con base en estos criterios en terapeuta considerd la situacion de consumo como
problemaética por la edad de inicio, la frecuencia, la cantidad consumida y las alteraciones
sociales. Sin embargo, por el tipo de SPA y el tiempo consumido, el terapeuta considerd que
la SCPSPA refleja un problema en el sistema de caracter relacional, complejo y contextual-
ecologico, y que resulta abordable desde la Optica sistémica.

Por otro lado, y ya en el desarrollo del proceso interventivo, el terapeuta descubre una

narrativa emergente: evocar relatos significativos emanados desde la conexion de los adultos
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con su experiencia como preadolescentes, con el fin de lograr una conexion empatica y hacer
emerger relatos alternos y los significados atribuidos a los acontecimientos connotados como
importantes en las vivencias juveniles. De esta forma en terapeuta gatill6 un proceso
reflexivo, logrando que P y M cuestionara las narrativas dominantes vinculadas a pautas
relacionales asociadas a la transmision de un deber ser desde una dptica parental hacia H, lo
que involucraria a la larga una movilizacion relacional y por lo consiguiente co-evolutiva,
donde se involucraron narrativas lo suficientemente flexibles como para permitir el desarrollo
identitario congruente con el desarrollo del ciclo vital en este periodo.

En este punto resulta necesario plantear como un productor de relatos alternos el
proceso narrativo conversacional donde se pone en juego la autorreferencia del terapeuta
como resultado de su propio bagaje relacional con el cual construyo sus propios significados,
y que son aportado en la generacién de nuevos acuerdos al interior del sistema sobre como
significar la experiencia, y por lo consiguiente dar apertura a nuevas realidades. Asi por
ejemplo el terapeuta le surge una narrativa segun la cual el problema del consumo no es lo
relevante, lo hace importante el sentido asignado de acuerdo con unas variables como el
momento histérico, contexto social de referencia, familia particular con un hijo de esa corta
edad, el significado peyorativo que se le dé a la SPA y su consumo, etc.

Pero si las anteriores variables fueran significadas de otra manera, el consumo
problematico como realidad creada no existiria, no tendria ninguna importancia, pero el
problema relacional de base continuaria. Es decir, el consumo como problema no existe, y esa
es la narrativa alterna que se debe trasmitir al sistema familiar, aunque no es muy
esperanzadora, ya que, al desaparecer el chivo expiatorio, quedan responsabilizados de peso

de la problematica los miembros del sistema, porque son ellos los que en ultimo término son
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los que se relacionan. Lo anterior se ejemplifica parafraseando un comentario informal de
Linares en un seminario cuando dijo que hasta ahora no le ha tocado a la puerta del
consultorio ninguna relacion, sino solo personas concretas.

También concluyo el terapeuta que la co-construccion en general de expectativas
realistas se fundamenta en acuerdos sobre lo que puede esperarse en consonancia con lo que
puede ser ofrecido (y viceversa), lo que implica desarrollar estrategias para alcanzar lo
acordado.

A partir de lo anterior se buscé que el sistema explorara narrativas diferentes con
relacion a la etiologia, la configuracion y solucion terapéutica al “problema” de la SPCSPA
descentradas de responsabilidades adjudicadas a H, sus pares u otros agentes concretos del
contexto. De esta forma surgieron lecturas relacionales de personas concretas que entran en
contacto, y que son corresponsables como intervinientes en la génesis, la solucién y la
configuracion del problema.

Ademas, en el desarrollo del proceso el investigador/interventor siente que en su
narrativa inicial debe, entre otras cosas, romper su imagen de experto conocedor de toda la
verdad, y establecer un enganche emocional y relacional con H recordando que él también fue
un preadolescente. Asi adopta una narrativa que sostiene la creencia que debe presenta como
un actor casi casual, sencillo y de lenguaje simple y directo al buscar movilizar pautas
relacionales y procesos co-evolutivos.

Pero la metafora central, postulada por el terapeuta como relato emergente al respecto
de las realidades posibles, cobro vida sobre una cartulina donde se plante6 el camino de la
vida como un proceso de toma de decisiones desde una realdad anterior hacia otra dos

posibles y adyacentes.
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Este proceso gatillo reflexiones sobre las posibilidades y consecuencias de tomar
decisiones al elegir alguno de esos dos caminos factibles, y que involucra la movilizacién de
pautas relacionales recursivas generadoras de sentido hacia la exploracién de realidades
novedosas.

A pesar de los cambios en el sistema, el terapeuta concluye que desde la configuracion
del proceso se debio enfatizar en el reconocimiento de las potencialidades y recursos de H
por parte de los otros significativos del sistema familiar. Por otro lado, también considera
importante para los miembros del sistema familiar, el disponerlos a reflexionar sobre sefiales
de alarma relativas a la reaparicion del problema, y sobre las narrativas resultantes se hizo
hincapié en cOmo se reaccionaria ante la reaparicion de la SCPSPA o el aumento de los
conflictos relacionales entre madre e hijo, que en el momento se modulan dialogando cuando
H y M estdn més tranquilos luego de la exaltacion producto del conflicto.

Procesos autorrefernciales: Co-construccion narrativa de la individuacion y la
autonomia relacional
Historia.

El investigador-interventor concuerda con la narrativa dominante segun la cual los
jovenes preadolescentes encuentran mas atractivo vivir con el padre que menos exigencias
disciplinarias proponen, y que facilitan el ejercicio de una autonomia sin muchas
restricciones, lo que a su vez implica unas pautas relacionales y procesos co-evolutivos
consonantes con estas circunstancias.

Por otro lado, al narrar M que H prefiere entablar pautas interaccidnales con pares
problematicos definidos por ella como “malos, hace reflexionar al terapeuta que esta situacion

se da porque muchas de las narrativas sociales dominantes asocian al malo con fortaleza,



189

independencia, decision, respeto y demas calificativos que de una u otra manera, se asocian a
la libertad, la individuacion y una construccidn identitaria que posiciona al joven en un rol
que significa de adulto.

Teniendo en cuenta lo anterior el terapeuta apoya su narrativa dominante segun la cual
concibe que la normatividad y contencidn que ejercen los padres debe configurarse como un
proceso relacional, recursivo, contextualizado y corresponsable, de co- creacion de
significados que den sentido a la experiencia, generando asi realidades coherentes con las
particularidades del ciclo vital en el que se encuentra el sistema familiar. En consecuencia, el
reconocimiento de la H en cuanto a su necesidad de co-evolucionar en su individuacion y
autonomia por parte del sistema parental resulta fundamental, por lo cual el terapeuta invita
al sistema familiar a participar en procesos co-creativos de sentidos sobre lo real, y a
considerar los aportes de H en la construccion de dichos significados consistentes con el ciclo
vital familiar.

Experiencia narrativa.

El terapeuta delinea como importante para él la construccién de la realidad en la
experiencia interaccional con los otros a través de la coordinacion de significados, en los
cuales se incluirian los relativos a la autonomia relacional.

Asi mismo para el investigador/interventor resulta de interés no solo como se vivencia
y se significa en el contexto familiar la experiencia de la SCPSPA, sino también evocar la
experiencia de la adolescencia en los participantes adultos, ya que reviste importancia iniciar
un proceso reflexivo donde se pueda vivenciar el recuerdo de cdmo se significaba, en este
periodo del ciclo vital, los acontecimientos relevantes desde el punto de vista de la autonomia

deseada y lograda, estableciendose asi un puente empatico entre generaciones.
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Por otra parte, para el terapeuta es claro que M relaciona la SCPSPA con la autonomia,
es decir con el deseo de H por sentirse mayor y aceptado por el grupo, y él piensa que el
sentido de esta experiencia podria haber permeado al proceso identitario de H, precisamente
en los eventos relacionales entre pares. Ademas, en cuanto a la experiencia relatada por M con
relacion a la recomendacion de una psicologa para internar a H en una institucion en caso de
presentarse problemas relacionales graves, el terapeuta significa esta circunstancia como
limitante de la autonomia familiar, de capacidad de tomar decisiones y brindar una nutricion
relacional adecuada a sus miembros, ademas de puntua al sistema parental como incapaz.

Apartandonos de lo anterior resulta importante anotar en este punto que el terapeuta se
plantea la existencia de una corresponsabilidad del sistema familiar en la co- construccion de
las normas relativas a la individuacion y la autonomia, cuyo resultado préctico fue la
invitacion al sistema familiar participar de la experiencia de elaborar un contrato verbal donde
se consignen los acuerdos logrados. Asi mismo le resulta evidente al terapeuta que, si M
estableciera pautas relacionales con los pares amigos de H, se construirian significados
relativos a la confianza que favorecerian las expresiones de individuacion.

Entonces en investigador/interventor enfatiza en el proceso terapéutico el tema de la
confianza, la sinceridad y la honestidad como importante en la co- construccion cotidiana de
acuerdos.

Otra preocupacion del terapeuta, por lo insélito de la peticion se relaciond con el viraje
del proceso terapéutico hacia el fomento de la religiosidad en H que manifesté desear P,
sustentada en sus sospechas de practicas satanicas de su hijo que asocia con rock que escucha

y por los dibujos en sus cuadernos. Esta sugerencia de P Y el rechazo de H ante esta, motivo
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al terapeuta a plantear que la religiosidad resultar en una experiencia beneficiosa para los
individuos, siempre que no sea impuesta por que esto crearia conflictos adicionales.

Memorias/Relatos alternos.

Considerando que la individuacion del preadolescente se empez0 a visibilizar en el
proceso creativo de cooperar en el co-construccion de realidades, surge en el terapeuta una
narrativa segun la reconoce que a H esta siendo reconocido como otro que puede hacer
aportes que se validan, y siendo asi, este es un punto de inflexion importante en cuanto a la
autonomia y el proceso de individuacion, ya que al reconocer un aportes como valido,
también se esta reconociendo al que lo hace como agente autdnomo, en especial si estos
aportes regulan su propia autonomia. Entonces el terapeuta plantea la necesidad de seguir co-
construyendo una normatividad desde una colectividad reflexiva como forma de construir
procesos identitarios y de individuacion.

A partir de lo anterior, se puede precisar que el terapeuta buscé hacer emerger relatos
gatillados desde un proceso reflexivo relacionado con el transito del nifio hacia el inicio de la
adolescencia, donde la normatividad se origina no como un proceso desde el centro de poder
(My P) aplicable a la periferia jerarquicamente inferior (H), si no como un proceso de
definicidn conjunta de normas, conducente a movilizar pautas relacionales, y por lo
consiguiente a establecer acoples necesarios para co-evolucionar y generar procesos
autonodmicos e identitarios que redundaran en bienestar para el sistema y la desaparicion de la
pauta del consumo en la eliminacion de la pauta de consumo.

En otras palabras, con estas movilizaciones de pautas relacionales recursivas

generadoras de sentido, se abrieron las puertas hacia la exploracion de nuevas realidades
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posibles desde una realidad anterior, lo cual presupone la co-evolucién de los miembros del
sistema y una nueva forma de relacionarse en este contexto novedoso.

Asi mismo, H considera la necesidad de entablar procesos relacionales con pares
asumiendo en ellas posiciones significadas como responsables, por lo cual el terapeuta se
identifica con esta necesidad, y le propone planificar narrativas emergentes que se encarnen
en estrategias relacionales para seleccionar y acercarse a sus pares en su nuevo contexto
ecologico escolar poniendo en juego la experiencia de ambos. Esto representa una
oportunidad de cambio y reinvencion o reconstruccion identitaria, asociada a nuevas
narrativas y pautas relacionales (co-evolutivas), establecidas con los agentes presentes en el
contexto ecoldgico de H. Asi se insinda la posibilidad de orientar, aun cuando en menor
grado, la construccion identitaria y el desarrollo de la autonomia seleccionando, dentro de lo
posible, los actores del contexto ecoldgico con los cuales se interactuara en la experiencia
cotidiana.

Ademas, en este caso tanto los vinculos, como la estructura familiar promovieron un
contexto apropiado de contencion, proteccion y autoridad para la evolucion de procesos de
individuacién y autonomia consistentes con la trayectoria vital familiar, como se manifiesta
en la narrativa dominante terapéutica. Desde aqui se supone que de iniciarse unas pautas
relacionales entre los padres y los pares amigos de H, se fomentaria un vinculo de regulacion
y contencidn, asi como de confianza en la construccion de significados favorables.

En este punto se da por concluido el capitulo de resultados para continuar con la
discusion de estos.

Discusion
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En este apartado se pretende utilizar el sistema teorico desarrollado anteriormente para
evaluar e interpretar los resultados en relacion con los referentes de esta
intervencion/investigacion de caso Unico y la hipdtesis general presentada. En otras palabras,
se busca comprender el problema de la situacion de consumo problematica de sustancias
psicoactiva (SCPSPA) de un miembro del sistema familiar, y el resultado de la intervencion
clinica, en relacién con los objetivos, las preguntas y las hipétesis elaboradas, para lo cual se
estableceran vinculos entre los conceptos metodologicos y el sistema tedrico, con los
escenarios conversacionales terapéuticos para dar cuenta del desarrollo del proceso de
investigacion/intervencion de caso Unico, utilizando para este fin reflexiones e
interpretaciones auto y hetero-rreferenciales.

También se buscé en este apartado explicar no solo los alcances de esta
investigacion/intervencion, sino también sus limitaciones con el objetivo de proponer futuras
investigaciones que avancen con estas orientaciones.

Planteamientos para la construccion sobre el fenémeno y su redefinicion

Se empieza este apartado tomando a VVon Schlippe y Schweitzer (2003), quienes
consideran que usualmente se cree que un problema (como la SCPSPA), es un estado no
deseado que requiere cambio y es considerado como modificable, para lo cual se debe
identificar las personas y comunicaciones que participan en la situacion vista como
problemaética. Es decir, para VVon Schlippe y Schweitzer (2003), para las personas un
problema se configura cuando, al observar una conducta, o a si mismo se cree que algo no
esta bien, creencia cuyo contenido se comunica como eje central de las interacciones
comunicativas de las personas implicadas, es decir surge un sistema comunicacional

determinado por el problema, donde se busca y se negocia una explicacion para el mismo que
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aparentemente es tan loable que perdura en el tiempo, pero gue en si no ofrece una solucion
real para la situacion problematica. Por lo anterior, el problema se perpetta asumiéndose que
no tiene solucion o que esta en manos de otros resolverlo, y usualmente en este punto alguien
es definido como psiquicamente enfermo evadiendo con esto su responsabilidad por carecer
de libre albedrio remitiéndose a la enfermedad y no a la persona, lo que contribuye con la
cronificacion del problema.

