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I.=- TNTRODUCCION, :
Las alt eraciones en la dinfmica familiar condicfonan trastor=-
nos mentales que pueden consistir desde trastornos lesves de la
personalidéd, trastornos neurotices, hasta trestornos psicéti-
cos en alguno o elgunos miewbros femiliares; teniendo como =-=
consecuencia une "disfuncifn femilisar™ llegendo a una dasinte-
gracifbn femiliar,

Un or8n porcentaje de snfermedades psiquistrices se fun-
damentan en alteraciones de la homeostasis femiliar, provocedas
por circunstencias tales comos Infideliddd de uno de los conyu-
gues, alcoholismo, asdversidades talss como; enfermadsdes, ine--
fortunioscanfmico, muarte de un mismbro familiar stc.; pressn--
tandose la snfermadad psquiatrica en personas suceptibles, casi
siempre, con rasgos constitucionales propicios, personalided -~
inmadura etc., Se menciona como uns causa importante de los es-=
tados dapresivos la prasencia de une atmbsfara familiar desfa--
voratile,

La importancia del tsma radice en que; el médico fami--=
liar que frscuesntemente sstd on contacto con este tipo de paci~
entes; debisra hacaér uns evaluacidén de la dindmica familiar y -
efectuir cusndo menos un intento de terspia familiar cuando el
caso lo requiera, El mfico de primér nivel de atencibn, es qui-
an dehs afrontar esta problemfitice y no concretarss a sfectuar

sl rutinaric "nase™ s psiguiatria del peciente para svadir sl --

problema, ya que en este servicio as deseable que se efectie a--



demas del trafsmiadto al baéiﬁﬁﬁo un eshoso de terspia familiar.
Casi siempre el trastorno en le dindmica femiliar y por consi---
guiente la enfermedbd psiquiatrice ss perpetdan, haciendo que el
enfermo permanezrce en el servicio de medicina familiar bejo trae
temiento por largo tismpo, sumentando asi el volumen da trabajo
die a dis y por consiguiente alargemiento del periodo de trata--
nignto y disminucibn de el tiempo dedicado a cads uno da Nues—--
tros enfermos.

Es tismpo ds que @1 médico familiar tome concisncia y pro
fese la medicina familiar como tal; manteanlendo une homsostasis
familiar adscuada, sfsctuando mAs madicina preventive y menos -«
medicina curativa, El médico familiar deberis de trabajér en con
junto con un terapeuta familiar pars as{ afronthr sn forms inte-
gral esta morbilidad tan importante,

En la presants tesis pressntc un ssboso de la historia de
la familia, su evolucién y sus diferentes tipos y stepas haste -
la &poca actual; menciono el ciclo vital de la familia; espectos
de dinfmice familiar, ejemplifico familias disfuncioneles realaes
y menciono las difersntes formes de psicoterapis familisr que e~
xisten en la actualidédd,

El objetivo de la presente tesis s reclzar la importan=-
cla que tisnen les alteraciones an la dinfmica familiar, las --
alteracionss en cada uno de sus miambros para hacer conclencla
por parte de los médico femilieres; especialmente los que nos en

contremos en proceso de formacifn; para que se sjsrza una buenas



medicine familier v se formen mejores médico familisres que asu~
man el papél que les corresponds,

Se que es arduo y dificil el camino que queda por reco=-=
rrer & ls madicina familiar pera adquir{r sl status qus le co---
rresponds y el perfsccionespiento, ye que , e&s una sspecialidéd
recientemente implentada an MBxico como t81, pero, con empefio y
dedicacifn por parte de los ploneros de ésta’ se lograrén las me:
tas trazadas a corto plazo, puss una buena calidéd en sl primar
nivel de atencién mBdice garantiza sl dessarrollc des todas las -

sapecinlidades de la medicina,



o TeaprTiLo TI O
DESARROLLE HISTORICO DE LA FAMILIA.

La pelabre familie procede de famulus; que significe sir-
viente o esclevo domkstico.

Familia se doefine como el grupo formedo por marido, mujeér
8 hijos, vy es 18 institucifn basice de la gran mayorfa de las =--
sociadddes humanas, representando el fundamentc 16gice de todo «
dasarrollo cultural,

El consenso Canediense de familia es el siguiente: Una ~-
familis esté constituide por marido y una esposa, con o sin hiw-
Joe; 6 un padre 6 madre con unc & m&s nifos que vivan bajo un ==
mismo techo.

El consensc Nortesmericanc do familie es el siguiasnte: --
Una familis e3 un grupo de dos 6 mes personas qua viven juntos y
#stln relacionados unos con otros por lszos sanguineos de matri-
monio o adopcibn. (6)

£l estudic de la historias ds la familis comienza en 1861
con Bachofen, quien en su gbra titulade "el deracho materno"; --
formula las siguientes tésis:

1).~Primitivamente los seres huménos vivieron en promiscuiddd sa
xualj a 1o que se df el nombre de heterismp.
2).~ Tales relaciones excluyen toda posibilidéd de asteblecef --
con certeze la paternided; por lo que la filiacién solo podia ==
contarse por lines femanina segln el derecho maternoi esto se -=
dié entre todos los pusblos antiguos,
3).~ A conszcuencia de sste hacho; las mujeres como madres, como
finicos progenitorss conocidos de la jéven generscién; gozsban de
un grén aprecio y respeto que llegaba hasta el dominio femenino
shsoluto,
4),~ El paso a la monogamim, en le que ls mujér pertensce a un -
s0lo hombre, encerrsba la tradicidén de una entiquisims ley reli-
giosa.

Bachofen halld las pruebas de esta tésis en numerosas ci-
tas do la litersture clhsjca antigua, auien efirma que el paso -




del hetarismo a2 la monogesmie y del darscho metsrno el paterno as
produce a consecusncia del desarrollo de las concepcionss relies
giosss qua repressntan {deas nuevas wn el grupo de los dioses -«
tradicioanies; lo cual detsrmind los cambios histdrices en la si
tuacibn soclal reciprocs dol hombrs y de 1s mujar.

L. H. Morgen fue ®l primera que con conocimiento de causa
tretdo ds introducir un orden preciso en la historia ds la humani
dad; hsbiendo pasado ls mayor psrte d2 su vida entre los Ironuae-
ans y siendo adoptado por una de sus tribus, la ds los Senskas;
quien cusnte con el mérito de habkr descublerto y resteblecido -
las rasgos genarales prehistbricos de nusstrs historis,

Seglin Morgan, sl deserrocllo des le familie en la prehisto-
rie ss divide en tras spoces principales gque fuarom
Salvej‘ismo.- Que fub &l periodo sn gue predominaba la aproplg---
cién dn productos que ls naturaleza da ya hachoa.

Garbaris.~ Periodo en que aparece la ganaderfa y la agriculturs,
ademas se sprende a incrementér la naturelezs pormedio del trabg
Jjo humano.

Civilizacifn.~ Periodo en gus &l hombre sigus aprendiendo s els-
baorar los productos natureles, pericdo de le industries proplamen
te dicha y sl arte, .

En 1a historia primitiva existi& un estado primitivo en -
sl cual impersbs dentro de la tribu el comercio sexual promiscuo
de modo que cads mujér pertsnecf{a iguslmente & todos los hombres
y cada hombre a todss las mujeres. Asi surpgen cuatro formes des -
familia gue aon: La familis concanguinea, le femilia punalls, la
familia sindiasmica y 1» familia monogfmica.

