“Tertuha” en la clinica
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En nuestro medio. Haciendo
frente a la realidad de una fami-
lia predominantemente nuclear,
que tiende a hacerse cada vez
menos numerosa y que, adn
dentro de esquemas rigidos, ob-
Serva un porcentaje de rupturas
¥ séparaciones bastante elevado.
Una familia que sigue siendo de
pstructura matriarcal v tiene en
la mujer al lider afectivo. Una
familia que empieza a ver el
trabajo de la mujer por fuera de
casa, ¥y a un padre {mas notorio
en la clase media) que se sale un
poco de su papel tradicional de
padre proveedor ¥y comparte
funciones de casa y participa
mas activamente en la edu-
cacion de los hijos.

Con familias nuestras que, en
buen nimero reconocen conflic-
tos conyugales en los cuales, con
frecuencia, los hijos estan de por
medio. Una familia que enfrenta,
prioritariamente, problemas
cconomicos (freno frecuente de
separaciones), crisis de incapa-
cidad en el manejo de la etapa en
la que el nifio se transforma en
adulto. Familias ‘que experi-
mentan un gran temor por la
farmacodependencia y empie-
zan a protagonizar un_ mo-
vimiento sutil de aglutinamiento,
para defenderse del mundo ex-
terior.

En nuestro medio, con familias
nuestras, esta trabajando la
Clinica de Terapia Familiar del
Departamento de Siquiatria del
Hospital Universitario San Vi-
cente de Paul. ¥ en la clinica un
equipo interdisciplinario c¢on-
formado por tres siquiatras y
tres trabajadores sociales ‘que,
entre 1979 vy julio del 82, habian
consituido un grupo de estudio
sobre dicha terapia.

La experiencia colombiana en
Terapia Familiar, terapia que
rompe con los canones tra-
dicionales y sobre la que se
presentaban casos y estudios
aislados en los udltimos quince
anos, pudo compartirse aqui, en
Medellin en el Primer Encuentro
Nacional. Se intercambiaron
experiencias propias, originales
de nuestro medio. Terapia fami-
liar aplicada a programas de
salud comunitaria, con familias
de personas que han sido
secuestradas, o con problemas
de farmacedependencia y rup-
turas.

;COMO FUNCIONA?

La Clinica de Terapia Fa-
miliar es pionera en el pais, la
dnica en su género. Ha culmi-
nado su primera éetapa de labo-
res, un trabajo con 15 familias,
evaluado recientemente con re-
sultados muy positivos vy que se
proyecta hacia una segunda fase
de mayor cubrimiento.

En el trabajo inicial se com-
probd una gran respuesta de las
familias que enfrentaban situa-
ciones muy diversas dentro de su
organizacion: intento de sui-
cidio, agresividad, sicosis, dis-
funcidén escolar, farmacode-
pendencia, conflictos conyugales
y reajustes (casos en los que la
familia enfrenta, por ejemplo,
una muerte, un matrimonio, un
nacimiento, la incapacidad de
uno de sus miembros).

Hasta el momento se ha aco-
gido la idea de *'terapia breve a
largo plazo”, con una sesion
mensual promedio por familia y
con la participacion de grupo
interdisciplinario en pleno.
Sesiones que, segun el caso, se
hacen con todos, uno o varios de
los integrantes de la familia. En
desarrollo de las cuales el acer-
camiento del " terapista (con

dulzura, provocando crisis, con
conceptos intelectuales, o énfasis
en los valores) estd determinado
por las mismas caracteristicas,
lenguaje, costumbres, etc., de la
familia.

Sesiones en las cuales se bus-
can, a veces, funciones positivas
de una situacion que sélo se
considera negativa (un pro-
blema de un muchacho, por
ejemplo, puede alertar sobre la
necesidad de solucion de otro,
mayor). Combinadas con tareas
0 sugerencias (cambios, con-
ductas para asumir o dejar de
asumir) que las familias deben
cumplir en el periodo que
transcurre entre una ¥y otra
sesion y que aseguran, de alguna
manera, la continuidad de la
accion del terapista.

Una motivacion adecuada ha
llevado a un 95%, de asistencia de
las familias. Una motivacion
directa ha conducido a una alta
participacion del padre, hecho
que parece derrumbar la idea
que s& tiene de su dis-
tanciamiento en el papel educa-
tivo, en el hogar.

Depresiton, problemas de
escuela, droga, anorexia
nerviosa, asma. Infinidad de
casos han experimentado cam-
bios bajo el efecto de la Terapia
Familiar. Un estudio sobre
programas en el campo interna-
¢ional (realizado en {JEI'IB] habld
de mejoras en las dos terceras
partes de las familias tratadas.
En Colombia, a la Terapia Fa-
miliar apenas le empiezan a
crecer alas, y la fuerza de su
consolidacion la daran las ex-
periencias futuras.