El anterior proceso usualmente toma relevancia en la primera sesion, cuando se explora
el motivo de consulta con consultantes, y se encarna en las narrativas dominantes del contexto
de referencia, que comunica el sistema familiar donde hay un miembro en SCPSPA. Ahora
bien, como dicen Auspitz y Wang (1997), los terapeutas en si trabajan con significados, y la
SCPSPA se configura como problema en el contexto particular de significacion en el que
esta incluido.

Asi mismo Duque (2012), explica que el consumo como problema se determina en las
relaciones que sostienen la persona en su ecologia, contexto en el cual se co-construyen
socialmente significados que se encarnan en narrativas dominantes, tanto del sistema familiar
como del terapeuta, y desde las cuales se comprende la demanda de ayuda. Entonces la
SCPSPA, configurado desde pautas relacionales en un contexto ecoldgico en el cual se
construyen significados sociales, el motivo de consulta relativo a un preadolescente con
consumo diario de SPA, y con dificultades relacionales tanto al interior del sistema familiar
como en el escolar, es significada como una situacion problematica que afecta a todo el
sistema familiar.

Siendo asi, el sistema familiar siente que el problema se salio de control, ya que después

de intentar soluciones previas fallidas, como recurrir a la ayuda del padre (quien no vive con
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ellos), vigilar y controlar, asistir a servicios psicolégicos, hospitalarios y al ICBF (Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar). Lo anterior sefiala que el problema de la SCPSPA
seguramente se convirtié en eje principal conversacional de las personas implicadas
(principalmente el sistema familiar), y que a pesar de los intentos fracasados, el problema se
significa de alguna manera como solucionable, por lo que el sistema acude a un terapeuta.

Asi mismo, el sistema familiar, producto de las construcciones realizadas en sus
interacciones relacionales con los otros sistemas sociales, comienza a significar al paciente
identificado (PI), como poseedor de una deficiencia o enfermedad, a la cual también
contribuyo los demas miembros del sistema familiar quienes consideraron haber fallado en la
vigilancia y control o en la transmision hacia el Pl de valores familiares considerados como
deseables. Entonces de esta manera la responsabilidad se disipo en el sistema, pero no en la
forma de una corresponsabilidad en la que todos la asumian, sino como la suma de una serie
de responsabilidades individuales de donde también surgieron culpabilidades individuales de
los miembros de diferentes subsistemas.

Ademas, las etiquetas psicopatoldgicas asignadas, y pautas relacionales derivadas del
problema seguramente impactaron la construccién identitaria de este preadolescente ya que
como dice Echevarria (2003) las relaciones con los demas cumplen una funcién medular en la
construccion identitaria, y si el lenguaje se configura en una estructura de relaciones, resulta
importante la posicion del individuo en esa estructura para comprender su proceso de
individuacion e identitario.

En efecto, en esta investigacion intervencion inicialmente se detectd que una
construccion social de la realidad basada en narrativas dominantes observadas en los sistemas

familiares influye en la significacion del fendmeno del consumo problematico de sustancias
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psicoactivas (SCPSPA), como resultante de diversas culpabilidades individuales centradas en
cada uno de los miembros. Es asi como los progenitores se sentian culpables por la aparicion
del fendbmeno ya sea por la presencia de la poliomielitis en uno de los padres que podria
limitar el ejercicio materno, la confianza depositada en las instituciones cuyo contexto y
promesas de rehabilitacién no fueron cumplidas y favorecerian las interacciones con pares
problematicos, la incapacidad para escuchar y dar el apoyo adecuado, o por la transmision
intergeneracional de valores basados en narrativas familiares dominantes relativas a la
obediencia sin cuestionamiento de la voluntad paternal sobre la individual de los hijos, y aun
por factores genéticos.

Por su lado el hijo fue culpabilizado por su pobre criterio para elegir pares y poca
fuerza de voluntad para resistirse a la influencia negativa de los mismos, o por evitar incurrir
en situaciones de consumo para parecer mas grande. Todas estas definiciones que etiquetan
intervienen en la construccion identitaria del preadolescente por provenir de donde provienen
y su jerarquia en la estructura familiar.

En todo caso, estas construcciones sobre el fendmeno eran visiones lineales,
patologizantes, causalistas y culpabilizadoras, ademéas impulsaban a los padres a tratar de
solucionar el problema vigilando y controlando a su hijo, y generaban précticas de descuido y
fallas en la nutricion relacional en las interacciones parento-filiales.

Una vez establecido el motivo de consulta, fue pertinente pasar a redefinirlo como
relacional y a entender su génesis desde un punto de vista sistémico. En cuanto a este punto
de vista Hernandez y Bravo (2008), afirman que en la aproximacion eco-sistémica el objeto

de estudio son las interacciones entre los miembros del sistema.
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Entonces para precisar la etiologia de la SCPSPS se puede comenzar sefialando los
aportes de Cirillo et al. (1999), quienes centran su atencion en los padres y a la relacion
idealizada con las figuras paternas, en las carencias en el cuidado de los hijos, en los
problemas ligados a la desvinculacién de los adolescentes (y por extension en la autonomia, la
individuacién, y la aceptacion de la corresponsabilidad).

Este modelo terapéutico de Cirillo et al. (1999), contempla tres etiologias o recorridos
familiares posibles, en los cuales se darian ciertas particularidades relacionales entre los
integrantes del sistema familiar, y que resultarian favoreciendo la SCPSPA. De los tres
recorridos, el que resulta de interés para este estudio de caso por las experiencias vivenciadas
en los escenarios terapéuticos, es el que estos autores referidos llaman el de abandono
disimulado, en el cual se presenta siete etapas frente a un trastorno del apego a las respectivas
figuras paternas de las familias de origen, cuyas consecuencias luego son negadas por
diferentes mecanismos. En este recorrido segun Cirillo et al. (1999), presenta siete estadios:

En el primero, o estadio de familias de origen y transmision intergeneracional de
creencias, enfatiza en que ambos padres han experimentado en sus familias de origen
carencias afectivas sin poder reconocer el dafio sufrido. El padre como hijo se adulteriza sin
que su madre reconozca sus esfuerzos para suplir a un padre ausente, incompetente o
demasiado rigido. En cuanto a la madre como hija se paraliza ante conflicto no resuelto con
su propia madre (Cirillo, Berrini, Cambiaso y Mazza, 1999).

En este caso el terapeuta identifica y comprende que la madre en sus pautas relacionales
con su familia de origen elabora una serie de narrativas dominantes donde se significa como
una persona carente de afecto, lo cual ademéas condujo a dificultades en el desarrollo de su

autonomia e influyo sobre en su proceso identitario.
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En cuanto al padre del consultante se conocié que también tenia dificultades
relacionales con su madre, y que al parecer no se motivaba por encontrar trabajos
remunerados segun relat6 la madre del consultante.

En el segundo estadio o el de la pareja paterna o el matrimonio de interés, cada conyuge
usa a su pareja como instrumento para satisfacer sus propias necesidades de realizacién social
y emancipacion de su familia de origen. La pareja escogida puede no compensar las carencias
afectivas del otro, y en el caso de la mujer esto resultara en su incapacidad para cuidar
efectivamente de su hijo (Cirillo et al., 1999).

Con relacion a este estadio se defini6 el interés en la dote emocional del otro conyugue
(y posiblemente de ambos) y el deseo de M por utilizar a P para satisfacer sus propios deseos
de emancipacion, y construir una relacion familiar en los tiempos socialmente significados
como adecuados para hacerlo. De esta relacién nace H , y como existen pautas relacionales
que tienen que ver tanto con desarrollo de la autonomia y la satisfaccién de las carencia
afectivas de M que no estan resueltas, entonces afloran en ella una serie de narrativas
dominantes relacionadas con que el amor por su madre de un hijo es capaz de llenar las
necesidades afectivas de esta, por lo consiguiente el interés de la madre en sus pautas
relacionales con su hijo en realidad son las de satisfacer sus propias necesidades de afecto y
de autonomia.

En el tercer estadio, en la relacion madre hijo en la infancia se configura el cuidado
remedado, es decir un vinculo que genera privacion y carencias sobre el nifio en relacién con
las necesidades afectivas primarias. El cuidado es remedado, ya que la madre al asistir al nifio

realmente busca satisfacer sus propios deseos en busca de confirmacion por parte de sus
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padres y otros actores, de su cumplimiento de los requerimientos sociales del matrimonio
(Cirillo et al., 1999).

En este punto resulta de importancia a Linares (2012), quien presenta el concepto de
nutricion relacional o conciencia de ser amado por el otro, o percibir amor, que define
Maturana (2006), como el placer de la convivencia y la aceptacion del otro como valido (lo
opuesto seria la desconfirmacion). Segun Linares (2002), cuando se presenta una ex
conyugalidad disarmonica como la sostenida por los padres de este preadolescente, y una
parentalidad deteriorada, se ve afectado el amor complejo y la nutricion relacional (motor de
la construccién identitaria y maduracion del nifio) al entorpecerse uno o sus tres elementos de
la nutricién relacional: el cognitivo (que implica el reconocimiento del otro), el pragmatico
involucrado con la socializacion en sus vertientes de proteccion y normatividad, y el
emocional que se relaciona con el amor y la ternura.

Entonces, a manera de ejemplo, se encuentra que la madre del preadolescente lo
infantilizaba interactuando con él a través de pautas relacionales consistentes con una fase
anterior del desarrollo de su ciclo vital, y evitaba validarlo como un miembro del sistema con
suficiente autonomia como para intervenir en la co-construccion sentidos normativos
ignorando hasta cierto punto su voz preadolescente.

Asi mismo, aun cuando la madre era consciente de la necesidad de establecer alguna
clase de normatividad que regular la autonomia de su hijo, y que en el fondo resultaria
efectiva tanto para su proteccién como en la construccion de pautas relacionales significadas
como socialmente aceptadas, de todas formas, esta actividad no se realizaba para evitar
conflictos y porgue no valia la pena ya que su hijo no se ajustaba a la normatividad

establecida.
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Frente al amor y la ternura la narrativa de la madre era confusa, por ejemplo, dice que
expresar amor implica compafiia y preocupacion, pero por otro lado a los doce afios ya se es
lo suficientemente adulto como para asumir su propio cuidado y dejara a su madre vivir su
propia vida; o que si la responsabilidad como padre es demasiada esta puede ser delegada en
el otro padre para asi ganar tranquilidad.

También las pautas relacionarles de la madre con su hijo hacian pensar una
configuracion relacional doble vincular ya que ella, como figura de autoridad amada, le exigia
a su hijo que le brindara afecto, lo cual él expresaba con caricias y mimos, pero asi mismo
también ella le daba a entender a él que su forma de expresar amor y afecto le molestaban por
ser inapropiadas para expresar amor verdadero (castigaba asi su expresion de amor), ya que
este tipo de amor se deberia expresar con logros académicos y buena conducta, que al final
resultaria en que su hijo se transformaria en profesional y empresario, deseos comprensibles
pero irrealizables en el momento cuando se le pide carifio al preadolescente, no solo por la
corta la corta edad del hijo y estar desescolarizado, sino también por el entrampamiento
relacional recursivo en el que se encontraba el sistema, y que impedia que se movilizar unas
pautas relacionales o acoples estructurales con el contexto ecoldgico que facilitaran la co-
evolucion hacia adyacentes posibles, o realidades novedosas mas satisfactorias (por ejemplo
mejorando su desempefio académico), donde se involucrara un desarrollo de la autonomia
relacional y la individualidad en sintonia con el ciclo vital del sistema.

Como se ve en estos dos parrafos precedentes, se configuraba una pauta relacional
basada un cuidado remedado del hijo donde por un lado él satisface las carencias de su madre

a expensas de una relacion con ella donde no son adecuadamente colmadas sus propias
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necesidades afectivas y de cuidado, con lo cual se enfrenta el siguiente estadio (el cuarto) de
este recorrido de la génesis de la co-construccion de la SCPSPA.

La adolescencia o la ira del hijo: época en la cual varian las tareas evolutivas tanto de
padres como de hijos en respuesta a una mayor autonomia necesitada, sin embargo, la madre
puede reconocer esto ya que solo lo puede aceptar a su hijo como nifio facilmente subyugable.
Esta relacion madre-hijo inadecuada para el ciclo vital del sistema es confirmada por los pares
y otros actores que reconocen este comportamiento materno. Entonces el preadolescente
siente ira que no puede canalizar hacia su madre y apareciendo comportamientos de oposicién
y/o negativos (experimentacion con SPA, alcohol, fracaso escolar, pandillismo, etc.) (Cirillo
etal., 1999).

Entonces el preadolescente, como parte de su proceso de individuacion, empieza a
reclamar méas autonomia, lo que la madre interpreta como una amenaza a su preciada y segura
fuente de afecto, su hijo, por lo que la madre reacciona regresando a su hijo a una etapa previa
de su desarrollo, y no solo lo infantiliza desconfirmandolo como alguien valido con el cual
Ilegar a conversar, lo que segun Maturana (2006), se da en el entrelazamiento del lenguajear y
el emocionar y que nos permite describir realidades y también crearlas, sino también
coartandole su desarrollo autonémico y de individuacion en formacion. Esto incomoda al hijo
por percibirse como alguien por el cual no se interesan sus padres, pero que paraddjicamente
restringen aun cuando solamente de forma pretendida, (ni el padre ni la madre aplican la
normatividad de forma efectiva).

El quinto estadio representa el fracaso del paso al padre: aqui el preadolescente, por
sentirse infantilizado por su madre, es cundo mas necesita a su padre y se desplaza hacia él

para que se reconozca como validos sus sentimientos en relacion a lo que su madre le hace a
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su proceso de individuacion, pero el padre lo rechaza, dandose asi la Gltima condicién
necesaria para gque se dé el encuentro con la SPA (Cirillo et al., 1999).