FRAMILIA CONSANGUINEA,

Eate forme de femilia se corscterfza por la gran promisculdad 58
xusls hermanos y harmanas, primos y primas;: en primera, segundo

y restantss grados son todos &éllios entre s{ hermanos y hermanas

y por ssa miemp todos pllos entre s{ mariidm y mujer unos de v«

otros, sxcluyendo el derecho de matrimonio & los sscendientes y

descandientes, £1 vinculo de hermmno y hermana presupone ds por

si en ese periodo el comercic cernal reciproco,




El ejemplo tipico de tal fpmlliélserian\losrdescdndiantaa de una
pareja de cads una de cuyaé géneradibhqs $Ucasivas todos fuesan
entre 81 harmanos y hermanss y, por ello mismo, maridos y mujs-
res unos des otros. ‘

Este tipo de familia hs desaparecido, Ni sfin en los pue-
blos mas salvejes de que habla 1a hist6bria ss presents algln e--
jemplo de elle,

FAMILIA PUNALUA.
El primer progreso des 8sta familia consistms en exclufr e los pa-
dres y los hijos del comercio sexusl rscf{proco, sl segundo fub ~
la exclusibn de los hermanos; esto se fub rerlizendo paulastina--
mentes comenzande por la exclusidn de los harmanos uterinos ( es
dacir, por parte de le madre ), y acabando por la prohfbicién e-
del matrimonio entre los hermanos colaterales (es decir smofin -~
nusstros actusles nombres de parentesco, los primos carnales).
Esta forme de familis fuf llamada es{ porque “punal@ie” significe
compafero intimo y segin la costumbre, cierto numerc de hermanss
cornales o mas lejanas eran mujeres comunss de sua maridos comu-
nes, de los cuales guedaben excluidos sin embargo sus propios =
hermanos, asos maridos por su parte no se llemaban hermenos en--
tre 8i sino punslde, de igual modo una sepie de hermanos uteri=-
nos o nfs lejanos tenfan en matrimonio comin clerto numerc de my
Jores con exclusion de sus propiss hermanes y eses mujeres se =-
llamaben entre s{ punalfas.

Fste @3 el tipo clésico ds una formacifn de 1a familia -~
que sufrié mes taerde une seris de verisciones y cuyoc ranto cereg
ter{stico esencisl era le comuniddd reciproca de maridos y muje-
res dentro de un determinado circulo familier, En esta forme de
familio se indican con exactitdd los grados de perantesco, naci-
endo aquf por primers viéz ls clese de los sobrinos y sobrinss, -
de los primos y primas ,

En ninguna forma de familia por grupoe puede saberse con certsza
quien es el padre de 1s criaturs, perc si se sabe guien es 1la --
madre; adn cuando asta 1llsma hijos suyos a %todos los de 1s fami-
1ie comln y tirnen deberes maternalss para con 6llos; no por aso



deja de distingufr & sus propios hijos des los demés, asi pues en
todas partes en donds sxiste el matrimonio por grupos la descen-
denciea solo puede esteblecerse por lines materne y por consigui-
snte solo se reconoce s la lines femenina,

FAMILIA SINDILASMICA,

En ol régimen de metrimonioc por grupos, o quizé antes, formaben-
sa yé parsjas conyugeles pers un tiempo m&s 6 menos largo, el ~-
hombre tsnfs una mujer principal (no puede elin decirse gque una -
favorite)entre sus numercsas y para glle el esposc principal en-
tre todos los demfis, Asi pues, paulatinamente se instalS une crs
ciente complicacf{én de las prohibiciones del matrimonio, se hi--
cieron cade véz més imposibles les uniones entre grupos que fue-
ron sustitu{das por la familis sindifésmice. En ests forme de fe-
'milia un hombre vive con una mujer, pero de tal suerte que 1l® pg
ligemia y la infideslidad ccacional siguen siendo un derecho para
los hombres, sungue por causas econdmices le poligsmis se obser-
va raraments, al mismo tiempo se exigfa 18 mhs sstricta fideli--
dfd a 18 mujsr mientres dure le vide comlin y su adulterio se cas
tiga cruelmente, sin embargo el vinculo conyugel se disuelves fo-
cilmante por une y otra parte y despuls los hijos solamente par-
tenscen a la madrs, '

La evolucifn de la familia en los tiempos prehistdricos -
consiste an uns constante reduccifn del circulo dentro deal cusl
prevalace 1a comunidad conyugsl entre todos los sexos, circulo -

Aqua en un origen abarcabs la tribu entera,

ta exclusifn progr2sivas primero de los parisntes cercanos
y despuas da los lejanos y finalmente de las psrsonas meramente
vinculadas por elianze, hace imposible 1a practica de tal matri-
monio por grupos quedando en Gltimo terreno la parejs unids por
vinculos fragiles y surgliendo el matrimonio por rapto y por come
pra de mujéres,

Una de las idess més absurdas que nos ha trensmitido la -
dpoca de la ilustracién del siglo XYITI, es la opinidn de que en
el origen deo 1a sociedéd la mujér fué la esclavs del hombra., En-
tre todos los salvajes y en todes las tribus de la barbarie, 1la

_ mujer no solo es libre sino que tembibn ers nuyy considarada, Se



dice que 1» mujgr constitufa una gran fuerza dantro de los cla=e
nes, lo mismo que en todas partes, tento qus llegado el caso no
vacilaban an destrufr a un jefs y rebajarlo a un simple guerrero

Can el paso del tiempo se fueron perdiendo las antiguas rela-
ciones sexunles de caracter primitivo selvatico a ceuss del dasa
rrollo de las condicionss scondmicas y de la descomposicién dsl
sntiguo comunismo, as{ como,.de le densidad cada vaz maydr de la
poblecibn, anhelando como liberacién el derscho de cestidad, el
daracho de matrimonio temporal o definitive con un solo hombre.
te familia sindiésmica aparsce en el limite entre el salvajismo
y la barbarie; para que la familia sindifismica svoluclonara a u-
na monogdmia estable fuaron nesesarios muchos cambios que se lle
varon & cabo posteriorments quedando el grupo ya reducido a su -
Gltima unidad; a un hombre y una mujbr. La ssleccifn notural res
1426 sy obra reduciendo ceda vez més la comunidéd de los matrimg
nios.

LA FAMILIA FONOGAMICA.

Nace de la familia sindifésmica,ss funde en el predominio
del hombre, su fin exprsso es el de procrear hijos cuya paterni-
ded sea indiscutible, y esta paternidad indiscutible se axije ==
porque los hijos en calidad de harederos directos han de entrar
un dfa en posesién de los bienes de su padre . La familia monoga
mica sa difersncfa del matrimonio sindifsmico por uns solidez --
mucho m&s grande de los lazos conyugales que ya no puedan ser di
susltos por deseo de cualquiera de las partes, ahora s0lo 2l ===
hombre pusde rompsr estos lazos, Este monogamis @s vdlida solo -
paxa la mujer y no para el hombre, ya que , por ejemplo la mxis-
tencia de la ssclavitud junto a la monogamie; la presencia de 38
venas y bellas cautivas pertenecfan en cusrpo y alma al hombre,
siando esto lo que imprimfe un caractar esracifico a le monoga=--
mis..Por lo tanto le monogamie no aparece de ninguna manera an =
la histéria como un acuerdo entre el hombre y la mujér y menos -
alin como la forma m8s elevada de matrimonio, por el contrario en
tra en escena bajo la forma de ssclavisamiento de un sexo por el
otro, con la proclemacién de un conflicto entre los sexos, des--
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conocido hasts ontonces; as{ ss dice ques sl primér antagonismo «
de cleses que aparscié en la hist8ria conocido como e} desarro--
1lo del antagonismo entres =1 hombre y la mujér y le primere opre
8i0on de clases con la del saxo femenino con el masculino.

Le monogamia ful un grem progresoc histérlco, pero al mis-
mo tismpo inaugura juntamente con le ssclavitud v con las rigue-
sas privades, la #poca que durs hasta nuastros dies y en la cusl
cada prograsc @3 al mismo tiempo un regresoc relativo y el bieneg
tar y desarrollo de unos verificanss a expensas de la represién
y dsl dolor de oiros,

La monogamia as la forma celular de las sociedad civilize-
da sn le cual podemos estudiar ya la naturasleza de les contradi-
cciongs y antagonismos que alcansen su plenc desarrollo en esta
socledhd,

Durante la monogamis; concrataments en Gracia: & consge-
cuencla del heterismo sexual por parte del hombre, surje el edul
terio por paerts de la mujer, que fuk castigado rigurosamente, pe
ro indestructible llega & ser una institucidn social irremedia-2
ble . La familia monogfmica, no ha revestido en todos los luga=-
res y tiempos la forma clésica y rigurosa gue tuvo entre los Grj
egos, la mujer era mas libre y mas considerada antre los Romanos
quienes tenfan suficientementn garantizada la fideliddd de su my
jér por sl derecho de vida y muerte que sobre &lla tenfan , La -
nueva monogamia gue entre las.ruinas del mundo Romano salié de -
1a mazcla de los pusblos, revirti8 la suprsmac{a de forma mas «=
suave y di6 & la mujér una posisidn mucho més considerada y mas
1ibre; surgiendo el progrsso moral més granda gue es el amor se-
xual individual moderno,