Fuentes de consulta: personal
de la Clinica de Terapia Fa-
miliar del Hospital de la Univer-
sidad de Antioquia.

Medellin, Lunes 20
de Agosto de 1984

aCOLOMBIANO

La terapia
familiar es...

““Las organizaciones de servi-
cio, instituciones como hospita-
les, estan dirigidas a la ayuda
del individuo. Inclusive en la
legislacidn hay una orientacion
para defender al individuo, no a
la familia.

El terapista familiar comenzd
con una pregunta: jel individuo
existe en el vacio o como parte de
un organismo social invisible,
que existe como entidad con
limite?

La respuesta es que el indivi-
duo existe en un oOrganismo
gsocial, la familia, que es mayor y
distinto de cada una de sus
partes, que tiene funciones mas
importantes que la suma de sus
partes.

Uno actia como segmento de
ese organismo. Cuando nace el
primer hijo, los padres proyec-
tan en €l una serie de ideas de lo
que quieren de él o ella. Cada
hijo nace en una familia distinta,
en la que hay una respuesta a
ellos que los define, ¥ continia no
como Maria, sino como Maria en
relacion a Pablo, Pedro, José y
los diversos subsistemas gue se
organizan en su familia, estruc-
turas significantes, dinamicas.

En sicologia se empezd a pen-
sar no Gnicamente que la dina-

mica estaba dentro del indi-
viduo, sino que habia que mirar
al individuo en contexto.

Cuando se mira en sistema,
cada uno organiza la respuesta
del otro. Ta eres la causa de mi
conducta y la respuesta mia
organiza tu conducta, Se
empiezan a mirar las cosas no
como causa y efecto, sino como
circulo en el que la gente se
encuentra. Las familias tienen
pautas, reglas de vida, maneras
de ver ¢l mundo que organizan la
funcién de cada individuo.

En Terapia Familiar gene-
ralmente se comienza con un
individuo ¥ se ve como un pro-
blema de relacién. La culpabi-
lidad desaparece. La Terapia
Familiar te quita la etiqueta, te
da esperanza. La gente viene al
terapista con una situacion de
estancamiento. El terapista va a
abrir nuevos horizontes, crea
otras posibilidades, trabaja con
ensanchamientos y empieza &
mirar el mundo en forma diver-
sa. Si esta solucién no funciona,
ustedes tienen muchas otras so-
luciones. Empieza a decir —por
ejemplo—, puede ser que la
madre se ve mas como madre
queé como esposa. Vamos a ver si
ella se puede sentir dentro del
sistema esposa-esposo o , ade-
MAs, COmo persona.

Todos nosotros funcionamos
con un limite de nuestros poten-
ciales que muchas veces esta
prescrito por la familia. Los
miembros de una familia son
prisioneros de estilos de vida. El
terapista entra ofreciendo
versiones del mundo en las que
hay alternativas diversas de vi-
vir,

El objetivo de la Terapia Fa-
miliar es crear una situacion en
que la gente ve la responsabili- |
dad mutua en el mantenimiento
de la conducta y la alternativa
que existe si uno empieza a
cambiar. No hay un paciente
identificado , sino un organismo
significante, poderoso, que esta
manteniendo la conducta de todo
el mundo. '

La Terapia Familiar busca
ayudar a la familia para que use
sus recursos en tal forma que
encuentre soluciones méds
completas y amplias a los pro-
blemas que tiene. La familia
tiene capacidades curativas que-
se pueden movilizar. Es una -
terapia que entra con optimismo.
Entra a ver a la familia como un
organismo con posibilidades no
:‘-E.'E‘-J..andﬂs pero con potencia--
esV.

Conceptos del siquiatra SAL-

VADOR MINUCHIN.

“El observador politico dice
que los siquiatras, los trabaja-
dores sociales son gentes gue
estin actuando como agentes de
la sociedad, para poner vendas
en los lugares que duelen. Pero el
siquiatra, o el trabajador social,
o0 el sicdlogo, en realidad, son
como el médico, gente que se
trae en situaciones en que hay

...0 politico

dolor, disfuncién, y actian es-
pecificamente en eso. El si-
quiatra no es un revoluclonarie,
ni una persona gue guiere cam-
biar la sociedad. Si gquiere ha-
cerlo tiene que transformarse en
politico. La salud mental no es un
movimiento de cambio soclal. La
gente gque trabaja en salud
mental puede estar Interesada

en cambios soclales, pero éstos
s¢ hacen, no a través de la
intervencién siquidtrica, sino a
través de la posicién politica de
esa gente. Cuando estoy traba-
jando con una familia mi funcién
no es social, es ayudar a que esta
familia viva dentro de sus posi-
bilidades maximas®".
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