En efecto, cuando el preadolescente es enviado con el padre, este no muestra una gran
tolera ciertas decisiones que son en buena medida importantes para los preadolescentes como
es su apariencia fisica (forma de vestir, peinados), y reacciona de forma similar a su expareja,
infantilizandolo y coartando la autonomia de su hijo, justificando esta accion en la
preocupacion por la correcta adaptacion social de su hijo, lo que resulta ser solo aparente, ya
que en la realidad no alinderaba las expresiones de autonomia de su hijo siendo laxo en la
aplicacion de normas al respecto. Asi mismo, en su narrativa dominante, el padre del
preadolescente promovia pautas relacionales que dificultaban los procesos autonémicos y
encaminaban la co-evolucién hacia realidades poco satisfactorias para su hijo. Por ejemplo, el
padre sostenia que los jévenes deberian siempre obedecer las directrices de los padres
relativas a actividades cotidianas, asi estas no se articularan con las aspiraciones autonémicas
en su proceso de individuacion. El no aceptar estas estas narrativas dominantes, resultantes de
significados sociales poco flexibles tomados como verdaderos, seria significado como una
actitud irrespetuosa que debe ser corregida para cumplir con una adecuada socializacion.

En si, el terapeuta concuerda al igual que Bustamante (2007), que la busqueda de la
autonomia originara conflictos entre padres e hijos, en gran parte porque las narrativas
familiares validadas no siempre suelen acoplarse perfectamente con las co-construidas y
aceptadas como matriz de significados por el grupo de pares en sus relaciones, las cuales se
convierten en prioritarias ejerciendo una influencia considerable en sus construcciones

identitarias.
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Entonces, resulta claro para el terapeuta que determinadas por las tensiones entre la
autonomia relacional esperada y la otorgada por el subsistema parental y las construcciones al
respecto elaborada por el preadolescente y sus pares, se tejen ciertas significaciones que se
vinculan a la forma como se configuran las aspiraciones las autonémicas del preadolescente.
Estas aspiraciones desencadenan pautas relacionales en el sistema paterno-filial que pueden
resultar en conflictos provocados por importantes tensiones entre la autonomia esperada por el
preadolescente y la recibida, y de haber una gran brecha entre ellas, el preadolescente puede
adoptar una estrategia compensatoria, en la cual a través de la SCPSPA y de conductas de
oposicién (aun agresivas) o socialmente consideradas como indeseables, y desarrolle en si una
pseudoautonomia, que imposibilitaran procesos de individuacion reales. Por lo consiguiente
estos comportamientos significados como inadecuados en el fondo reflejarian una dificultad
relacional en el sistema familiar que atafie al desarrollo de la autonomia (y por lo consiguiente
a la individuacion e identidad), al amor complejo, a la nutricién relacional, y su vez al proceso
co-evolutivo que le da soporte a la busqueda de realidades calificadas como méas deseables.

Se debe anotar en este momento que de ninguna manera se esta buscando una
explicacion causalista culpabilizando al padre o la madre por la SCPSPA del hijo. Lo que se
pretende sefialar es que en el contexto relacional histérico de los padres se significaron ciertos
sentidos de la realidad que estarian interviniendo en las pautas relacionales actuales que se
dan en el sistema, y que en esta etapa del ciclo vital, cuando en el proceso de individuacién
exige una capacidad adaptativa del sistema para asimilar los requerimientos relacionados con
demandas por una mayor autonomia, el sistema, por su historia relacional maneja una serie de
narrativas dominantes que limitan la flexibilidad relacional del sistema para reaccionar

acomodandose a estas nuevas exigencias puede generarse situaciones de conflicto al interior
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del mismo, y que eventualmente pueden apoyar la génesis de la SCPSPA. Una vez aclarada
esta situacion se puede seguir con el sexto estadio de esta génesis.

El encuentro con el SPA: entonces el preadolescente esta predispuesto para su encuentro
definitivo con la SPA por una serie de sentimientos (soledad, malestar, auto-desvalorizacion,
ira contra las figuras idealizadas lo que genera culpa y confusidn), y por haber experimentado
ya con la SPA que lo introdujo a la posibilidad de modificar artificialmente su sufrimiento y
evitar el riesgo de depresion.

Entonces en este estudio de caso, el preadolescente se encuentra la SCPSPA
probablemente por no sentirse orientado, ni respaldado en su autonomia, o protegido
afectivamente y relacionalmente por las figuras paternas, quienes también son
corresponsables en el del cuidado remedado y los bloqueos acaecidos sobre el amor complejo
y la nutricién relacional, que participan en la recursion de pautas relacionales o acoples
estructurales dados en el contexto ecolédgico de la familia, los cuales derivan en una co-
evolucion hacia adyacentes posibles no muy deseables y donde se entorpece el proceso
autonomico relacional acorde con el ciclo vital del sistema.

Haciendo la salvedad que este preadolescente esta recién empezando a entrar en firme
en un proceso de atomizacion, de todas formas, hasta cierto punto, podemos decir que estos
conceptos del parrafo anterior también pueden articularse con lo que afirman Stanton et al.
(1990), quienes plantean que uso de sustancias psicoactivas (SPA) por lo general se origina en
la adolescencia y es dependiente en gran medida de la calidad de las relaciones padres-hijo,
las cuales fueron cualificadas como problematicas al inicio de este proceso terapéutico. Segun
estos mismos autores Stanton et al. (1990), las personas en SCPSPA suelen resultar

dependientes e inadaptadas, que no estan capacitados para asumir responsabilidades,
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necesitan proteccion y temen estar aislados o separados, y si por alguna razén logran una
mayor autonomia general, sus padres entran en conflicto o algin otro miembro del sistema
desarrolla sintomas.

Ante esta situacion el adicto sufre una recaida y el problema familiar desaparece;
entonces pareceria que la SCPSPA cumple la funcién de mantener la union familiar. Sin
embargo, esto Ultimo no resultd validado durante la intervencidn terapéutica, no solo por la
edad del preadolescente, sino también porque las relaciones conyugales (instrumentalizadas
desde el principio) y la posconyugalidad siempre fueron conflictivas, no habia hermanos que
se patologizaran, los fracasos escolarees y dificultades comportamentales fueron descritos
como muy anteriores a la SCPCPA y posteriores a la separacion. Aungue pudiera
argumentarse que al llegar la entrada de la adolescencia se manifiesto la SCPSPA por que ya
se tenia la edad suficiente para intentar salvar una posconyugalidad conflictiva con esta
situacion, se debe tener en cuenta que no hubo cambios significativos en la posconyugalidad
ni antes, ni durante, ni después que el preadolescente abandono la SCPSPA.

El caso es que, para Stanton et al. (1990), los jévenes no suelen tener problemas de
SCPSPA hasta la adolescencia cuando empiezan el proceso de emancipacion de la familia, lo
que puede causar temor en el subsistema parental porque ambos de necesitan por existir una
interdependencia y un miedo a la libertad, como, por ejemplo, en este caso por el temor de
perder a quien llena las necesidades carencias afectivas.

Asi las cosas, pensando en los intereses de esta investigacion/intervencion, y por lo
dicho durante este primer apartado de discusion de resultados se puede rescatar de lo que
plantea Stanton et al.(1990), como justificables para este caso, que las funciones del sintoma

serian las de: a) hacer sentir a la persona cerca de la familia por lo que no puede ganar
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autonomia y aplacar asi la angustian que acompana la separacién e individuacion; b)
permitirle a la persona, con sus pares, sentirse adulto, autbnomo, independiente y exitoso en
un marco referencial de pares con problemas, y por esto le brinda al individuo la experiencia
de autonomia pero en un marco de pseudoindividuacion, porque la subcultura de la SPA en
realidad refuerza la dependencia hacia la familia, ya que estas relaciones con el grupo de pares
constituyen un escenario favorable para una conducta pseudoindependiente y
pseudocompetente que promueve la indefension generadora de dependencia familiar.

Entonces para Stanton et al. (1990), la SCPSPA aparece con mas frecuencia en la
adolescencia cuando la persona manifiesta su intencion de ganar autonomia, lo que implica
que los padres deben reelaborar su relacion con un hijo mas distanciado, si no lo hacen el
sistema se estancan en una etapa evolutiva donde el hijo queda ligado a ellos de manera
cronica, quedando incapacitado para separarse y adquirir autonomia.

Cabe aclarar que en el proceso terapéutico que interesa, precisamente se busco
movilizar pautas relacionales y procesos de co-evolucidn, lo que necesariamente implica
armonizarlas el sistema familiar con la construccion de sentidos que viabilicen procesos
autonémicos. En otras palabras, se considera como central en la configuracién de la SCPSPA
la significacion construida en de las pautas relacionales al interior del sistema familiar, lo cual
brindaria un soporte adicional a la idea de la reconstruir narrativamente la autonomia, en un
proceso narrativo conversacional, como parte importante en la disolucion del problema, es
decir en de disolver la problematica de la SCPSPA, afincada en dificultades relacionales en el
sistema.

Luego de estas aclaraciones se continua con el séptimo estadio o la estrategia

organizada sobre el sintoma donde la experimentacion recurrente con la SPA resulta en la
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cronificacion de la situacion de consumo, y la madre evita la depresion y la crisis con
aumentando la infantilizadores del preadolescente, el padre actia débilmente y entonces el
preadolescente ve en el sintoma la Gnica expresion de su autonomia.

Esta ultimo estadio pareciera no requerir mayores explicaciones, ya que en este primer
apartado ya hemos tocado el tema de los cuidados infantilizadores, la actuacion de los padres
en apariencia drastica, pero en el fondo permisiva y desinteresada, y del sintoma como
expresion de una autonomia que en esta etapa del ciclo vital del preadolescente empieza a
despertar con fuerza en su proceso de individuacion, amenazando con tornarse en una
pseudoautonomia compensatoria, que conllevaria la desventaja paradojica de aumentar las
pautas relacionales dependientes.

Lo que valdria la pena aclarar es que, en este modelo a diferencia de Stanton et
al.(1990), el énfasis esta puesto en una necesidad afectiva que la madre requiere llenar en su
hijo, a parte de los bloqueos del amor complejo y de la nutricién relacional como
coadyuvantes en la configuracién del cuidado remedado, entre otros puntos de los 7 estadios,
y no en la SCPSPA como una forma de estabilizar la triada y apartar el conflictos entre
exconyuges, lo cual se ve como parte natural del proceso de movilizacion de pautas
relacionales recursivas facilitadoras de procesos de co-evolucion , donde la autonomia
relacional entre en sintonia con un proceso de individuacién consistente con el ciclo vital del
sistema familiar.

Al respecto de esto Ultimo y a pesar de compartir algunos conceptos relativos a la
autonomia e individuacion, a diferencia de Stanton et al.(1990), asi como de uno de los tres
recorridos modelo de Cirillo et al.(1999), y la nutricion relacional de Linares (2002, 2012),

estos se utilizaron mayormente para explicar la etiologia de la SCPSPA, mientras que esta
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intervencion terapéutica propiamente dicha se baso en la movilizacién de pautas relacionales
y la co-evolucion hacia adyacentes posibles como una forma de construir mundos posibles
mas satisfactorio a través del proceso narrativo conversacional lo cual se configurandose
como lo medular en la intervencion realizada.

Para finalizar este apartado de la discusion de resultados debemos decir que,
influenciados por las narrativas que se desprenden del paradigma positivista, que como
Hernandez y Bravo (2008), plantean busca la verdad y causalidades lineales implicando la
existencia de un mundo aprehensible y explicaciones patologizantes, la familia llego a la
consulta con una concepcidon del problema de ese orden y que remitia a explicaciones
culpabilizadoras. Sin embargo, desde un principio el terapeuta estuvo consciente del caracter
relacional del problema, ya que como también lo indican Hernandez y Bravo (2008), una
aproximacion ecosistémica implica las interacciones entre los miembros del sistema, y los
factores de cambio se basarian en la movilizacion de las pautas de interaccion familiar, por lo
consiguiente los problemas son de base relacional.

Se debe aclarar que el caracter relacional del problema fue hecho explicito ya para la
tercera sesion, pero aparte de su redefinicion explicita, lo importante fueros las experiencias a
través de la terapia, en las cuales la familia vivencio varias actividades en la que se transmitio
esa redefinicion relacional como fueron las tareas para la casa, las esculturas familiares, las
actividades ludicas, etc., todas orientadas a buscar una solucién en el plano relacional, lo que
por supuesto determinaba al problema como afincado en las relaciones del sistema que se
estaban buscando movilizar.

Continuando a partir de este punto se considera iniciar el apartado de la propuesta

metodoldgica utilizada.
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Propuesta metodologica con relacion a técnicas, herramientas y dispositivos

Debemos empezar aclarando que todas las técnicas, herramientas y dispositivos
generados giraron en torno al proceso narrativo conversacional como operador por
antonomasia del cambio tanto en terapia como fuera de ella. Como afirma Estupifian y
Gonzalez (2015), el proceso narrativo conversacional, como metodologia y dispositivo, es
donde “se genera la movilizacion o transformacion narrativa con base en el proceso co-
constructivo de negociacion y coordinacion de significados y de acciones con base en
aquellos cuyos efectos pueden ser catalogados como satisfactorios o no” (p. 77) Este proceso
no solo permite comprender la situacion ,el sistema de significacion en torno al problema
permitiéndolo interpretarlo, sino también (agregaria el terapeuta), impulsar procesos de
cambio mediante la co-construccion negociada de significados narrativos en procesos
recursivos de movilizacion de pautas relacionales y co-evolutivos, consonantes con la
emergencia de realidades posibles mas satisfactorias coherentes con una autonomia relacional
e individuacion ajustadas al ciclo de vida del sistema familiar. Entonces bajo la Optica
sistémica toda técnica o dispositivo operara desde el proceso narrativo conversacional donde
se generaria la realidad.

Es asi como Estupifian y Gonzalez (2015), proponen como estrategia operadora de las
acciones de investigacion/intervencion de las narrativas e historias familiares y del proceso
narrativo conversacional, el disefio de unos dispositivos sociales llamados escenarios
conversacionales reflexivos.

Algo comun a lo largo de todo el proceso terapéutico en estos escenarios
conversacionales reflexivos fueron las conversaciones circulares, o lo que Schlipple y

Schweitzer (2003) llaman la interrogacion sistémica, que se constituye en una forma de
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generar nueva informacion, ya que en cada pregunta se encuentra una afirmacion implicita
que puede movilizar la forma como la familia ve las cosas.