Lo qus ss debe suponér es gue, la familia monogémica dew~
de el comienzo de la civilizacibn hasta nuastros dias se se2quiri
perfeccionando, a peshr de sus contradiccionss, hastn que se lle
gus e la igualdAd entre los dos sexos, (8)



CAPITULO - IXIX
CICLO VITAL DE LA FAMILIA,

Hay diversos problemss y responsabilidades que asfectan la
familia durente las diversas etspas de desarrollo. La funcibn =
da 1a familia varfas con el ciclo ds &staj; existen cinco fases en
ol ciclo vitsl de ls familia, las cuales sons

a) Faea de matrimonio,

b) Fase de expansidn.

c) Fase de disparsidn,

d) Fase de independsncie.
#) Fass de retiro y muerte,

a) Fase de metrimonio,

Cuandc dos personas quedan unidas por un lazo, 8us prepe
cupaciones iniciales consisten en prepararse para un nusvo tipo
de vide. Se combinan los recursos da smbas personas, sas alteran
sus napales y se adoptan nuevas funciones, uno de sus nrincipa--
183 problemas es ol de aprendar a vivir juntos mientras se ss=- =
tisfacen uno a otro las necesidades bésicas de su parsonalidad,

Es importante distinguir entre fases dsl ciclo vital de =
familig y ol proceso existanciml de &sts, ya que en sta (ltima
ss contempla la &taps prenupcial, as{ como la formecién y aducae=
cibn de los hijos. (3)

La fase de matrimonio comianza con el matrimonio propfa--
mente y termina con la llegade del primer véstego al hogar. Los
ténicos primarios da praocupacién son an &sta fass la adeptacibn
saxual, fnformes sobra el control de la natalidad e interaceién
de la personalidad. Cada vez estd més claroc que dehe proporcioe=
tarse diche ssesoria antess del matrimonic. La felta de informae-
cién no solo da por rasultado y legitimidad, snfermedades venf~-
reas, miedo vy sentimionto de culpabilidad que complican el core-
tejo; sino tambian embarezos no planesdos ya 3sea antes o despufs
del matrimonic, 1o que no permites a la pareja planear sus vidas,
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b) Fase de expansion,
El evanto méds importrnts sn &ste fase es el ajuste por --
parte de 1la pareje 8 un nuevo miambro, la llezgads de un ni%o & -

la femilia produce tensiones norque se debe ajusisr toda la @3w-~
tructura ds les rslaciones para der entrads el nuevo miembro.

El impacto del nifo en el matrimonio es importente, el =--
problema de los niMos no queridos o inesperados =s mayor en #sta
étapa” los medios de atencibn infantil pera 1as madres que tra--
bejan, las enfermedadess emocionales y psicosomftices y los tras=
tornos del langucie.

c) Fase de dispsrsion,
La Pase da expansibn es 1a que una vez alcanzado el ajus-’

te familiar e su nuevo miamhro, se fragubé a la indapandancia y -
el sutomatismo da Astm miemhro; fenbmenoc que se de si la pareja
he logrado realizar una adncuade socializacibn, pero gue 41 por
si mismo emnieza & cubrir sus necesidades dm= una manera setis- -
fectorie. Al mismo tiempo los padres de“en satisfacer los proe -
pios. Del mismo modo que 12 familia dabes adapterse e los nusvos
miambros, an la familia en fase de disp2rsion vendrd un adapte--
miento para que los hijos snan totalmante indspandisntes,

Los padres tienen la responsabilidad de confirmar las - -
tradiciones; se espera que los j6usnes las desafian,

Ccurren cambios socjales comn resultado de las dema-das =
de las generaciones de j6venes gque pueden hecar que los valores,
actitudes y creenciss tradicionales sesn obsoletas. Ls juventud
responsable puasde convertirse an "niffez en reheldia”, Esta fmse
constituye un problema mfs agudo pars la madra que rare ®) nodre
schre todo si ha permanacido en casa como mujer de hogar,

La partida de un nifo puerds dar como rasultado uns crisis
principal de sntided para la medra, Se ha ohservado gue 105 nie=
Nos y las mujares sn edad media, constituyen 1a mAyor narte de -
los ¢nsos en las clinicas da psiquintria an ¢onsulta extarna,
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d) Fasa de independancia,

Conforme se dispersan los hijos, los padres tienen que -—
aprender a volverse independientes ds nuevo. En el reajuste el -
matrimonio dehe ser viable si se quiers que sigan satisfaciendo~-
ss sus necesidades. En ésta fase ocurre peneralmente la é&tapa en
que la pareja deba aprendsr a vivir nuevamente independianta, ==
ocurre casi siemrre entre los veinte y trainta skos de adad, los
hijos han formedo nuevas familias,

Para que la fase de independencia sea complata, los hijos
dahan ser indensndientes, mientras conservan al mismo tiempo los
lazos que los unen con sns padres, Les funciones de adaptacifin -
social, afactiva y de estado de 1a familia pueden prosmguir en -
&ata fase.

8) Fase da retiro v muarte,

€1 entusiasmo que caracteriza el inicio del ciclo vital -
familiar contrasta con la incertidumbre que se advierte al inie--
clar la fase del ciclo vital y los slemeantos que agravan la ss--~
tabilidad familiar sonj la incapacidad para laborar, desemnleo,
agotamisnto de los recursos scontmicos, La familia de los hijos
casadaos en fase de expansidn sin posibilidad de proporcionar re-
cursos a sus padres, Es dificil el momanto an gque las familias =
més jévenas deben utilizar recursos limitados nara cuidar a los

padres, mientras tratan de satisfacer sus propins necesidades (6),
[}
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CAPTTULO 1V,
EVALUACTION DT UNA FAMILIA,

Meissner ha sefalado qus la snfermedad en el smr humano e

edemés de tener una natoloofs consta de una scologfa, En conse—-: "

cuencia para que halls unas mejor compransiun ds la enfermedad eglf'
indispansable conocer sus aspactos nsicolégicos, femiliares: y -
sociales,. :

Al involucrarse smocionalmente el paciente con su sistéﬁaﬂ
familier, se da un aspecto fundamental de la acologia que-né hq
demos ignorar ya que lz familia constituye &1 contexto social =
més significetivo,

La interaccifin femiliar es potnncialmente 1mnortante en e
todaa las enformedades, Es un hecho de observacién comin el que
todos los problemas f{sicos y sociales tigrnen un imparto psjico--
1égico en cada unoc de los miembros ds 1la familim y no ss puede -
negar que sn muchos padecimientos llamados psicosomitices o pai-
cofisiolbgicos hay factores emosionales 1igados a 1a interaccién
familiar, ya que ellos fracusntemente precinitan 2l sintome o --
1os sfntomas. (8)

Le femilias es una unidad primeria de la sociedad y dentro
de elle se desarrollsn entres sus miemhros funciones de comunice=
cién division de roles y trensaccionss mGltinlaes,

La dinfmica de la fomilie, segdn Jackson, consiste en un
conjunto de fuerzes positives y negativas qus afectan al compor-
tamimnto de cada miembro haciande que &sto funcione hien o mal,
La familie es sismpre algo mAs que sl resultado de la suma de --
1as personalidades de sus integrantes, quién=s sl relacionarse -
producen une organizecifn en constante cambio y crecimianto; -ac
constituye un sistema abierto formado nor varfos subsistemas or-
ganizados por neneracién, sexo, interases y funcionas. As{ tena-
mos el subsistema de los ssnosos como matrimonio {conyinal); el
de los esposts como padres {par=ntal): el binomio madre-hijo - -
(diada) etc., Ademfs los subasistemas que {ncluyen a los ashialos,

® otros psriantas y B p-rsonzs sianificatives (Fam. extsnss),
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Adenfs de 1a distribucién dal poder hay otros atributcs =
especialmente importantes en le estructurs familiar; la natyrele
za de los limites que definen a sus subsistemes; les slianzas --
sstablecidas entre algunos ds sus miemhros y la cepacidad del =
sistema para cambiar como una respusstas & las modificeciones am=
bientsles, Los 1fmitas de un subsictrma son las roglas qus defi-
nen quiénes son sus miemhres y como participan en las transac- -
ciones parsonales, Los 1{mites intsrgansracionales son aquellas
fronteras imaginarias que dividen las funciones particuleres en=-
tre padres ® hijos; son las siglas que diferencian y definen los
derschcs y obligsciones entra ellos., Hay limites generacionales
positives cuando los padres se comportan como padras y los hijos
como hijos., Algunes vaces un hijo tiene més mutoridad que los =~
ﬁadrae y decimos que los limites se han violsdo. (6)

La funcién de los limit~s es marcar una diferencis necee=
saris entre los individuos y entre los subsistemas y su claridad
a5 fundamental para el buen funcionamisnto de la familis, Los ==
limites pueden variar desde el amalgamamiento en un extremo y -~
haste la dasvinculacién del otrec, Cuando existe emalgamamiento -
sl individuo tiene una senegcidn exagersds de pertenancia hacia
le familia, lo cuml implica una desmedida cesion de la autonomia
personal, Tal tiro de relacién interpersanal es frecuentsmente -
observada entre las familias donde existmn trastornos psicofi- -
siolbgicos de muchs severided resistentas a tratmmiento mBdico,
En cembio las familias desvinculadas permiten un amplio merqen -
de veriacién individusl entre sus miemhros; la autonomf{a indivi-
dual es muy respestadae pero se pierde sl sentido de partenaencia,

tas familins mhs funcionales o narmrles han sncontrado un
Justo medio entre el extramo amalgamado y el extramo desvinculae-
do de 83te parametro. Tienan 1a lemltad y estabilidad que las =
permite mantenerse unidos y son lo suficientemante flexibles co-
mo para estimular el crecimientc {ndividual, Normalments las re-
laciones de los padres cambian del estilo amalnamedo hacis el --
estilo desvinculado e medida que los nifios crecen y emninrzen a -
desvincularse de su familia, £l amalcamamiento y desvinculacidn
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axtrema conllevan & la disfuncibn familiar, (8)
METODOS PARA EVALUACION FAMILIAR,

Presentaremos m&todos de evaluacibn de una familis funda-
montada en la observacifn de femilias mexicanas, ya que existen
otros métodos como son el apgar familiar y el test femiliar que
no se apegan B nuestro estudic.

Se dice gue la crisis familiar se da por causas endfgenas
y ex6genes, Antes de conocer el momento de la crisis familiar --
hay que conocer a la familia efectusndo su estudio,

Una familia sene debe cumplir los sigulientes objetivos ==
que para su estudio se investigarsn los estados det

a) Ceracter de la femilis.

b) Papel o rol de la femilia,
c) Comunicacién de ls familias,
d) Din&mice femiliar,

a) Caracter de la familia, Se entiende por caracter de -
la femilis al conjunto de velores, normas, costumbres, ideolo- -
gia, misticismo, etc que la singularissn., Siendo el resultado de
la comunicacifn de los miembros de 1s familia y su intersccién -
con el medio ambjente. Para ser sano, el cardcter de la familia
debe ser un carficter svolutivo; ya que el carfcter gque no cambia,
as un carficter que va hacies la enfermedad mental, por ejemplo «=
carécteres muy rfgidos, (11)

Durants la crisis puede ocurrir una Implosion; que s -
cunndo la familie se cierra y sus limites se vuelven m8s rigidos;
o una eclosion que consists en limites muy flexibles o desvincu-
lacibn., Para que el caracter familiar sea sano se reguiere gue =
satisfags las neceasidedes psicollgicas de eada uno de los mieme-
bres,

b) Pepel o rol de 1s femilia, Todos los mismbros familia-
res tiansn una funcién o papel que desampefiar dentro de la famie
lia y cada rol debe funcionar en el drea adecuada. En 1a evolu==
cibn da 1r familia incluyen los roles y el estudio de Astocs nos
llevan a conocer le dinfmica familiaer, En el estudio de la dinf-
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mica familier se dehen sefalar datos como sons edsd, sexo, rol -
de cads elemento y §stos datos colocarlos en el femiliograma. Se
investigarf la relecifn que lleve cada elemento con dos de los -
elemantos de la familia como minimo, trstendo de que se trate de
miembros femiliares con buenas relaciones interpersonales y con
miembros o miembro familisr en gues ses encuentren malas o escasas
relacionaes interpersonalas,

c) Comunicacifn de la familia, La comunicacién en le. fa--
milia tiene que ser fnvestiagedas y descrita, debe iniciasrse con -
anflisis y procedimianto de los siguientes razonamientos:

l,~- Yo soy y yo estoy.

2.,- Comunicarse sentimientos y experienciss,
3.- No enjuiciar lo comunic¢ado.

4,- No profundizar en la experiencia.

S.- farticipacibn voluntaria,

d) Dindmice femiliar. Como resultado del cerficter, tol y
comunicacifn dentro del grupo familier se oltiens el asnecto di-
némico de le familia en términos de funcional o disfuncional. (11}

ESTRUCTURA DE LA FAMILIA DESDE EL PUNTO DE VISTA SISTEMICO,

Se define como sistema 8l conjunto de elemantos que ine -
teractGan entre sf., Conjuntos que nc son sistnmas son aquellos -
aglutinemiantos de unidadas que no interactdan, £n todo sisteme
fay una jerarqufa de sus nlmmentos; es decir, hay elementos qie
son mhs interactuantes y otros que son menos interactuantes por
1o tanto todo sistema tianm una organizecifn y limitas; los 1{--
mites de todo sistems estan dados por un mecanigmo de autoregu--
lacifn o retroalimentacién, Los sistemas puedsn ser ebiertos o -
coerrados} el equilibrio estd en el tirmino medio de £stos y‘se -
logra por mecenismos de retroalimentacidn,

Los 1{mites entre los subsistemas dan les caracterfstices
de funcionalidad y disfuncionalidad; los cueles en las ilustre--
cionss siguientes (figures 1 a §) s» representaran con los si- -
guientes simholoss
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Lirites difusoss o o o o o s ¢ ¢ ¢ ¢ s 0 o o o
Limites claros y adecuados:t = - = - = « =~ = =
Limites rigidoss

fonflictoss / /

. Asociacionest 1T IIT  ggparacién \
Rodeost 'é;“ Muerte. % Aelacifn extrafamiliar
Coalicioness ~—*™ {_“-;

Hay dos patrones de interaccibn familier comin gue son ==~
el aglutinemiento y desligamiento.

En el estudio de la familia no se buscan culpables de 1la
disfuncién familiar sino se debe buscar trensformer a une fami~-
1ia de disfuncional a funcional. Los petrones de funclonamiento
faniliar se analizan buscendo le opini6n de varios elemantos del
sistena en relacibn al conflicto y nroducliéndosa elianzas momen-
thneas para obtenar 1a respuastn dal otro slermanto.

La comunicaci6én ds 1a familie incluye factores o dehe - =
constar da una fuante emisors y un recaptor que mantiene una rse
troslimentacifn; cuando la fuente smite anarqfa afectls una mo--
dificacién que cuando se concrete an el mensajc varbal y al lle-
gar sl recertor es modificada por A-ta,

Se dice que dentro del nfcleo familiar, principslmente no
sa sabe comunicar afectos. Desde el punto de viste nmurocanstbmi-
co los télamos Spticos tianen todos los contactos afectivos, o -
sea son los estimulos afectivos. £l afecto as ten primerio, que
¢l nifio desde que nmce es capaz de reclbir la afactividad; alin —
antes de apsrecer le gnosis o conocimiento, Todo estimulo tala--
pico requiera de una descarga a8 través da la cual figura la engr
gfa ambiental captads 8 través de los *%lamos 6otices, cuando la
descarga afectiva es inadeacyade o descargada por via inedecuads
sa prrducen las neurosis. (11)

LA FAMILIA £M CRISIS,

La crisis familisr punds darse por factores axérencs o -~
endbnenos que pltaran la homegsinsis familiar,

Como causas exbgenas tenamos causas de cri<is fam$linr --
que se subdividen en dos tipos; fisicas y sociales; entre las ==
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f{sicas estén las crisis qekla vida eivil cuhp‘enidamias; inunee
daciones, torremotos, etc. Entre las auclalgé,gé encuentren la -
confrontacién con las autoridedes, conflictos civilas ‘o labora--
les,