En si sostienen Schlipple y Schweitzer (2003), que han existido muchos intentos de
clasificar las preguntas utilizadas en las conversaciones terapéuticas, sin embargo se adoptan
como guia dos grandes tematicas: las preguntas sobre construccion de la realidad en los
sistemas, y preguntas sobre la construccién de la posibilidad (en la practica real ambas
continuamente se mezclan); de todos modos, las preguntas de la primera tematica buscan
aclarar el contexto actual, y en el caso de esta investigacion por su fundamento teérico,
también se utilizaron para aclarar el pasado.

También resulta importante sefialar que en la conversacion, se comprendieron pautas y
acoples estructurales en el contexto ecolégicoy co-evolutivo del sistema familiar, y lo
movilizaron hacia adyacentes posibles méas deseables (al igual que lo hicieron muchas otras
estrategias de carécter ludico, metaforico, etc., realizadas a en el marco del proceso narrativo
conversacional), o como sefialan Schlipple y Schweitzer (2003), establecieron las distintas
maderas en que cada uno ve el problema, el tipo de reaccion con los otros y la reaccion del
ante estas, que ideas manejan los participantes sobre la explicacién del problema, etc.

El segundo tipo de preguntas seguin Schlipple y Schweitzer (2003) son las que se
refieren a la construccion de posibilidades nuevas y creativas de manera circular, estas evocan
soluciones novedosas, y resultaron ser las méas atractivas en cuanto a lo que perseguia este
proceso terapéutico, es decir la movilizacion de pautas relacionales y procesos de co-
evolucion en las cuales el desarrollo de la individuacion relacional estuviera articulado con la

trayectoria familiar.
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En cuanto a estas preguntas sobre la construccion de posibilidades Schlipple y
Schweitzer (2003), sostienen que sugieren nuevos caminos de forma ludica, y pueden no ser
realistas o realizables, pero lo que si deben afiadir son elementos nuevos y orientarse a la
exploracion de soluciones (también estas preguntas indagar sobre el sentido de los sintomas).
Entre estas preguntas sobre la construccién de posibilidades también se encuentran las
relacionadas con excepciones del problema, la que se interesan las diferencias identificadas en
relacion a las épocas donde se manifiesta y cuando no lo hace, los recursos con que cuenta el
sistema, como los aspectos de la vida que satisfacen a sus miembros, preguntas milagrosas
(que permiten imaginar cambios), ademas de preguntas orientadas al empeoramiento que
ponen de manifiesto como se crean y se mantienen los problemas (Schlipple y Schweitzer,
2003).

Y aun cuando en la practica ambos tipos de preguntas suelen mezclarse y usualmente se
oscila entre ambas, estas fueron de especial utilidad en la co-construccién de realidades a
través de las actividades ludicas que se empezaron a desarrollas a partir de la tercera sesion, y
que demostraron ser mas efectivas animando a participar al preadolescente en la busqueda de
alternativas para significar las experiencias y por lo consiguiente a dar apertura a nuevas
realidades. Es asi como en esta sesion (la tercera) el terapeuta de forma autorreferencial busco
posicionarse desde sus experiencias adolescentes buscando entablar empatia y conectar
emocionalmente ocupando su lugar en las esculturas familiares que se realizaron sobre el
pasado, presente y futuro del sistema familiar. El escultor fue el preadolescente, y a través de
los dos grandes tipos de preguntas en la interrogacion sistemica, se pudo comprender las

construcciones que habian realizado a través de sus pautas relacionales y lo que esperaba en
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un mejor futuro (dejar la SCPSPA, mejorar su rendimiento académico, relacionarse mejor con
sus padres, sentirse mas escuchado y apoyado por su familia extensa).

En efecto para Schlippe y Schweitzer (2003), la escultura familiar que representan las
relaciones de la familia mediante posturas permite acceder al sistema familiar a través de la
representacion simbolica sin recurrir al lenguaje digital, sin importar la edad, clase social,
problematica o dificultades lingUisticas, por lo que es posible construir de una forma ludica la
imagen de la situacion relacional de la familia.

Ademas, teniendo en cuenta que los significados construidos de la experiencia es un
producto vital del proceso relacional que implican movilizacion de pautas relacionales y
acoples estructurales entre los actores del contexto, quienes co-evolucionan en dicho proceso,
y por lo consiguiente todo acontecimiento relevante sirve como experiencia formativa y
constructora de nuevas realidades segin como sea significado, el terapeuta invité al sistema
familiar a explorar experiencias relacionales y significar los acontecimientos de formas
novedosas. Por ejemplo, las pautas relacionales expresadas en las esculturas para el pasado
fueron significadas por el hijo como poco felices, y las presentes como efectuadas con padres
furiosos, entonces se invito al hijo, el padre y la madre a reflexionar sobre como movilizar su
proceso relacional (aunque estos Gltimos no se significaban como de mal genio y reconocian
que su hijo deberia tener mas autonomia siempre que demostrase capacidades para tenerla), y
por lo consiguiente co-evolutivo hacia un adyacente mas satisfactorio en el futuro.

Siguiendo con las actividades ladicas propuestas como técnicas interventivas en la
sesion cuatro se desarrollo una experiencia metafdrica bautizada como el camino de la vida,

de la cual se podria decir como anotan Cade y Hudson (1995), ayudo a utilizar aptitudes y
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comprensiones de un ambito de la vida para poder afrontar, comprender y dar sentido a otras
zonas de nuestra experiencia.

En efecto en esta experiencia se podian tomar dos decisiones en cada etapa del camino y
de acuerdo con la decisién tomada se llega a una realidad o a otra en la siguiente etapa de la
vida, y donde de nuevo se presentaba el dilema de tener que tomar otra decision entre dos
posible realidades, para asi sucesivamente ir construyendo con base en esas decisiones saltos
hacia adyacentes posibles representados por las realidades a las que se llegaba luego de la
decision tomada en la etapa previa. A través de este juego se significa la experiencia vital
como cambiante y dependiente de un proceso de migraciones co-evolutivas, representados por
las realidades a que se llegaba de acuerdo con las decisiones tomadas en las pautas
relacionales desde diversos contextos, y asi entonces ir construyendo el camino a la realidad
mas 0 menos deseada.

Otra metéfora interesante que surgié con una finalidad similar fue inspirada en la
paradoja cuantica del gato de Schrédinger, en donde se superponen realidades posibles que
coexisten de forma simultanea. La paradoja creada para la sesion refiere que una chica
puede existir y no existir al mismo tiempo para un chico en particular, ya que este la puede
conocer, casarse con ella y tener una familia o no, y esto tan solo por un retraso de un minuto
dependiendo si toma la decision de entrar al bafio 0 no. En este primer caso el preadolescente
por estar en el bafio no podria haber ayudado a la chica a levantar sus libros que previamente
se le habia caido, y al no conocerla resultaria inmerso una realidad muy diferente (no seria su
esposo0), a la que estaria si se hubiera dado en el segundo caso. Asi, a través del proceso
narrativo conversacional, se generaron relatos alternos sobre nuevos mundos posibles, por

ejemplo, reflexionar sobre los varios escenarios que podrian emerger frente al regreso de su
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escolarizacion. Es asi como el terapeuta encontrd provechoso convocar a todo el sistema
familiar a involucrarse en el proceso reflexivo co-participativo y corresponsable, de
coordinacion significados conducentes a ampliar las posibilidades de generar realidades
diferentes, movilizando pautas relacionales y acoples coherentes con un proceso co-evolutivo
y autondmico mas satisfactorio consistente con el ciclo evolutivo del sistema.

Otras metaforas utilizadas fueron en referencia de juegos electrénicos, como “Call of
duty” que presenta realidades alternas, o el aprovechamiento del cambio de colegio, donde se
utilizo la pregunta milagrosa que segin Cade y O Hanlon (1995),” ayuda a las personas a
concentrarse en una solucion potencial y no en los problemas” (p. 118), y que hacia referencia
a ¢que tuvo que haber pasado ayer para que hoy todo el problema milagrosamente se haya
resuelto?, pregunta que buscaba para gatillar un proceso reflexivo y hacer emerger relatos
emergentes vinculados al cambio de desempefio académico, la disolucion de la SCPSPA y de
pautas relacionales significadas como no deseadas y su vinculacion con la modificacion de
etiquetas sociales (por ejemplo el vago), y que conducen co-evolucionar en coherencia con
ellas.

También se utiliz6 la metafora de un partido de futbol para significar como deseable un
trabajo en equipo en donde cada miembro cumpla su funcién (delantero, defensor o
mediocampista), respetando la de los demaés sin dejar de ser un equipo con estrategias para
alcanzar un objetivo, el gol, o en este caso movilizar las pautas relacionales hacia la meta de
co-evolucionar hacia adyacentes o realidades posibles donde se viabilice el desarrollo de
recursos de transito.

Finalmente, como exponen Estupifian, Gonzélez y Serna (2006), si el proceso narrativo

conversacional como contexto es donde se co-construye, se negocian, se coordinan
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significados y acciones congruentes con estos contextos, y ademas se genera movilizacion y
transformacion narrativa entre co-narradores, la co-construccién de alternativas configuradas
como mundos posibles podria darse en cualquier contexto donde se encuentren co-narradores
sin limitarse esto al espacio terapéutico. Entonces se invito al sistema a utilizar este proceso
narrativo conversacional de forma consciente y deliberada como herramienta basica de
autogestion en la transformacion de pautas relacionales, procesos co-evolutivos, autonémicos
e identitarios, conectados con la negociacion sobre normas que regulen las pautas
relacionales, en especial las relativas al manejo transformativo de los dilemas y la movilidad y
flexibilidad en la posicion relacional de los actores involucrados desde una posibilidad
dialdgica.

Después de todo como dicen Estupifidn, Gonzélez y Serna (2006), la experiencia y el
conocimiento de esta y del mundo, es un proceso continuo y activo de construccién creativa
de realidades sin limites en su produccion, asi como también lo es la funcién interpretativa de
la experiencia, entonces la realidad se transforma a cada momento, gracias al poder creativo
del lenguaje y del discurso.

Procesos de cambio y transformacion

Para entender cdmo se dio el proceso de cambio y transformacién en esta
investigacion/intervencion de caso Unico en una familia con uno de sus miembros en situacion
de consumo problematico de sustancias psicoactivas (SCPSPA), a través del proceso narrativo
conversacional generador de sentidos implicado en el intercambio relacional recursivo con los
otros, es importantes comprender que por un lado se movilizan pautas relacionales (o acoples
estructurales), posibilitadoras de una co-evolucion del sistema familiar hacia adyacentes

posibles mas deseables, y por el otro se construyen algunas narrativas dominantes de base que
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impregnan el marco sociocultural de referencia influyendo, a su vez, en las modos como se
efectla la construccion de sentidos, los proceso co-evolutivos, autonémicos e identitarios,
desde diversos contextos participantes en el proceso de generacion de sentidos como la
escuela, los servicios publicos de atencion y la sociedad en general.

Se recuerda a Maturana (2006), bidlogo y constructivista, quien dice que los seres
humanos tienen dos aspectos: el bioldgico (anatomia y estructura) que se expresa en el estar
con vida, y otro relativo a las relaciones con los otros en el lenguaje. Maturana (2006, 2016),
él considera que lo humano surge en el lenguaje que se constituye en un interminable proceso
recursivo de coordinacion de coordinaciones conductuales consensuadas de gestos, sonidos,
conductas o posturas corporales a los cuales se les asigna un sentido acordado para hacerlo
entendible y que denomina lenguajear. Ademas, agrega Maturana (2006), que el hacer
humano ocurre tanto desde el lenguaje como de la emocion, desde el lenguajear y el
emocionar como los llama, y de cuyo entrelazamiento surge el conversar (el conversar seria el
lenguagear adicionando el emocionar), y en el conversar, se centra la aceptacién del otro
como valido junto a uno, es decir el amor, por lo cual todo razonamiento se experimentaria
desde la emocion (Maturana, 2006).

Es en este punto el que nos interesa de manera especial en la praxis terapéutica porque
en el conversar se comprende el dolor, y se resuelven las diferencias, entonces el bienestar y
el sufrimiento depende del conversar (Maturana, 2006), tal y como se evidencia en el proceso
narrativo conversacional cuando se busca co-construir en relacion sentidos que configuren
realidades novedosas méas deseables. También Maturana (2006), afirma que, en el lenguaje,
también se configuran los dominios de la realidad en redes de conversaciones (de

coordinacion de acciones y emociones), entonces la realidad seria una propuesta explicativa
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de la experiencia humana que surge en el conversar con el otro, y se deberia agregarse que por
lo consiguiente también es co-constructiva a traves de ese conversar con el otro en el proceso
narrativo conversacional.

Tomando en cuenta lo dicho anteriormente podriamos plantear que la SCPCPA, como
parte de un quehacer humano, surge como realidad con sentido del conversar, donde se
entrelazan el lenguajear y el emocionar, por lo consiguiente estria vinculado al amor (en
términos de aceptar al otro como valido, o mejor al desamor al no aceptar al otro como
valido), al sufrimiento, y a una racionalidad aceptada a priori en narrativas explicitas que se
han hecho dominantes e inflexibles; pero también su disolucién se relacionaria con la
flexibilizacion de las narrativas, con el cambio de sentido de la realidad experimentada
gracias a lo cual, y la aceptacion de mundos més deseables, no podria resolverse como
tampoco lo podria hacer sin la presencia implicita de versiones narrativas que proceden de la
memoria y que Estupifian, Gonzales y Serna (2006), sefialan como subdominantes,
periféricas, marginales, etc., y que conforman versiones de significado y sentido compartidos
de las experiencias de los actores.

Es decir, no habria forma de racionalizar el cambio si a traves de la movilizacion de
pautas relacionales conflictivas, tras las cuales aparece la SCPSPA, no existir la posibilidad de
evocar versiones narrativas alternas, subdominantes relativas a posibilidades de mundos
mejores en el contexto terapéutico.