Entre las causas andbgenas lo que se busca es descubrir -
les caracterfsticas econémicas dn la familia, f'nte un peligro ~-
exterior la familia cas sn el ostracismo; o ses qus los 1lazos ss
astrachen y se cae en el astado de implosion, la femilia se cile-
rra y sus limites se vuelvan mAs ri{gidos, toda la energia mental
faniliar se vuelve hacia si mismo y se desconecte del mundo eXe-
terior. La reaccién de ostracisme 1llava a los miembros de la fa-
milia al fanbmeno de reitroflexion y deflexién; esto significa -«
quo la conducta que deb{a ocurrir fuara de la familia va 8 ocue-
rrir dentro de le misma; en Asta fomilia es muy dEficil 18 an---
trada del terapfute, en éste momanto la femilia no acude a pedir
ayuda al terapbuts o psiquistra. Es necesario une técnice espeme
ci{fica pars antrer en uns familie en ostracismo y consiste en ==
detecter y aliarse & un miembro de la familim que ses el mfs ac-
cosible o permeable como se llamarfe en psicotormpia familiar, «
o sea més pormeable el contecto del extarior y el que saréd el --
permisivo pare la entrada del tervapfuta, E£l terepbuta debs pro-e
picisr gque alguno de los miambros familimares busque una salida =
deol carbcter ostracista,

Las causas sndfgenes de crisis familiar son las que moti-
van a la familia a buscar ayuda terapbutice. Las ceusas endigame
nas propician una grave fisiopatolougfa familiar de larga esvoluw-
cifén; entro Bstas causas tanamos ls muerta del peadra, madre 0 -
algln migmbro familiar, ssf{ como divorcio, incesto, etc. En 9=~
tes crisis endfgenas las familia explota en forma patnléglce y -
puade resumirse en un “yo me voy y quedess el qus quiera™, y las
relaciones son disrruptivas y la familia se dispersa, ss aquf --
cuando una persona con autoridad y capacidad para ayudar s asa -
familia debe entrar.

Lo mbs frecusnte es la musrte da un nrocenitor y la sepa-
racién o divorecio; =n #stas casos hay 1a manera de entrar en ===



“contacto con el exterior s trav8s de ls nroyeccibn. La familia =
cuando hace crisis por ceousas endiaenas sus miewbros se disper-- B
san; es cuando el terapfuta iniciard su actuecibn con las sesio-
nes da tareapia familiar,

El duelo familiar es una causa importants de le disfun- =
cibn familiar y ouede consistir en la muarte o desaparicién .dei-
alguno da los miembros de la familia, El terapfuta familiar die--
fersncia tres tipos da duslog

a) Génesis del dolor osiquico.
b) Duelo en la {nfancis.
¢) Duelo en el adulto.

2) Génesis del dolor psfquico, Fl vinculo o intersccién -
entre.dos personas puede ser amoroso o do signos positives, pero
tambifn puede ser de rechazo; cuando 6ste vinculo es excesivamgn
ts acentuado cas 1la relacién en una frustacidn detrfs dela cual
hay agresifn, o sea hay una ambivalencis, En cuslquiera de &stas
circunstanciss por pbrdide o separacibn del cbjsto amado ocurre
que les cargas positivas y negativas quedan libres y se vuelven
hacia el sujeto mismec provocando confusion mental y sentimianto
de culps. )

b) Duelo en la infancia, En 8l niMo la reaccién da duelo
dapende de la aedad y dal vinculo establecido crn los padraes, An-
tes de los dos akos da ed~d la nfrdida de un proganitor no ms. =-
grave si se sustituye nrontamente, en el ni*o de sais mosas ya w
nuede sparacer la deprasién llameds anaclftica de 5pitz. Entre -
los dos y tres afios se establecs una relacién congl pruqaﬁitof
vinculo que ya tiens gren imnortancia cognoscitiva y sohra fndo
afective, Cuando se nierde a 1a madrm antre los dos y tres %08
de adad ocurre qu= el nifo va & asociar & ln muerte con‘sinbnimo
de vinculo y tandrd nosteriorments dificultades para astablacar

buenas relaciones interpersonales. Cuando entre los tras 'y d{nqo, o

a%os se plerde un nrogenitor ya se hs establacido un'vfnculotipu
ejemplo: con el padra donda 1as carnas son menores o pungﬁ sar
negativas, al morir el padre aparece una situacién de rebhazo- -,
muarte-culpa o bien rachazo-muarta-agresion-culpa..



c) Duelo an el adulto, Desnué
despuéo de 1os cinco aMos al ‘morjr:un
cién vincular de sl otro nronenitnr
.una :eaccién ds duelo que se acompa¥a’
fluye también el modo de pbrdida del’:
violenta la agresion es mayor. (11) :

Para analizar le disfuncifn fomi liar pre ent
clasificacifn triaxial da la familis; llameda as{ porque cnnst

da tres ajes que son:
Eje I. Aspectos del desarrocllo de la familin.' B

£je 11, Disfunciones en subsist=mas familiares;tq_ i
fje 111. Disfunciones de la familia como sistbma;:
Eje 1. Agpectos d=] desarrollo de 1a familia, nehgt

1,- Disfunciones del dassarrolles

a) Disfuncién familiar primariai :
b) Disfuncidn relacionada con la za de in-=
fantas, s e

c) Disfuncién ralacinonada coﬁ‘l!

los hijos.

d) Cisfuncién de 1la familin madura.
2,- Complicacionas y variancionass de desarrollo:'b

a) Familia intarrumnida, ‘

b) Femilia de un solo proganitor.

¢} Familis reconstruida,

d) Familia crénicamants inestable,

Eje IT. Disfuncionss en suhsistemas familinrss,

1,- Disfunciones an 8l subsistema conyiigals

a) Disfuncifn m~rital comnrlemnntaria.

b) Disfuncion maritel conflictiva.

¢) DisfunciGn marital dependionte.

d) Disfuncién por falte de vinculacibn,

8) Disfuncién nor falta de campatihilidad,
2,- Disfuncién on el suhsistema padre-hijo,.

a) Reaccién ante uno de las padras.

b) Reaccién ants uno de los hijos,
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CAPITULS V.
MODELDS DE FAMILIAS DISFUNCIONALES 9QUE AFECTAN LA SALUD MENTAL

Dentro desl proceso socisl @ histfrico de la clase media -
un punto fundsmental pers antendar su comportsmianto es 1a explf
cacibn de le estructura familiar, Todos los investigadores socia
les coinciden en que uno da los pilares bdsices de la estructura
socisl es 1a familie, y que es ademfs une institucibn qua siem--
pre tendrf que scbrevivir porguz es el nucleo central de nuestra
socinddd vy de su organizacién.

La clasificacién de 1a familia se ha haecho an base & los
siguientns componentes; el padre, la madre y los hijos; esta fa-
milia sa denomina nuclear, €a basicaments 1a relacifn formada --
por un hombre y una mujer cuyas funciones primordisles son la -«
relaci8n sexusl socialmente 2probada, la procreacifn y la socie-
lizacidn da la sspecie, le solidaridad y la proteccifn, el soste
nimiento econdmico y la transmision cultural,

Le sociedad Mexicena es el resultado de hechos violentos,
con la conquiste los Espafoles destruyen la culturs indigena y e
sangre y fusgo impusieron le nueva cultura, sobre todo la reli.-
gién; asi es como aperacen los primeros tipos socisles qus forms
ron lo qua posteriorments se denominarfe la clase madie formada
por los Criocllos en el siglo XVIquenes luchan em forma abstracta
en contre de los males dao tres siglos ds colonieje consumando la
independancia Maxicena an 1821, iniciendoss daspuss le "smpleoma
nia"™ y el caracter burocrftico de le clase media, dandose duran-
te 8l regimen de Don Porfirio Diez una epoce en que prive la cla
se media como slsmento sctivo y de sostén de la replblica, dan--
dose lug8r al derroche, incumplimiento, tranasformandose la class
modia en personas pedantes, altansars y orgullosas, £8 com(n da-
cir que nuestra cless madia as producto de la revolucifn Mexice-
na, sin olvidsar qus es tambisn consacuencia de un praceso histé-
rico y social qus 88 inicia en 8l siglo XIX, pero que se trense--
forma y continlie hasta nugstros diaa, (1)

Se dice que los sistemas sociales actuales, a los cuales
8 los cuales se atribuys la maxima importsncis a 1ls familia con-
sanguineaj tiene un caracter hasts cierto punto artificisl y que



con sl desarrollo de las sociededes urbanes-industriales, ls fa-
milia nuclesr fundada en la homogeinizacién, en sl prestigio de
ls sutcriddd paterna cesi sm he acasbado.

Le tredicién de 1a mujbr Aexicana es generalmsnts alcan--
zar sl matrismonio como principio y fin de su vide dados los pa--
trones de conducts, intsreses socisles, miodos morelss por sus -
ancestros, Es decir la mujer ss casard para seguir consumiendo y
viviendo en funcién de otro ser qu= es el esposo, inculcendoles
a sus hijos los mismos patrones de conducta y conceptos morales
que recibia le mndre; dando un smor chantajiste y viscoso qus --
crea inssgurided y miedo en los hijos dando por resuvltado qus s
tos desds su infancia se vean envueltos en ls frustracifin e inss
gurided, 1o que va a provocdr un carecter profandamente nsuréti.
éo, transformandose 1la familia en una fuente de desequilibrip -«
biopsicosacial., (1).

A continuacién so describirfn modelos de familiss disfun-
cionales resultedo de estudioc des casos do femilise ds la clase «
modia baja, demastrandoss explicitamente que este tipo de fami--
lies son uns institucién nucleo de nesurosis, de agrssiones y ver
dadsras situacionss demencisles. son casos estudiedos y tomados
de pacientes qus acuden a la consultas externa de psiocuiatrfs sn
el hospitdl regionél de sspecialidades I.M,5.S, Puebla.

FAMILIA BARRADAS VAZQUEZ.

Femilis origineria de Varacruz Ver., de donds emigraron s
le ciudad do Pusbla Pus.. Familia qus se encuentra en fass de rs
tiro integrada por cuatro elemantos (ver familiograma fig.1.4).
El padre o jafe de familia de 65 aMos de edéd; empleado del de--
pertemento de limpia de la cludad, alcoholico crénico qua enviu-
do hace nuevs efios. Une hija de 41 afos; madre soltara con un hi
jo de nueve efios de sdad, trabaja como cocinera an un restaurent
de 1a ciudad., Hija de 40 afos de eded quz desempefa el rel de a-
compafiante; siendo éstea guien acude » consulte por cursar con --

trastornos neurdticos, se trate de una persona con personalidad



inhibida, refiere no habar tenido desaos da cesarse ym que, dads
su perconalidéd, cunado era joven le era dificil esntablar rela--
ciones con parsonns del sexo opuesto debido a marges experien---
cies que ha vivido desds pequeMa, ye qua Bu pedre, Edasde que s
lle tiene usoc de razfn", es mlcoholico vy fracuentamente al lle-w
gra 8 su casa en astado de embriagubz mrltrataba y golrembs bru-
telminte ® su medre; atribuyendo ella s asto la causs da su pade
cimiento. Existe una casi nula relacidn con los demfs, dedica ue
nicaments su tiempo & la atencién de su padre y su sobrine, Su -
padre actu~rlmantn sostiens relaciones con otra mujér con la que
frecuentamente tiene disgustos, y segln 61, asto aumenta le adi-
cién por el alcohdl; tomando frecuentaments hasta llegéar » 1n ap
brisguez, por 1o que a I~ hija 1~ mantisne en constante estedo -
de angustim, ya que le haca recordér las sscenss qua vivi8 dursp
te su nif6z y se preocupa por la salud de su padre.

FAMILIA DOMINGUEZ CEVADA,

Femilia formads por le unidn libre dn le prciente de 34 -
sflos de edad vy su esposo de 40 afos, originarios de Pusbla Pus.
embos trabnjadores de la emprese sutomotriz Volks Uagen de Méxi.
co. La sspoes tuvo un primar matrimonio a2 los 15 afos de edad, =
=n sl que procreo cuatro hijos, fealleciendo uno & los sels ahos
de edkd quedando dos mujeres y un verfn. ( var familiograms fig,
2.4 ). Lo hijs mayor es suxiliar de enfermer{s de el 1, M, S, S,
1a hija menér estudia preparatorin, el hijo manér curss el pri-o
mer a®os de secundaria en sccuels particuldr, £l primer esposo =
desempoflaba el trabajo ds obrero; habiendo malos entendidos y ==
problemas econfmicos por sl bajo salario que parcibfe fste por -
10 que hace once aKos decidif separarse le esposa quien poco dass
pues Bl ingrnsar a la emprasa mancionada como obrero, conocif a
su actusl espose; formando un hogsr por unidn libre en donde =1
esposc aceptd s los hijos de fsta, conformando una fomilia de =~
cinco slementos procrenade une nifta despuss de seis afios de uni
on, la cual acturslmente cuant~ con un efio de adéd .

, El esposo cumple con fus deberes de padre de familja, pro

porciona el sosten econdmico =n forma adacusads. Solemente due ==
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sismpre ha tenido una asctitod de celos infundndos hecis ls espo-
se acrecentandoss Gltimenote estos, llagando el extramo de dudér
de ®er sl progenitor de su Gnice hijas refiers la ecpoas que 8l

parecer esto es dsbido a que su s-poso durante su juventiud tuvo

un traume psicoldgico al sabér que su madre le era infisl e su -
padre, sorprendiendo e fste efsctusando sl acto msexuel con otro -
hombre sn ausencie do su padra.

Esta actitid del esposo cree une situscidn constante de -
angustie perm 1la esposa, yn que en forma piblica insulte y malas
trate fisicamente motivec de sus celos, afectando esto & sus hie-
jos en su personalidad bhaice. Elle ha optado verias veces por -
separsrse de 81 pidiendols que s valls de la case, alejandose -
sl ssposo del hogar por tres a cinco dias y regresandoc nuavamen-
te, cuando 8lle decide marcharss de 1a cass pare seporarse de 61
éate opte por amenazar con quiterse ls vida, refier la pasciante
que en una ocacién sa efactud une lesion punzocortants en sbdo.-
ron con tijsres y que continuemente amenaza con lenzarse del se-
gundo piso donde habiten, ultimsmesterefiere que si se vl de ls
casa como &lla se lo plde, se llevarf a su hija "para vengarse®s
§ por lo cuel 1la esposa opte por continuar sorortandolo; creendo
y mantsniendo su trastorno psiqufatrice, '

FAMILIA TABOADA (Colonis Anzures D, F,)

Es ol matrimonio que se esta recriminando mutuamente por-
gue Blls exije demasiado dinero psre gastar en la cennsta, dine-
ro pare gaster en cosmBticos, dinero pars comprar rops en Sn. ==
Disgo California, dinero pera pagar a sus hijos buana sscuels, -
dinero pars prger sirvientes., El esposc que tiene que trabajsr -
dis y noche como gersnte de un» agencie de viajes; se sisnte 0=~
primido y los conflictoe hen sido ten violentos por criminecio--
nes mutuas, que todos los hijos (han tenidoc custro) estén sfecta
dos en su personslidfd basica, Uno de bllos vive s base de cel-~
munten; bi otro as naxihuann, los demés chicos frecuentremente «-
csusan problemas y conflictos con los otros nifics de la primarie
Los padres hen intentado el divorcio, pero por guarddr las apa--
riancies han desistido de ello une y otra wéz. (1),



FAMILIA GOMEZ. ( Colonis copilco D. F,. ).

Es le mujser joven que se cosa con un hombTe maysr pero ==
sano y fusrte. Un dia se le descubrif s 61 una anfermedid incura
ble y a partir de ese momento ss vuelve un hombre insocportable -
qus la insultes y emenezs con una pistole ocus tiene siempres deba-
jo de la cama, diciendo que 8i 81 es vé "primero se le lleve s -
6lla por delants “. Haste que sl f{n musre, despuss de seis afos,
Ella se queds como viuda histérica que vivira en funcién de loa
hijos y que cada dia sa volverd mes histdrice y reaccionaria, y
qus un die a2l regresir a su casa acompafiada de una emiga ve 8 u_

- na pareja & 1o lejos que se abraza y se bess y elle se escanda--
lize y dice "ya no hay morél, ya no se pueds creér en nada" y di
rijiendose a 1la amige "mira que sspectaculo estd dando ssa perae-
Sitl" y al acercarse descubre con verdedero horror a su hija, y
le grite, le insulte y le atofetea, y luesgo se contenta y luego
le perdona y luego vuelve » pelearse..... y as{todos los diss,--
£l sabio tenfe razén; las relaciones humenas son ya imposiblas,
(1) .