Asi mismo para el cambio y la transformacion es ineludible el proceso narrativo
conversacional “como contexto de evocacion y articulacion de relatos en la interaccion
conversacional entre co-narradores” (Estupifian, Gonzales y Serna,2006, p.62.), donde la

narrativa, en la interaccion conversacional, se transforma gracias a la co-construccion
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negociada y coordinada de significados y de acciones, y cuyos efectos puede significarse
como satisfactorios o no, lo cual se hizo patente desde las primeras sesiones cuando a el
sistema familiar se le invit6 a co-construir un sistema de elaboracion de normas que regulara
las interacciones al interior del sistema, entre otras para la resolucion de conflictos y el
ejercicio autonomico de todas las partes.

De forma similar a Maturana (2006), y Echeverria (2005), postula que el lenguaje es
generativo, es decir que con el otro no solo se describen realidades si no también se generan, y
que los seres humanos se crean a si mismos en el lenguaje y a través de él. Es decir, la forma
como maniobramos en el lenguaje define como nos ven y nos vemos, por lo que el leguaje es
determinante en la construccién de la identidad ya que nos construimos en las conversaciones
con los demas por esto para Echeverria (2005), en la constitucion del individuo es
fundamental las relaciones con los demas, por esto considerar al sistema del lenguaje como
una estructura de relaciones es vital.

Teniendo en cuenta todo lo anterior podemos significar y justificar al proceso narrativo
conversacional como fundamental y transversal en el proceso de cambio y transformacion, ,y
debera de aqui en adelante ser tomado como medular y presente en toda la intervencién
terapéutica en esta investigacion/intervencion (asi no se explicite por estar siempre presente),
ya que el poder generador de realidades e identidades del lenguaje a través de los procesos
reflexivos en las interacciones sociales recursivas implicadas en la conversacion, es lo que
viabiliza en ultimo término la movilizacion de putas relacionales o acoples estructurales en la
co-evolucion del sistema hacia realidades deseadas, en las cuales las pautas relacionales, que
ademas se implican en el proceso autonomico relacional y de individuacion, se ajusten

dejando de ser conflictivas y de esta manera pueda el sintoma de la SCPSPA ser disuelto.
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Entonces desde la primera sesion el terapeuta era consciente que deberia plantear el
problema como abordable a través del proceso narrativo conversacional y fundamentado en
términos relacionales, contextuales, ecolégicos y complejos, ademas de centrarlo en la
movilizacién de pautas relacionales, procesos co-evolutivos hacia adyacentes posibles y
autonémicos.

Entonces para empezar a operar el cambio bajo los planteamientos sistémicos y del
proceso narrativo conversacional se empez6 a resignificar el problema para lo que ayudé la
externalizacion de este ya que como dice White (1994), es paso fundamental para abordar un
problema construido con base en narrativas dominantes que descalifican, limitan o niegan
aspectos importantes de la experiencia, sentido de identidad y competencia de las personas.
Esto contribuyo a la redefinicion del problema, la cual es un proceso continuo de co-
elaboracion de una nueva realidad en la cual se separan sisteméaticamente los atributos, las
ideas, los supuestos, las creencias, los hébitos, las actitudes y los estilos de vida problematicos
de la identidad o la personalidad del sujeto, es decir, se separa el problema de la persona
dejando esta de ser el problema (White, 1994).

Entonces se buscd desligar al preadolescente como tal de la SCPSPA, teniendo en
cuenta que €l era méas que esto, y para la segunda sesion se hizo evidente que el cambio de
contexto ecoldgico representado por la suspension del colegio movilizo las pautas relacionales
hacia unas significadas como carifiosas hacia la madre y por lo consiguiente mas
satisfactorias. Entonces era evidente que el cambio de contexto ecologico también movilizo
el curso que llevaba la co-evolucion hasta ese momento ya que al desaparecer los agentes
autonomos (Kauffma, 2003), del antiguo contexto ecologico cambiaron los acoples

estructurales que se daban entre el preadolescente y el anterior contexto. Cabe recordar que
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Maturana (2008), define los acoplamientos estructurales diciendo, “He denominado la
dinamica de cambios estructurales congruentes que ocurren de manera espontanea entre
sistemas en acciones recurrentes (de hecho, recursivas), asi como las dinamicas estructurales
coherentes que resultan de ello, acoplamiento estructural” (p. 14).

Y continda afirmando Maturana (2008.) que “los sistemas vivos y su medio cambian de
manera conjunta y congruente formando una biosfera como una red de multidimensional de
acoplamiento estructural reciproco que surge espontaneamente como resultado de la
conservacion de la autopoiesis de los sistemas vivos” (p.14).

De interés para esta investigacién/intervencion podriamos traducir este concepto
diciendo que se cambia permanente y juntamente con el contexto ecoldgico de pertenencia
gracias a los acoplamientos estructurales que se efectlian entre nosotros y el contexto, es decir
la identidad esté en plena transformacion. Asi mismo Cecchin (1998), toma el concepto de
acoplamiento estructural de Maturana (2008), y nos dice que este se refiere a que las unidades
biol6gicas simplemente encajan unas en otras. Esta movilizacién co-evolutiva también
implica la aparicién de un adyacente posible que resulta mas deseable.

Es importante puntuar que Kauffman, (2003), considera que los agentes autbnomos
construyen la biésfera co-evolucionando hacia el limite del caos y avanzan hacia la novedad
buscando la complejidad, es decir se movilizan hacia lo adyacente posible a un ritmo preciso
(teniendo en cuenta segun él que nuestro universo es inmensamente no ergodico 0 no
repetitivo), y alcanzara el adyacente posible tan pronto sea esta sostenible. Parafraseando a
Kauffman (2003), el adyacente posible, hacia el cual se avanza, esta constituido a partir de los
elementos que hay en el momento (es decir de lo actual), y pueden crecer indefinidamente ya

que una vez constituido empieza formar parte de lo que hay en el momento actual, generando
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asi las condiciones de posibilidad para alcanzar un nuevo adyacente posible, que en esta
investigacion/intervencion son considerados como mundos o realidades posibles.

Aplicando lo anterior y teniendo en cuenta a Prigogine (2004), el sistema familiar estaba
en desequilibrio en un caos creciente, y en la frontera del mismo, en donde pueden aparecer
bifurcaciones y nuevas estructuras y tipos de organizacion llamadas estructuras disipativas (de
gran complejidad), y que evolucionan auto-organizadamente permitiendo alcanzar cierto
orden a partir del caos, y donde se posibilita el nacimiento de nuevas estructuras sociales o
realidades autoorganizadas novedosas para el sistema familiar. Pues bien, hacia estas nuevas
realidades son a las cuales co-evolucionaron los miembros del sistema a través de la
movilizacion de pautas relacionales o acoples estructurales con y en el contexto ecoldgico, y
es aqui donde pudieron surgir posibilidades nuevas con oportunidades de ajustar procesos co-
evolutivos e identitarios mas satisfactorios en consonancia con el ciclo vital del sistema
familiar.

Entonces en términos préacticos, a esta movilizacion relacional co-evolutiva no solo
colaboro el caos, sino como parte de un todo también el cambio contextual escolar que
posibilitd el inicio de una transformacion identitaria del preadolescente. Asi mismo, la madre
comenzo a comprender que ciertas conductas significadas como de oposicién en realidad eran
intentos de su hijo por establecer su autonomia, y en general los padres comenzaron a co-
construir en sus reflexiones unos relatos en los cuales de planteaba un proceso corresponsable
y por lo consiguiente co-evolutivo, esto al postular una lucha conjunta con su hijo contra la
SCPSPA, ademas de aceptar que las experiencias de su hijo con sus pares podria no ser

necesariamente perjudicial sino hasta deseable en términos de co-evolucion, aun cuando seria
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imprescindible ciertas normas para regulas las expresiones de autonomia de su hijo con sus
pares (informar con quien esta, donde, que hara, cuanto tiempo se demorara, etc.).

Recordemos que para Maturana todo proceso de co-evolucion también es relacional lo
que implica una colaboracién o coautoria. En efecto, Maturana (1996), nos dice que todo ser
vive en interacciones (en relacion) con un medio gatillAndose un cambio en ambos, y una
historia de interacciones recurrente del ser con el medio resulta inevitable en un cambio
congruente en ambos, “y si el medio es otro ser humano, los dos seres vivos en interacciones
recurrentes cambiaran juntos de manera congruente” (Maturana 1996, p. 231), ademas agrega
que los seres humanos tienen dos aspectos: el biologico (anatomia y estructura) que expresa el
estar con vida, y otra relacional con los otros. Es en este ultimo aspecto donde nos
constituiriamos como humanos ya que nos configurariamos en el conversar (Maturana 1996).

Asi mismo Echavarria refiere en su tercer postulado que los seres humanos se crean a si
mismos en el leguaje, y modela el mundo, asi como también su identidad (otro concepto
clave para producir y explicar el cambio en esta investigacion/intervencion). En efecto, este
autor Echeverria (2005), dice que el como operamos en el lenguaje es el factor mas
importante para definir la forma como nos veran los demé&s y nos veremos a nosotros mismos,
ya que la identidad seria una construccion linguistica, por lo que las personas se inventarian a
si mismas y nacerian dotadas de la capacidad para participar activamente en el disefio de su
forma de ser sujetos, eso si, ligados a ciertos condicionamientos bioldgicos, naturales,
histdricos y sociales.

No se debe olvidar que todas estas construcciones a través del lenguaje estan inmersas

en el caos que el sistema familiar manejaba.
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Para la tercera sesion el preadolescente esta trabajando con un familiar (un tio), lo cual
resultaba al menos bastante cuestionable, pero que su madre significaba como un hecho
positivo al connotarlo como indicativos de responsabilidad y por lo consiguiente de capacidad
para ser autonomo (al final este trabajo resulté un asunto puntual y pasajero), sin embargo,
surgen confusiones y ambigiiedades en relacion con la autonomia y la normatividad, que por
un lado parecen deseables, pero por el otro surgen en la madre el temor de perder a su hijo.
Esta circunstancia abrio el campo terapéutico para que se implementara un proceso narrativo
conversacional reflexivo, conducente a negociar acuerdos co-construidos que acotaran los
limites de la autonomia relacional de acuerdo con el ciclo vitas del sistema familiar.

Necesariamente esta generacion de sentidos novedosos a través del proceso reflexivo y
creativo narrativo conversacional, movilizd pautas relacionales recursivas que, también
producto de las significaciones acordadas, regularon a su vez otras pautas relacionales
recursivas y asi sucesivamente. Este proceso también tuvo su efecto sobre la co-evolucién
hacia adyacentes posibles que resultaron en realidades mas satisfactorias, donde se vivencio
una autonomia relacional sintonizada con el ciclo vital familiar, lo que resultaria en la
disolucion del sintoma (SCPSPA).

En este punto es importante explicar como se relacionan las tres categorias centrales de
esta investigacion, las pautas relacionales, la autonomia y lo procesos autonémicos
relacionales e identitarios.

Para Fairlie y Frisancho (1998), las pautas relacionales son importantes porque a través
de ellas no solo se posibilita otra nueva realidad maés satisfactoria, sino también la manera de
llegar a ella. Los mismos Fairlie y Frisancho, (1998), afiaden que las interacciones familiares

reciben nombres variados (pautas interactivas, transacciones familiares, reacciones circulares,
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etc.), pero en definitiva “son expresiones o maniobras a las que se recurre reiteradamente por
parte de dos o0 mas miembros de una familia con un significado o intencion” (Fairlie y
Frisancho 1998, p 46), por lo consiguiente las interacciones son las unidades relacionales de
la familia y su conjunto integran la arquitectura transaccional familiar.

Por otra parte y en cuanto a la co-evolucion, Estupifian (2013), entiende que esta da a la
terapia una caracteristica aleatoria y evolutiva natural, y que define los escenarios de
intervencion como contextos de co-aprendizaje generados por acoplamientos estructurales
viabilizadores de multiples derivas adaptativas, mientras que para Maturana (1996), significa
que todo ser vivo, vive en interacciones con un medio donde se gatilla un cambio en ambos,
entonces existe una historia de interacciones recurrente de ser con el medio y de cambio
congruente en ambos. De igual forma para Valera, Thomson y Rosch (1997), medio e
individuo se co-determinan, es decir, el ambiente también es resultado de una historia
conjunta, de “una congruencia que nace de una larga historia de co-determinacién” (p. 231),
asi que lo que constituye el mundo para un organismo se construye en su historia de
acoplamientos estructurales viables.

En todo caso este mecanismo adaptativo de la co-evolucion, donde los acoples
estructurales revisten gran importancia, es otro elemento fundamental para entender la
dindmica terapéutica en esta investigacion/intervencion, y para entender por qué hay que
remitirse a los dos planos de los seres vivos inmersos en un medio, uno de ellos abierto al
intercambio a través de los acoples estructurales con el medio para obtener los elementos
necesarios para mantener la autoproduccion o autopoiesis, y otro cerrado donde esta ultima se
da. Ambos planos se mantienen separados, pero se encuentran en el momento en que se da el

intercambio del sistema abierto con el autopoietico. Segin Maturana (2008), como
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organismos tenemos organizacion y estructura, la organizacién brinda la identidad de clase
(entidad singular), mientras que la estructura se refiere a los componentes y la relacion entre
ellos que se sostiene en un sistema como un caso particular de una clase particular. El
organismo en esas interacciones con el medio permanentemente cambia estructuralmente en
ambos planos, y como sistema seguira siendo el mismo (identidad de clase) si su organizacion
se mantiene mientras cambia su estructura (cambio de estado), pero si cuando cambia
estructura se pierde su organizacion se desintegra y muere. En la intervencion terapéutica lo
que interesaba es el cambio de estado, que es lo que permitiria que, como en el caso anterior,
Se negocien normas o se construyan otro tipo de significaciones, que gracias a los acoples
estructurales con el medio (que puede ser el otro), permiten el cambio, la transformacion, al
movilizan la co-evolucién hacia adyacentes posibles, pero sin desintegrar al individuo, es
decir manteniendo su identidad de clase.