FAMILIA HERNANDEZ (Puebla Pue.)

Femilia on fase de expansidn formada por el padre de 29 -
afios , 1la madre de 27 afos, con tres hijos; =l maybr de dieZz &=
Kos ds ed&d (ver femiliogrema fig. 3.4). Esposo obrero que estu-
dia filosoffs y letras por las tardss, madre ams de casa dedica-

“da al hogar con constantes problemss econdmicos, ya que el espo-
so percibe un salario bajo. Recientemente construysron su cesa -
después de hebdr sdquirido un terrenoc bareto localizedo sn las =
sfueras de la ciudad,

El padre de familia 88 atento con los hijos, convive con
6llos, trata de satisfacer sus nasesidedes mas slementales; como
slimentacifn y vestido. Aparte de trsbajar, estudiar y cuidar --
que nada le falts & su familia, tiens relacionss con otra mujer
desde hace cinco sfNos, lo cudl ss sabido por la esposa; provocan
do frecuentns anfrentamientos y disgustos entre ambos, ya que nal
ssposo frecusntemente llega a cass m lms dos § tres de la maHana
s dorm{r, sunque refiere 1a esposa qus 8 pesar da todo la satis-
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fece sexuslmants: no deja de habér.id recuantas enfrantamien--
tos. Le personalidad de los hijos se encuentra afactada por los
conflfctos conyugsles, la espura-madre curaa con’ trastorno nauru
tico que ultimamante se ha agravados; llsgando a8 pensér serismen-
ta an el suicidio, =aunque ya no discute porque reprime los dese-
os de reprocha a su esposo,

FANILIA ZAMDRA. ( Pusbla Pue. ).

Familia formada por esposoc da 30 aflos y espasa de 33 afos
y seis hljos; dos de los cuales procrao duarante su primér matri
monio. L8 esposs tuvo un primér matrimonio a los quince afios de
addd; hablendo sido antes aprend{z de cultora de bellaszs y des--
pues suxiliar de enfermerfa en un hospital particulsdr de la ciu-
déd, contrajo nupcias con su primér esposo el cual era albamil;
dejando de labor8r 1s @sposs y procreando a sus dos primeros hi-
jos, los cumles actualmante cuentan con quince y doce afos dm e-
déd, fué un mntrimonic felfz, soclamente con problemas econbmicos
pues sl esposo porcibfa un sunldo bajo a los quince meses de a--
did uns afeccibén en médulas espindl 1o cual amerité un largo tra-
tamiento intrahospitalario; quodande endeudado el esposo por lo
qua emigr la familia a lm cind8d da México nn busca el esposo
de mejor salario, an donde unos afios despues el ssposo murié vigc
tima de un accidente de trabajo; siendo tal el impacto psiquico
pare la esposa que prasentd on ese ocacifn un estado catatnice
continuando con trastornos mentales y crisis convarsivas durante
cuatro § cinco meses posteriores a la muerte de su esposo, mants
niendose esa familin dasintegrada con la pnnsibn que se les pro-
porcionsba, lo cual era insuficiente para la mantencién de la fa
milis, por lo que la madre decide volvér a la ciudfd de Puebla -
en donde consigue un smpleo de costurers, conociendn a guien se~
ri{a su s=2gundo esposo dos affos después con quinn contrajo matrie
monio y aceptando &sta a sus dos hijas de la esposa. Esposc con
el que un mes despues de casados se iniciaron los desacuerdos y
disgustos; por lo que 81 se va por primara vez da su casa regre-
sando unos diss despuss, iniciandose ademis la infidelidad nor -

parte dal saposo; hablandolo encontrado 1la esposa con otra mujsr
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efectuando el acto sexual, adoptando el marido en aese ocecién una
conducta agresiva s insultante para con le esposa quian volvif a
pregantar nuavamante sus crlsis comversivas, En este sagundo ma~-
trimonio procref custro hijos varones. Han continuado hasta la fe
cha los enfrantamisntos y acciones violantas, maltrato fisico pa=-
ra con la esposa y ciarto rechazo para con les dos hijastras y en
oceciones maltrato fisico a 61las. Continfia yendose en mﬁltiples
ocacionos de la cesa, la asposa continfia trabajendo, 8l esposp =«
regress, en fin, continua siendo una familie desintegreds, ls es-
posa continla presentando fracuantemente las crisis comvarsivas,
cursa con ansisded y depresifn intensas, los hijos obssrvan sstos
trastornos en ls madre, ls familia cursa con grandes problamas e~
conbmicos; 1la madre percibe un sslaric muy bajo que no alcanza pg
ra ol sostbn do siete elementas. La madre-esposa recientsmsnte 18
vanta un acte de divorcio, refiriendo el esposo qus le concede el
mismo psro qus se lleva a sus hijos. Le madre sstf e punto de per
der el empleo por el bajo rendimisnto en este y las frecuantes --
faltas al mismo por su enfermedad. Ha tenido tres intsntos fallia.
dos de suicidio; estando la familia an vias de una desintaegrecifn
totél,

FAMILIA ABANAS, (Col Chapultepéc. Puebla Pue,)

Femilis formada por cinco elementos; los padres y tres hi-
Jos. Viven an una vecindad, casa que cuents con tres recémaras y
cocina, un asnitarioc y bamo colactivo. (ver femiliograme fig. 5.4)

Padre alcoholico crénico desde hace nusve afios, obrero gue
parcibs veinticuatro mil pescs mensuales; madre que trabajs en u-
na cocina econbmica ubicade en la misma vecinddd, proniedfd de &~
lla y en la cudl labora de lunes a sabado, Los dos hijos mayores
acuden 8 @scuela eatatdl ubicade en la colonie, Le comunicacién
en la familis ms male, °l padre ses preocupa poco por el bienestdr
da los hijos, la madre quien trabeja eporta lemaydr parte del gag
to familiar, el padre convive poco con sus hijos dedica su tiempo
libre a ingerir bebides embriegantes) constantamente los dias ds
descanso 1llega al hogér en estado de sbrisddd, insultendo y en o-
caciones golpsando & 18 esposs; escene que siampre presencia "7 -
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1o hije msyor de ocho a™ps de edéd, lo cusl ha dadn motivo @ tras
tornos en la personalided de la misma y cierto temor & que se 11g
gue el fin da semana. Daesde hace cuarentaicinco diass esta hija ha
venido presentando crisis hiperansiosa; especislmente durente los
fines de semana; consistente en prasencia de aprehansidn intensa,
disnes, cienosis peribucal y énquesl, sumento ganeralizado del to
no muscular, parestesias = hiperestesias que no siguen las linsas
snatdmicas, sequido de crisis de llanto y gritos desesnarados di-
ciendo que le saquen de su casa; lo cusl ha smeritado el ingresc

en verias ocacionesas! servicio de urgancies de el 1, M. S. S., Ls
macre refiere dessos de separarse dal e-poso pero no se atreve a

hacerlo "por los hijos™,

FAMILIA ACEVEDD CASTILLO. (Pueble Pue.)