Por otro lado Morin (1990), dice que los sistemas autoorganizados (vivos), se distinguen
del ambiente (en esto se basa su radica su autonomia e individualidad), pero al mismo tiempo
se vinculan a €l al hacer aperturas para realizar intercambios; en otras palabras en un sistema
auto-eco-organizador su individualidad esta determinada por sus relaciones con el ambiente, y
si bien es autbnomo no esté aislado ya que necesita alimentos, materia, energia e
informacion, el ambiente lo penetra jugando un rol coorganizador. De esto se deduce que la
autonomia nunca es total, siempre esta limitada por las posibilidades de intercambio con el
ambiente, en este caso la normatividad construida que regulas la expresion de la autonomia
relacional del preadolescente (por ejemplo), el cual necesita hacer aperturas para hacer
intercambios relacionales con los otros agentes del contexto y de esta forma realizar

intercambios para co-construir su individualidad e identidad aumentando en complejidad.
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Para la cuarta sesion se percibid un retroceso ya que si bien se establecio en la sesion
pasada una estrategia para motivar la co-construccién de un sistema para regular las
expresiones autonomicas relaciones y manejar conflictos a través den un proceso narrativo
conversacional, en esta sesion se hizo patente el recorrido del cuidado remedado que descrito
por Cirillo et al.(1999), y problemas en la nutricion relacional como producto del bloqueo de
sus tres elementos: cognitivo (reconocimiento del otro), pragmatico (sociabilizacion en sus
vertientes de proteccion y normatividad) o el emocional de amor y ternura, como lo sugiera
Linares (2012). En efectos estas dos situaciones se hicieron palpables al surgir un relato segin
el cual por un lado se le limita al preadolescente su autonomia por la falta de confianza pero al
su vez se reconoce que se le deja hacer lo que quiere para evitar conflictos, porque a sus 12
afios ya es lo suficientemente adulto para tomar decisiones propias, y ademas como siempre
hace lo que quiere no vale la pena co-construir una normatividad que regule su autonomia. De
haber continuado la situacién seguramente habrian retornado de las antiguas pautas
relacionales problematicas y agresivas al interior del sistema y que servian de base para la
SCPSPA. Esto hubiera re direccionado el proceso co-evolutivo hacia un adyacente posible
probablemente no muy satisfactorio, donde se continuase utilizando la SCPSPA y las
relaciones con otros pares consumidores como una forma de alcanzar una pseudoautonomia
como la descrita por Stanton et al. (1990), quienes sostienen que la situacion de consumo
implica la imposibilidad de agenciar una autonomia real por parte del adolescente con
relacion al sistema familiar.

Sin embargo, a través de la reflexion suscitada en el proceso narrativo conversacional en
la dindmica sobre del camino de la vida se reoriento el proceso co-creativo de acordar

significados relativos a mundos posibles mas satisfactorios. Es decir, se planted un relato
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alterno considerando el cambio de la realidad como factible a través de una toma de
decisiones planificadas, sin embargo, el futuro posible seria en efecto solo posible afrontando
la incertidumbre que conlleva ese cambio de realidad.

En todo caso para la cuarta sesion queda claro que la participacion del hijo en el proceso
co-constructivo de realidades y normas también imbrica el ejercicio de su autonomia y el
reconocimiento de él como alguien valido, y como dice Maturana (2006), todo lo humano se
da en el entrelazamiento del lenguajear y el emocionar, lo cual constituye el conversar. En
esto se centra el placer de la convivencia, es decir el amor.

En si el cambio vivenciado hasta este momento implico que el sistema ya no tenia la
vision positivista del adicto como un deficiente (en este caso sin fuerza de voluntad ni criterio
para escoger pares amigos), y tampoco la tendencia de sus miembros a culpabilizarse. Ahora
se tenia una vision relacional del problema, y el sistema estaba en un proceso de co-creacion
de normas para la resolucion de conflictos y la regulacion de la autonomia. Asi mismo, el
alejamiento del contexto escolar habia brindado una ecologia novedosa donde ya no se daban
los acoples estructurales anteriormente usuales, lo que cambid las pautas relacionales del
sistema hacia unas significadas como mas deseables, al igual que lo hiso la co-elaboracién de
normas acordadas por los miembros del sistema.

Por otro lado, las narrativas inflexibles del sistema familiar en relacion con la autonomia
se flexibilizaron, en especial cuando el preadolescente empez0 a trabajar (lo cual no era
deseable), demostrando responsabilidad y criterio para manejar el dinero, lo que impacto en la
expresion de autonomia relacional permitida. Finalmente, las actividades ldicas se mostraron
efectivas al motivar a los miembros del sistema a generar mundos posibles y estrategias para

alcanzarlos por ser puntuados como factibles. Todas las anteriores circunstancias movilizaron
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pautas relacionales recursivas que a su vez generaros significados en el proceso narrativo
conversacional, que a su vez produjeron pautas relacionales que reorientaron el proceso
evolutivo del sistema hacia adyacentes posibles o realidades mas satisfactorias, donde se daba
cabida para negociar y co-crear el sentido de la realidad y normas que regulaban la expresion
de la autonomia entre otros comportamientos.

Para la quinta sesion se trabaja otra actividad ludica con base en un cuento sobre el
propio sistema familiar, cuyo objetivo era de nuevo reforzar la idea de la posibilidad de
alcanzar otras realidades y se evalla el estado del proceso y como pudiera seguir luego del
receso por vacaciones.

Luego del receso en la sexta sesion se verifica que no se han observado recaidas
relacionadas con la SCPSPA, ni han elegido pautas relacionales conflictivas ya por varios
meses (casi tres). Pero de todos modos se continda planteando la construccion de realidades
alternas, y se considera que un buen resultado del proceso de cambio, da cuenta de los
maltiples factores que se combinaron tanto en el escenario terapéutico como fura de él
(cambio de colegio, de pares, apoyo de la red familiar, cuidado de una mascota, etc.). Para el
final de esta sesion ya se empez0 a considerar cerrar el proceso terapéutico (si no se reportaba
una recaida), ya que el preadolescente valoraba las diferentes realidades que se le podrian
presentar dependiendo de las decisiones tomadas desde una realidad anterior, y como dice
Schmitman (1996), las palabras y acciones no solo se le deben su significado al contexto sino
también lo crean, es decir, y en las conversaciones se crean mundos que poseen existencia y
se sostienen como realidades alternativas, entonces imaginar otra realidad implica también

dilucidar las acciones que conduzcan a esta y a otra existencia.
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En la séptima sesion es claro que para el preadolescente no es prerrequisito que un par
este en situacion de consumo de sustancias psicoactivas (SPA) para entablar pautas
relacionales puntuadas como de amistad, ademas significa la ausencia de la SCPSPA como
una condicion de bienestar. También sus mejoras en el desempefio escolar en el nuevo colegio
lo hacen sentir motivado. Todo lo anterior es reflejo de que el preadolescente ya visualiza la
posibilidad de realidades o adyacentes posibles mas satisfactorios como posibles, y de hecho
pareciera estar ya en uno, tampoco hay una SCPSPA ya por mas de tres meses y aun cuando
se presentan conflictos estos no son de tanta intensidad como en el pasado. Por la situacion
actual del sistema se tomo la decision de parar el proceso terapéutico por metas cumplidas.
Parecia claro que el sistema ya se encontraba co-evolucionando hacia una realidad
autoorganizada diferente mas satisfactoria, logrado alcanzar cierto orden luego del caos

En la octava sesion el preadolescente junto con su madre estaba participando en la co-
creacion de sentidos de la realidad y un sistema de normas que regulaban las interacciones al
interior del sistema. Las opiniones de ambos estaban siendo tomadas en cuenta, al igual que
los deseos y expectativas del preadolescente, lo que daba cuenta que se le reconocia su
autonomia su individualidad, por un lado, y por el otro como alguien valido. Ademas, la
participacién de H en los procesos de co-construccion de sentidos negociados para solucionar
conflictos y su deseo de reinventarse en un contexto escolar novedoso, significAndose de
manera diferente a como lo hacian las etiquetas adjudicadas en un contexto escolar anterior (el
malo y el mal estudiante), era sinGnimo de una expresion de un giro en su proceso de
individuacion y de autonomia relacional bajo control para su ciclo vital. Asi mismo la

agresividad en las pautas relacionales conflictiva del sistema familiar disminuyo
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ostensiblemente y en la actualidad solo se sostiene conflictos descritos como los usuales en
cualquier familia, Ademas la ausencia de la SCPSPA de H se ha mantenido por varios meses.
En resumen, se considera que los factores que contribuyeron al cambio fueron:

1. El proceso narrativo conversacional (que involucra el lenguajear y el
emocionar) que opero, tanto en las sesiones de la terapia como fuera de ellas,
articulando en acoples estructurales procesos reflexivos donde surgieron narrativas con
sentidos de la realidad que movilizaron pautas relacionales (y viceversa), y por lo
consiguiente procesos co-evolutivos coherentes hacia ciertos adyacentes o mundos
posibles (algunos alcanzables y otros no, pero factibles al fin y al cabo), en los cuales
una autonomia relacional acorde con el ciclo evolutivo del sistema se hizo factible.

2.Una ecologia novedosa que brindo un contexto con las condiciones de
posibilidad para establecer acoples estructurales o pautas relacionales recursivas
generadoras de sentido con los agentes de ese medio en términos nuevos, ya que
incursionaba en un ambiente donde era desconocido, por lo cual es viable reinventarse
en las relaciones con los otro.

3.Una situacién en que, siguiendo a Prigogine (2004), los niveles de
desequilibrio alcanzados llevaron al sistema familiar al borde limitrofe del caos, pero
que también crearon las condiciones de posibilidad par que aparecieran puntos de
bifurcacién y espontdneamente nuevas estructuras y tipos de organizacion llamadas
estructuras disipativas de gran complejidad, y que evolucionaron auto organizadamente
viabilizando el orden a partir del caos.

Finalmente, se sugiere continuar tanto explorando los enfoques terapéuticos relativos a

la disolucidn de esta problematica, en especial en esta franja fronteriza entre nifios y
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preadolescentes. Con estas Ultimas reflexiones se da por concluido el capitulo dediscucié de
resultados, por lo cuales se pasara a desarrollar las conclusiones.
Conclusiones

En este apartado, y en primer lugar, se presentan una sintesis breve de las conclusiones
en relacion a esta investigacion/intervencionde caso unico, como también los aportes
realizados y/o sugeridos en cuanto a la comprension e intervencion del fendmeno de estudio
(SCPSPA), y a la psicologia clinica en relacion con él contexto de aplicacion (los Servicios de
Atencidn Psicoldgica de la Universidad Santo Tomas), a la Maestria en Psicologia Clinica y
de la Familia, al Macroproyecto de Historias y Narrativas en diversidad de contextos, al
investigador/interventor, y finalmente se hacen algunas sugerencias para investigaciones
futuras.

En cuanto a lo primero debemos decir que a parte de la introduccion, donde se plantea
tanto el problema de investigacion/intervencion como su relevancia en el estudio, la
definicidn del fendmeno, los objetivos generales y especificos tanto interventivos como
explicativos, las hipotesis, los objetivos y la pregunta problema; en las investigaciones
presentadas en el estado del arte documental quedé claro que, desde el punto de vista vincular,
existiria una correlacion entre el cumplimiento adecuado de la nutricion relacional en el
sistema familiar (desde la afectividad, la socializacion y el reconocimiento del otro como
valido), y el advenimiento de pautas relacionales que harian innecesaria el surgimiento de la
SCPSPA como sintoma visible de alguna dificultad relacional del sistema (o cualquier otro
sintoma como la agresividad).

Asi mismo esta nutricion relacional, al igual que las pautas relaciones con los pares,

seria de trascendental importancia en la construccion identitaria. Sin embargo, y en relacion al
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estado del arte testimonial, pareceria que tanto los sistemas con un miembro en SCPSPA
como los agentes estatales encargados de tratar el problema, tienen aproximaciones
positivistas en la cual existe un paciente identificado que tiene una deficiencia o patologia
personal que hay que tratar, perdiendose la dimension relacional del mismo.

Sin embargo, en esta investigacion/intervencion de caso Unico quedo denotada la
afectividad de una intervencion terapéutica sistémica de orden constructivista-
construccionista, ecoldgica y compleja, implementada a través del proceso narrativo
conversacional generador de sentidos, en la movilizacion de pautas relacionales y co-
evolutivas, asi como de los procesos relativos a la autonomia relacional y la individuacién con
la consecuente generacion de adyacentes o mundos posibles, donde las relaciones son mas
satisfactorios y consistentes con el ciclo evolutivo del sistema, todo lo cual condujo a
convertir en innecesario el sintoma de la SCPSPA.

Entonces, y como se dijo anteriormente, luego del analisis de los resultados obtenidos
podriamos resumir que los factores que aportaron ala cambio fueron: a) el proceso narrativo
conversacional (que involucra el lenguajear y el emocionar) que opero, tanto en las sesiones
de la terapia como fuera de ellas; b) una ecologia novedosa que brindo un contexto con las
condiciones de posibilidad para establecer acoples estructurales o pautas relacionales
recursivas generadoras de sentido con los agentes de ese medio en términos nuevos, y por lo
consiguiente emergi6 una co-evolucién renovada al igual que un sentido identitario
trasformado; c) el surgimientos de estructuras disipativas (o sociales) que evolucionaron auto
organizadamente que viabilizaron el orden a partir del caos.

A continuacion, se presentan los aportes a los cuales se hizo referencia en el primer

parrafo.
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Aportes a la comprension e intervencion al fenomeno de Estudio y a la psicologia clinica

En este estudio se podria decir que, la comprension y definicion de la situacion
consumo problematico de sustancia psicoactivas (SCPSPA), como fendmeno vinculado en si
a un problema relacional, pasaria por considerar la construccién con un sentido particular
desde el grupo social de pertenencia de narrativas compartidas como privilegiadas, donde
desde su oOptica usualmente se le da un sentido problematico y peyorativo al consumo de
sustancia psicoactivas (SPA).

Lo anterior apoya dos conclusiones importantes con relacion al fendmeno de estudio; en
primer lugar, se comprendieron precisamente existirian ciertas narrativas sociales elementales
(que podrian llamarse arquetipicas), profundamente dominantes, pero construidas de forma
compleja, y que dan base a una realidad que necesariamente debe existir para estructurar un
camino orientador minimo que brinde coherencia, sentido, y cierto orden a las interacciones
efectuadas al interior del contexto social y ecoldgico en el cual se habita, en términos de lo
socialmente deseable y aceptable en la relacion entre individuos y de ellos con las SPA, esto
con el fin de mantener una coherencia en las practicas sociales ante estas sustancias. Y en
segundo lugar, esta especie de narrativa arquetipica dominante estableceria un piso minimo
base con el cual se justifica tanto la intervencion como las construcciones de realidad mas
deseables en ella elaboradas, sin que estas aparezcan como disonantes con la vida
comunitaria, es decir permite definir en primera instancia a la SCPSPA como una posicion
indeseable vinculada en su base misma a un problema relacional del sistema, que a través de

un proceso narrativo conversacional, viabilice la construccion singular de otras realidades,
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que sean consideradas por el sistema familiar como una co-evolucion factible hacia
adyacentes posibles que pueden constituirse como mas satisfactorios .

La anterior reflexion gestada a partir del desarrollo de los escenarios de
investigacion/intervencion con un sistema familiar en una trayectoria evolutiva al inicio de
adolescencia, entra a cuestionar los argumentos que tienden a normalizar desde el contexto
social el consumo de ciertas SPA considerandolas como menos perjudiciales, o facilmente
controlable, ya que habrian una especie de reglas de minina aceptacion y cumplimiento en las
dinamicas sociales esperadas por su familia configuradas desde proceso de cuidado y
proteccion. Asi mismo la reflexion aludida resultaria Gtil para determinar que la SPA no es el
problema en si, sino que dicho fenémeno se develaba como forma de expresion de un
problema relacional de fondo en el sistema familiar.

Es desde esta perspectiva relacional que la terapia narrativa permitiria orientar la
elaboracion a la medida de las necesidades sentidas, en el y por el sistema, de narrativas
novedosas en un proceso relacional recursivo donde se co-construirian corresponsablemente
sentidos de la realidad, que a su vez pondrian en marcha la movilizacién de procesos co-
evolutivos hacia adyacentes posibles desde la emergencia de novedades adaptativas que
incluirian la reelaboracion narrativa relativa a un sentido de individuacién (y por lo
consiguiente de la construcciéon de una autonomia), conectado con el desarrollo de procesos
de reajuste, recursos de transito y trasformacién del ciclo vital del sistema, lo que asi
viabilizo las posibilidades de cambio en multiples bifurcaciones que permitieron la co-
evolucion del sistema hacia adyacentes posibles o realidades mas satisfactorias donde se
implicaba una individuacion y desarrollo de la autonomia consistente con la trayectoria de

desarrollo familiar.
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Por otro lado, y desde el punto de vista estrictamente del proceso clinico, en la
construccién de objetivos terapéuticos y para planificar las estrategias que buscaban lograr
procesos de cambio, resulto importante considerar la historia relacional no solo del sistema
familiar consultante, sino también de los sistemas de origen de ambos padres, ya que en estas
relaciones se configuraron en buena medida narrativas sobre el sentido de la realidad, que
posteriormente determinaron de forma rigida las pautas relacionales que se buscaron
movilizar por conducir estas a la dificultad evolutiva del sistema.

Es asi como los padres en sus familias de origen experimentaron carencias afectivas que
condujeron a buscar un matrimonio por interés (no por amor), por ejemplo, para ajustarse a
narrativas dominantes en relacion con satisfacer requerimientos sociales (sobre la edad
apropiada para abandonar el hogar), compensar las necesidades afectivas y ganar autonomia
separandose del hogar en el caso de la madre. Es en este momento que entra en escena H (el
hijo), tejiéndose al respecto narrativas conducentes a pautas relacionales en sus padres, en las
cuales la funcién de proteccion y cuidado real se veia afectada y la vinculacion materno/filial
se configuraba de forma ambigua resultando un cuidado remedado, donde la madre a través
de su hijo, esperaba tramitar emocionalmente los dilemas no resueltos en la historia con sus
propios padres.

En este sistema se configuraban los procesos de individuacion del preadolescente como
una amenaza a la dindmica relacional familiar (, ademas de los significados de caracter
normativo sobre el deber en esta trayectoria evolutiva.

Otras direcciones alternativas de co-evolucion hacia otros adyacentes posibles méas
satisfactorios quedaron estancadas, y precisamente todas las estrategias terapéuticas se

orientaron a que la familia, a su vez, entrara en contacto con recursos relacionales novedosos
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y ecoldgicos para definir, encontrar y movilizarse hacia adyacentes posibles que le resultaran
mas satisfactorios, ajustando en el camino los procesos autonémicos.

Es precisamente el proceso narrativo conversacional, como dispositivo reflexivo y
recursivo, quien facilito el surgimiento de sentidos novedosos viabilizando la movilizacion
pautas relacionales, asi como de procesos co-evolutivos y autonomicos al interior del sistema
coherente con esas nuevas significaciones haciendo innecesario la SCPSPA, como expresion
de pautas relacionales fundamentadas en narrativas dominantes que no facilitaban procesos
co-evolutivos en el sistema.

Cabe anotar que como proceso complejo, las sesiones terapéuticas movilizaron
relacionalmente al sistema, pero solo fueron uno de los elementos catalizadores del cambio,
un engranaje mas que interacttio en un ecosistema contextual mucho mayor, parte del cual,
por ejemplo, se vio modificado al desescolarizarse el preadolescente y luego cambiar de
colegio, y por lo consiguiente de pares y profesores; condicién que sirvio para generar la
posibilidad de construirse identitariamente con (y para) los demas, y en consecuencia para si
mismo, esto con base en narrativas diferentes a las adoptadas en el contexto escolar anterior,
lo que también facilité la movilizacion hacia el cambio.

Aportes al contexto de aplicacion

Durante y luego del proceso terapéutico se suscitaron reflexiones que pueden
configurase como aportes a los Servicios de Atencion Psicoldgica de la Universidad Santo
Tomas, esto en relacion con las posibilidades de intervencion frente al abordaje de este
fendmeno como motivo de consulta.

Al respecto se puede citar a Julian Quintero, investigador y director ejecutivo de la

Corporacion Accion Técnica Social, quien lleva mas de 15 afios investigando y buscando
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alternativas para el abordaje del consumo de sustancias psicoactivas legales e ilegales, el cual
fue entrevistado por la revista Semana (¢ Por qué aumenta el consumo de drogas ilegales y se
reduce el de las legales? Revista Semana, 2018) vy quien hablando con relacion al
incremento del consumo (de marihuana, cocaina, éxtasis, bazuco y LSD) en la poblacion
escolar, sostiene que se deberia modernizar el enfoque a esta problematica, para lo cual seria
menester pasar de la prevencion a la educacion y darle asi herramientas a las familias,
profesores, nifios, nifias, adolescentes y comunidad en general para enfrentar las SPA. Pues
bien, teniendo en cuenta lo anterior y con el sistema educativo en el foco del problema del
consumo de SPA, resultaria de suma importancia que el SAP, como participe de la formacion
de Psicoterapeutas, investigadores, y/o psic6logos en formacién promoviera a partir de su
responsabilidad social la investigacion e implementacion sistematica de programas de corte
sistémico, tanto educativos como preventivos y de intervencion en relacién a este fenémeno,
no solo al interior de la universidad Santo Tomas, sino también en otras universidades,
entidades educativas, colegios, y otros sistemas en el area de influencia en el contexto
ecolégico de la entidad.

Ademas, las investigaciones/intervenciones realizadas en SCPSPA podria ser Util para
generar un cuerpo de conocimiento Gtil para orientar las exigencias en cuanto a la formacion
profesional, la participacion interdisciplinaria y transdisciplinaria requerida, y los procesos e
infraestructura necesarios para afrontar el reto terapéutico en el tratamiento de los problemas
relacionales de base en la SCPSPA, desde una Optica de intervencion ecoldgica y contextual,
que de por si ya es una orientacion que suele tener ventajas sobre las terapias individuales que
consideran al individuo como enfermo.

Aportes a la Maestria en Psicologia Clinica y de la Familia
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Esta investigacion/intervencién continua aportando al desarrollo de un dominio
comprensivo y conceptual de un fenémeno vivido por una familia con un hijo en situacion de
consumo problematico de sustancias psicoactivas y al disefio terapéutico en la generacion de
procesos de cambio y transformacion, pero desde un punto de vista novedoso por la edad
limite entre la adolescencia y la nifiez en la que se encontraba el preadolescente que el sistema
familiar presenté como consultante, y que manifestaba los sintomas basados en las
dificultades relacionales del mismo. En efecto este tenia 12 afios al momento de la
intervencion y aun cuando la SCPSPA suele configurarse cada vez a menor edad, en
Colombia el inicio rara vez suele estar por debajo de los 14 afios (La droga consume a los
menores. Revista Semana, 2019). Esta circunstancia evolutiva obligé a plantear el proceso
terapéutico desde la dptica de las demandas adaptativas ajustadas al ciclo vital propias de un
sistema familiar con un hijo preadolescente que empieza a requerir desarrollar su autonémico
en el marco de su proceso de individuacion, de forma tal que fuese consistente con ese ciclo
vital sin caer en la infantilizacion, el exceso de autonomia sin parametros guia, o la
pseudoautonomia que con el tiempo comunmente se manifiesta en personas en SCPSPA.

Es decir, no se considerd una reconstruccion de la autonomia relacional, en cambio se
postulé como premisa la necesidad de acompafiar el desarrollo consisten y coherente de este
proceso autonémico en etapa vital co-evolutiva para el sistema familiar. En este sentido no se
intentd de forma central una reconfiguracion relacional, a través del proceso narrativo
conversacional, donde se deconstruyeran tramas narrativas restrictivas de esa autonomia tan
buscada por el adolescente (y tan temida por el sistema familiar ya que pondrian en peligro su
estabilidad al desenmascarar la crisis en el subsistema parental del como por ejemplo lo

proponen Stanton et al, (1990), para ser reemplazadas por una narrativa que ajustara los
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procesos relacionales de forma consistente con el desarrollo autonémico (e identitario) acorde
con el ciclo vital familiar con un joven adolescente, y que se habia estancado por las
restricciones en el desarrollo de su autonomia desembocando en la inclusion del joven en
procesos de pseudoautondémicos dentro de una SCPSPA, usualmente en compafiia de pares en
situacion similar.

Entonces considerando la pre adolescencia como una zona de transito ain ambigua
entre la nifiez y la adolescencia, donde recién comienza a despertar (a diferencia de la
infancia), intereses autondmicos mas inclinados hacia la adultez, se optd por empezar a
descubrir con el sistema consultante, a través de un proceso narrativo conversacional al
interior del sistema terapéutico y por fuera del mismo, los recursos de la familia para co-
construir en la relacion una trama de significados que le permitiera a su vez movilizar pautas
relacionales posibilitantes de procesos de co-evolucion y autonémicos coherentes con esta
zona de transicion en su ciclo vital, y consistentes con nuevas realidades mas satisfactorias y
deseadas por el sistema familiar.

Aportes al Macroproyecto: Historias y Narrativas familiares en diversidad de contextos

Es posible establecer puentes posibles donde se puede conversar con los autores
clasicos y las intervenciones de orden narrativo propuestas por otros autores. Los autores
estructurales-estratégicos como Stanton et al. (1990), consideran la lucha por la autonomia
como central en el desarrollo de la SCPSPA, o como lo plantean Cirillo, Berrin, Cambiaso y
Mazza (1999) a traveés de los tres posibles recorridos como desencadenantes de la SCPSPA-
Lo anterior desde versiones clasicas en articulacion con los autores vigentes desde la terapia
narrativa, dinamizo el orden comprensivo e interventivo en el desarrollo del estudio de caso

unico y la emergencia de los procesos de cambio.
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Aportes al investigador/interventor

Se debe decir que el investigador/interventor durante toda la experiencia terapéutica
estuvo sometido a un continuo cambio producto del intercambio con los otros miembros del
contexto ecologico y terapéutico donde se construyeron realidades. Lo anterior y por encima
de las numerosas revisiones teoricas, le dio masa (materia, peso) a su aprendizaje al vivenciar
en plenitud el significado de ser un organismo autopoietico.

En efecto, en el encuentro relacional recurrente entre el terapeuta y el sistema
consultante estuvieron implicados, en el contexto terapéutico conformado, innumerables
coordinaciones de coordinaciones consensuadas (lenguajeaer) , y como toda interaccion
recurrente con los otros actores del contexto implica un encuentro estructural con estos en el
lenguajear (durante el proceso narrativo conversacional), también se involucré un cambio
estructural vinculado al curso de estos encuentros relacionales efectuados (Rodes, 2011). En
otras palabras, cuando hay encuentro recurrentes entre actores del contexto se dan cambios
estructurales vinculados a estos encuentros, lo que implica que estamos en un continuo
cambio espontaneo y reactivo de acuerdo con nuestra historia de interacciones, como dice
Rodes (2011).

Entonces, puede decirse que en estas interacciones recursivas vinculadas al cambio
estructural con el otro continuamente se aprende y se cambia de acuerdo con las
particularidades de estas interacciones y de los agentes interactuantes en el medio. En este
caso cada miembro del sistema llegd con una autoreferencia particular que se puso en juego
en las interacciones, y con relacion al intercambio en ellas efectuado se dio un aprendizaje,
surgio algo novedoso que a su vez se integré de forma particular a la autoreferencia personal

particular de cada uno (incluyendo al terapeuta), y que luego a su vez se pondrian en juego en
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otras interacciones futuras. Este aprendizaje fue particular, ya que como resultante de las
interacciones habria sido diferente de haberse dado con los miembros de, y en, otro contexto
diferente al que se dio; ademas el terapeuta sintié en su momento (y aun lo siete), que estos
significados autoreferenciales no solo son mdltiples, sino también dificiles de enumerar o
precisar (funcionan para él mas como un conjunto de matrices), no solo por volumen
cuantitativo que surge durante las sesiones terapéuticas y fuera de ellas, sino también
cualitativamente por el dinamismo o plasticidad con el que se integran al bagaje
autorreferencial personal que cambia en todo momento de acuerdo a las interacciones casuales
y cotidianas efectuadas.

Para terminar habria que decir que el terapeuta, al cual la vivencia contextual le dejo
como aporte un aprendizaje particular producto de que €l y los agentes del medio cambiaron
de forma congruente transformandose adaptativamente (o co-evolutivamente) durante el
proceso terapéutico, y a pesar de los innumerables cambios sesion tras sesion, de todas
formas se mantuvo como una unidad que no perdio6 su esencia, no se desintegro y continué
como un organismo con un limite diferenciado entre él y los otros. Es decir, el terapeuta se
movilizé al encuentro del otro pero manteniendo su propia organizacién y adaptacion,
encarnandose como entidad autorreferente en su propia existencia.

En la vivencia y la autorreflexion referida a esta, el concepto de autorreferencia y su
relacion con la autopoiesis dejaron de ser meras apreciaciones tedricas para ser incorporadas
como experiencias desde la posicion del investigador y su participacion en la redefinicion de
dilemas humanos, y construccion de procesos de cambio y emancipacion.

Sugerencias para futuras investigaciones
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Se sugiere como un aporte interesante, la elaboracion del estado actual del
conocimiento y de analisis de tendencias investigativas a nivel comprensivo e interventivo a
partir de los avances propuestos al interior del programa y en relacion con la situacion de
consumo a nivel nacional a partir de la conceptualizacion teodrica ajustada a nuestro medio y
la modelizacion interventiva hacia el fenomeno.

En la maestria se cuenta desde hace ya algin tiempo con cierto nimero de
investigaciones/intervenciones con relacion a las SPA, desde el punto de vista del énfasis
investigativo, y ahora se agrega un cuerpo de conocimiento con un énfasis en profundizacion
de orden interventivo clinico, y por ser relativamente nuevo este énfasis de profundizacién en
la Maestria, resultaria importante seguir generando estudios de caso desde escenarios clinicos,
con el proposito de actualizar las redefiniciones conceptuales sobre este fenémeno y el
desarrollo de guiones interventivos, desde su posibilidad de modelizacién ajustados a los
dilemas clinicos y psicosociales puntuados como relevantes en la generacién de procesos de
bienestar y transformacion en nuestro contexto social particular.

Lo que se propone en si es que, en cierto momento y contando ya con un cuerpo propio
de conocimientos construido en relacion a las SPA desde la perspectiva sistémica, tanto con
énfasis en investigacion como en el de la profundizacion clinica, como parte de un ejercicio
investigativo podria compilarse todo este conocimiento adquirido en la maestria con relacion
a la SPA, para integrar ambos en un solo marco coherente y consistente que de sustento una
version actualizada y ajustada a el contexto sociocultural Colombiano de préacticas sistémica
tanto en intervenciones clinicas como preventivas en relacion a la SCPSPA.

Post Scritum
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El proceso de aprobacion de la sustentacion se dio en tres instancias. A parte de los actores
presentes en las tres instancias como lo fueron la directora del programa de Maestria en
Psicologia Clinica y de la Familia Luz Maria Moncada Torres, el autor de este trabajo de
investigacion/intervencion de caso Unico Cristian Ricardo Buitron Salazar, la directora del
mismo Claudia Johana Ldpez Rodriguez, asistieron como jurados Diana Janneth Laverde
Gallego y Gabriela Cortés Zapata, en la primera y segunda instancia (llevada a cabo el 19 y 25
de noviembre del 2019), y finalmente en la tltima instancia el dia 29 del mismo mes y afio, se
conto con la participacion de la docente Mariana Andrea Pinillos Guzman también fungiendo
como Jurado asignada por el programa.

Las tres instancias dejaron como ensefianza la importancia de desarrollar competencias
orales, para ser concreto y claro en la presentacion de los conceptos, centrandose en lo
importante en un proceso de sustentacién y respetando los tiempos sin intentar transmitir una
cantidad grande de informacion que resulta en la dispersion del tema mientras se confunden los
oyentes.

En cuanto a las claridades esperadas por los jurados en la primera y segunda instancia
podria decirse que estas gravitaban alrededor de: las narrativas en términos de la autonomia e
incapacidad que impiden la movilizacion en relacion al ciclo vital, la construccion del problema,
las opciones que se promueven y las propuestas interventivas, como se entiende la autonomia en
un joven de 12 afios consumidor, la nutricion relacional (y sus componentes cognitivo,
pragmatico y afectivo), la coevolucion, la nuevas formas de relacionarse al interior del sistema,
como se construyeron los sentidos que favorecieron la identidad, la autorreferencia (su

utilizacion en la terapia y su efecto en la propia movilizacion del terapeuta).
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Sobre lo anterior, se debe decir en términos comprensivos, que ciertas pautas relacionales al
interior del sistema familia de origen de My P generaron el escenario propicio, para que
posteriormente se instituyeran unas dinamicas relacionales en el sistema familiar de H, que
resultaron problematicas y que se expresaron en la emergencia del sintoma. Al parecer, ante el
sintoma o situacion de consumo problematico de sustancias psicoactivas (SCPSPA), el sistema
parental, cegado a la explicacion relacional, adopta las narrativas sociales dominantes y
causalistas que adjudica el consumo de SPA a deficiencias o enfermedades del paciente
identificado que le impiden evitarlo o a errores de los padres para socializar, controlar y proteger
efectivamente a los hijos ante los riesgos sociales (por ejemplo, los pares). En ambos casos se
necesita un experto que identifique la deficiencia o enfermedad, la cure y entregue a un individuo
socialmente bien adaptado.

Entonces se pierde la dimension relacional del problema en el sistema, que en este caso el
terapeuta pensé derivada de las pautas relacionales sostenidas en la familia de origen y que se
relacionada con la nutricion relacional pobre donde se presentaba una conyugalidad disarmonica
y una parentalidad deteriorada. Entonces, y teniendo en cuenta lo anterior, al nacer H, este es
visto por M como una fuente para resarcir ese amor y afecto complejo del cual careci6, mas que
la encarnacién de una oportunidad para enmarcar unas relaciones donde se brindasen amor y
reconocimiento mutuo. Lo anterior se hace particularmente notorio al iniciar H la
preadolescencia (alrededor dell afios), cuando empieza a exigir autonomia, lo cual no es
reconocido por M ya que amenaza su fuente de amor, como resultado se infantiliza a H.

H, ante la imposibilidad de obtener un mayor grado de autonomia de su madre, recurre a su
padre més laxo, sin embargo, él también restringe su autonomia por lo que H comienza a

expresarla a través de comportamientos conflictivos en la escuela, la SCPSPA, y sus relaciones



245

con otros pares que si lo acogian pero eran rotulados como “malos”, todo lo cual puede ser
asociado por los muchachos como una forma de ser mas autdnomos (o de mayor edad, mas
“grandes” segiin M).

Entonces para movilizar al sistema en su co-evolucion se plante6 separar a H del problema
y redefiniéndolo como relacional (o relativo a la nutricion relacional). Por esto, en los acoples
dados en las pautas relacionales en el proceso narrativo conversacional, se procurd construir una
narrativa en el lenguaje que resultara en la construccion de una realidad novedosa, y
movilizaciones relacionales congruentes con procesos co-evolutivos enfocados hacia y en nuevos
contextos ecoldgicos que viabilizaran una autonomia articulada a la trayectoria vital del sistema.

Estos adyacentes posibles reiteradamente se presentaron en el proceso terapéutico, sesion
tras sesion, con metaforas que hacian referencia a la co-construccion narrativa de otros mundos,
universos o realidades posibles mas satisfactorios, trabajando de hecho y simultaneamente en el
disefio de un procesos de negociacion de significados narrativos acordados en relacion a la
autonomia y procesos de individuacion e identitarios, relacionandose la responsabilidad, la
normatividad, la aceptacién del otro como valido (y por lo consiguiente como un aportante cuyas
ideas cuentan en las construcciones), entre otros. Esta co- construccion de sentidos narrativos de
la realidad, era novedosa para el sistema, precisamente porque se empezaron a tomar como
validos los aportes de todos incluyendo los de H, y de esta manera dejaba él de ser significado
como un infante sin voz, esto a través del acompafiamiento al sistema en la construccion de
narrativas consistentes con este inicio de tareas evolutivas propias del proceso de autonomia e
individuacion en esta trayectoria vital, y que ademas toman parte del proceso identitario.

También influyo en el proceso de cambio, el ingreso de H a un nuevo colegio en donde,

por ser desconocido en este contexto y sin etiquetas (el malo, el adicto, el conflictivo), podia en
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sus interacciones con los otros presentarse de una manera diferente a la determinada por sus
etiquetas pasadas, liberandose de ellas y co- construyendo narrativamente con los otros (familia,
amigos, docentes), y consigo mismo una identidad novedosa.

Con los parrafos anteriores se espera haber aclarado de forma precisa lo referente a: las
narrativas en términos de la autonomia e incapacidad que impiden la movilizacion en relacion a
el ciclo vital, la construccién del problema, los procesos coevolutivos, las nuevas formas de
relacionarse al interior del sistema, y como se construyeron los sentidos que favorecieron la
reconfiguracion identitaria.

En cuanto a la autorreferencia, entendida como el reconocimiento de las propias narrativas,
creencias, valores, prejuicios, ideas, emociones, etc., y que se puede evocar en los procesos
conversacionales en terapia para promover la reflexividad en las construcciones narrativas de los
actores (Estupifian, Gonzalez y Serna, 2006), y la forma como se utilizd y moviliz6 al terapeuta
se debe anotar que, este Ultimo sesidn a sesidn buscaba en sus recuerdos adolescentes claves
para entender las necesidades sentidas en cuanto a la autonomia en este periodo evolutivo, que se
sentia al poder expresarla, que experiencias resultaban significantes, como se enfrentaba la
norma, que resultaba importante en cuanto a aspectos cotidianas como el peinado, la vestimenta,
la musica, como se significaba la apariencia e imagen personal, y como se creia que eran
significada por el sexo opuesto, como se interpretaba a los adultos y la vida adulta, etc. En si, la
finalidad de esto era comprender los requerimientos de la edad, empatizar y conectarse con un
preadolescente de 12 afios poco comunicativo, dandole a entender que no estaba siendo
evaluado, sino que el intento era comprenderlo y establecer una experiencia co-evolutiva en la
cual su voz seria tomada en cuenta, o que a su vez seria reconocer que era aceptado como

alguien véalido y legitimo en la interaccion.
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Hacia este posicionamiento como preadolescente también fue invitado el subsistema
parental, ya que se consideraba que esto podria establecer un puente intergeneracional que
facilitaria la co-construccion narrativa de las normas, la confianza, y en general de realidades
mas satisfactorias si se abordaba esta experiencia intentando aproximarse a ella desde la
perspectiva de un joven preadolescente. Este proceso reflexivo fue importante en las
conversaciones que luego sostenia el sistema para construir el fortalecimiento de la vinculacion,
la redefinicion del estilo de disciplina y autoridad, generar confianza, definir expectativas y
redefinir la construccion de significados sobre la maternidad, paternidad y el lugar de los hijos.
Es decir, los procesos reflexivos desde la Optica juvenil y la puesta en juego de las experiencias
juveniles del terapeuta, favorecieron el acople relacional y la conexion afectiva, esto al ser
propuesto por el terapeuta con ejemplos cotidianos de sus propios cambios en la trayectoria
adolescente por que el proceso mismo produjo en el terapeuta la exploracién de su propia
identidad como proceso polifénico, contextual, narrativo, no es estatico, que se construye y
transforma durante toda la vida misma.

En este punto también resulta Gtil aclarar como entiende el terapeuta la diferencia entre
memorias y relatos alternos. Al respecto las memorias son versiones subdominantes de la
realidad que se encuentra en la periferia del relato y que no han silenciadas, donde precisamente,
el objetivo de la intervencion radico en su amplificacion, abriendo el camino a los relatos
alternos, como versiones narrativas que contradicen o son opuesta a las versiones cristalizadas
provenientes de la historia, y que resultan dtiles en las construcciones novedosas. Es por lo
anterior que en esta investigacion/intervencion, con el fin de facilitar los procesos de recursion
en cuanto a las explicaciones en torno a las comprensiones del problema clinico y el proceso de

cambio, se tomo la decision de no considerar por separado las memorias y los relatos alternos.
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Asi mismo se debe aclarar, que en el proceso narrativo conversacional, al cual se refiere
este post scriptum, el terapeuta obtuvo una serie de aprendizajes no solo tedricos, sino también
en cuanto al desarrollo de la creatividad necesaria para construir metaforas y estrategias ludicas,
siendo participe de la experiencia de cambio y coevolucion como parte del sistema, mientras
hacia sus propuestas.

Esta coevolucion se hizo palpable no solo al sentir el terapeuta participe de la alegria que se
reflejaba en las expresiones del rostro de H en la Gltima sesion (expresiones muy diferentes a las
del inicio del proceso), y que insinuaba que habia ganado tanto en autonomia como en la
confianza de M, sino también se hizo explicita verbalmente cuando esta ultima afirmo al término
del proceso, que el joven ya hacia meses que no consumia, estaba asumiendo con mayor
compromiso sus deberes escolares y que la relacion familiar habia mejorado significativamente

Estos indicios descritos daban cuenta que el proceso terapéutico tuvo un impacto, se habian
movilizado pautas relacionales, el sistema habia co-evolucionado aumentando su capacidad de
auto agenciamiento, y ademas se tomaban decisiones que impactaban mas satisfactoriamente sus
relaciones con los sistemas mas amplios como el escolar, y el sintoma motivo de consulta habia
perdido su funcion de meta-comunicar los problemas relacionales.

Quisiera terminar comentando que al final la sustentacion fue aprobada, ya que el trabajo
escrito lo habia sido, y a pesar de las dificultades en la expresion oral ya anotada, de todas
formas, el proceso terapéutico fue exitoso vislumbrandose que el conocimiento y la forma de

aplicarlo habian estado presente, a pesar de los problemas en su verbalizacion.
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Apéndices

Los apendices del presente apartado seran entregados como soportes electronicos.

1. Matriz de andlisis narrativo del estado del arte testimonial.

2. Disefios de escenarios de investigacion intervencion.

3. Consentimientos de investigacion/intervencion de estudio de caso Unico

(documento confidencial).

4. Grabaciones de audio de escenarios conversacionales reflexivos familiares

(grabaciones confidenciales).

5. Transcripciones y matrices de analisis narrativos de los ocho escenarios de

investigacién/intervencion.

6. Vifeta del caso.