Patrimonio dque se integre joven, esposo originaric de CHi-
otla Pue. y 18 esposs de Huajuspan de Lebn Oax.. (ver familiogra-
ma fig. 7.4)formando un hogér en stancingo Puebla an donde el ea-
poso trabaja en 21 ingenio del lugar, cinco sfios despues inmigran
e osta ciudsd por cuestiones de trabajo. El esposo slcoholico crd
nlco el cusal §nicia a partir de su metrimonio, femilie humilde, -
8l gsposo B docir de la srposs,; no deacuidebs el gasto familier a
pesar deo embriagsrse continuamsnte, Procrean tres hijos, El padre
muere a la eddd ds 42 afios por cirrosis hepatice alcoholonutricio
nél; cursendo meses antes de su muerte con conflictos conyugeles
por el mal trato del ssposo para con la esposa y mal trato a los
hijoss inicinndo la ecposa con trastornos de la personalidad y e=
trastornos neuréticos, de los hijos, espocislmrnte el mas pequefo
desarrolle crisis hipersnsiosa,

Consscuente a la muerte del esposo-padre, la esposa=-madre
sa ve con problemas econbmicos para el sostenimiento de la femi-e
1i0n; 1o quo acentle su neurosia, se dedica a vender ropa en casa
la hija maybr contrajo metrimonioy viven en la misms cess, tianen
dos hijos. El yerno trebaja como obrero ayudando a la familia eco
nonicemsnte; lo qus he venido e der cierta armonfa familier, pero
1a madre continua presentsndn trastornos neurbticos moderados.
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FAMILIA CASTEL DURAN

Matrimonio formado por ambos conyugues e los 23 afos de e~
déd, familie de class medis baja, sl esposo *macho Mexiceno™ autg
ritario; grocrea una femilia numerosa de once hijos (ver familio-
greme fig%B.A); muriendo uno de 8llos de recien nacido sin saber
la causa y otro 2 los seis meses de edad por bronconsumonia, que=
dando nueve hijos, el maytr de 32 efios actualmente y la menor de
18. PMetrimonio gque cursd con problsmas conyugsles constantes por
los celos de la esposa y 1ls tendencia de el esposo a crafir "casas
chicee™, agresgandose el problema scondmico en la familis ya que -
el sspose padrs percibfs un bajo welarioc y grén p~rte la otorgabe
8 1as dos les dos amantes que tanfa, terminando por separarse de.
}a familia hace tres afios} lo que motive que la madre se dedicars
e trebejdr en lo que podfa pares la mantencibn de le numercsa fami
lia. Las hijas especislmente las mayores, motivo de una deficien-
te orientacién, educacider, y mala comunicecidn en le familis; sa
cassron con asposos desobligados con los que procresron hijos y s
quisnes no les proporcionan ni los mas elementsl pera vivir., Le -
madrs que interfiere en los matrimonios es rechazads diciendole =
las hijas que no ee inmiscuya en sus vidas, Los hijos varones se
casaron pero no aportan nads a el gasto familiar, ya que vivan en
forma indepandiente y "apenas gsnan para mantenér s su familia",
Rocientemente se reintegra a la femilia un hijocon le espose y -
tres hijos de $stos; acentusndose los problemes econfmicos de 1»
familian, actuslmante dos hijas soltsras trabsjan y 1la madre tre--
baja vendiando comide en un puessto smbulante.

Recientemante 18 mz2dre llevo a cass a dos hijos de una de
sus hijes, ya que 8sta los descuidaba demasfado por hshbr sido a-
bandonade por el espesc y dedicendoss é11a a 1a "vida facil"; ti-
smpo despues reclamendo sus hijos a su madre. Pars colmo de males
la hija manfxr de 18 sMos de edadi & quien con sacrificios ae le -
sstaban sufragando los gastos pars sy educacifn; cursando el ter-
cor oMo de educacifn secundaris; se fuge con un individuo desconp
cido que 8l parecér es cassdo y que pretende former un segundo hg
gar, pero que actuslmante tiens en el completo desamperc v mise--
ria a la hi{a,



Todas estas alterscionss an le dinémica fémiliag desda ‘ha=
ce aproximadaments quince afos han ido tornando en la madre ras--
gos neurdticos qun se han axecerbedo sctuslmenta.

FAMILIA BARAOSA DAZR (Tehuachn Pue.)

Metrimonio que se form8 por dos jovencitos inexpertos sn -
forme precipitads por cursar la novia con tres meses de embaraze

a 108 quince afos de ndéd y el novio B los diecisiete afios, Ls a3
‘ posa antes del matrimonio trabajshe como profesora da instruccién
primaris, al casarss deja el empleoc, sl esposc se dedica & embripg
garse ceda fin de semana iniciandose conflictos leves entre cunyy
gues; procreando cuetro hijos, al parecer en husce de ls 1llegads
de un hijo varfn sin conssguirlo en los primaros custro embarazos
Despues llega un quinto =mbarazo no deseado, habiendo ys asrios -
problsmes conyugalaes por acentuscifn del slcoholismo del esposs,
el cual al llegar en estado de sbriedéd maltrats y golpsa n 18 g8
posa y an ocaciones s los hijos lo cual he propiciedo rechazo por
parte da los hijos .

Motivo de sste quinto embarazo no desasado 1a madre acude -
con partera empirice con conszntimiento del esposo pars que la --
provoque 21 aborto & las 18 a 20 semanas de gestacifn; aquien con
inyaccifn de mddicamantos no especificados y colocacidén de sonda
intreuterine le provocs una septicemia, acudiendo e msedio hospita
lario en donds se le instituys antibioticoterapia, induccién de L}
borto y lagrede uterino instrument&l; se obtuvo producto con orga
nos genitales bisen diferanciedos que al parscer fué do sexo mascy
lino, lo cual impresionbd fuartements & la madre v le indujo a to=
mér 1a desici6n de un matodo definitivo de contrél de 1a fertilj-
dad; sfectuandosasle salpingoclasis bilatmral,

Postariormente o1 esposo qus ha continuedo con el alcoho--
1ismo y ss han incrementacdo los conflictos conyugsles, ys que la
reprocha a 1a saposa sl haberse "ligado™ porque 61 deses un hijo
varfn; lo que hn propiciado qu~ sumente el maltreto fisico para -
con 18 eaposa, La madre-esposs cur®® con remordimiento y sentimi-
anto de culpa por haberss provocado el aborto en el Ultimo embara
z0, sdemfs de que "era niXo", osto aunado 2 los constantes CofNe==~
flictos conyugales ha desencadenado en la madre un trastorno neu-



rotico que cursa ademfs ya con delirios de persecusion y elucins-
ciones suditives y visuales leves, refiriendo que estf por consse
guir un empleo y nnsanguida divorciarse quedando con sus cuatro -
hijos. quienes, como ya se dijo, manifisstan un franco rechezo ha-
cis 8l padre, (ver familiograma fig A.4)

FAMILIA MENDOZR FTRNANDEZ.

Ls wsposa-madre (pacients problema), formé su primér hogar
2 los 17 afos do edédd por unioch libre con un hombre de 19 efos de
edéd, obrero alccholico cr6nico, procree uns hije, frecumntes prg
blemas conyiigales por maltrato fisico de sl espcvo para con la es
pesa y no eportando 1o negaesario pare 1la subsistoncia de la fami-
lis ; por lo que la asposa daspufin da dos aKos de vivir juntos ds
cide saperarse del esposo y tres afas despues contree matrimonio
formsl £on otro hombre con quian hay difersncis ds adéd de 13 a--
fMos; igualmente slcoholico crfnico, continuando =l maltrato fisi-
co pare las madre esposa. Aportando regularmente ol gasto familiar
y continuando frecuantes problemas conyugeles, infidelidad por --
parte del esposoj primoro con una mujar con quien procrea un hijo
y tiempo dmspues tiene relaciones extramariteles con otra mujbr -
con quien procrea otro hijo; & quianes sbandona tiempo despues,

Con al paso del tiempo sn ssta familia disfunciondl se prg
cresn dies hijos, y, ol cumpl{r diesiseis afos 1ls primer hija nue
procrec la madre con el primér msposo y heaber sido aceptada por -
8l segundo aesposo an su hoger; comete inces'c el esposo-padre con
sy hijastra procreando con &sts un primer hijo, la asposa-madre -
despida del hogér s su hijs, su esposo 1a llsva & vivir en cass 8
parts continuando sus Aamorios con fsta con quien procrea tras hi-
jos maas; la asco-a madre dade 1l situacifn familisr desarrolls =w
trestornos nauréticos sfectusndo dos intentos de suicidio no con-
sumados, La esposa-mndre continla viviendo con Su esposo por cone
siderar no poder afronthr 1a carga de la familis y no deses inten
tar que su esposo se sepate de su~hija; ya que con sus cuatro hi-
jos también la dejar{a desproteaids. Le situacifn’de 1a esposa-ma
dre que sa oncunntra viviendo en un hogar gue carece ya ds toda -
armonfs familiar y conyugnl; todavie recianterente se cess 1la hi-
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j2 mayér del segundo matrimonio, quadsndose a viuf{r en la misma -
casa con su Conyugue con guien procres dos hijos; el llerno ne a=-
porta nads sl gasto familiar, ya que en ocaciones trabaje, pu=s -
no cuenta con un trabejo fijo.

El essposo padre sclo eporta la cantidid de dos mil pesos «
semenales paras la slimentacidn ds la numerosa familia; enfrenten-
do ademfis la esposa-madre serios problemas econdmicos para la sub
sistancia ds la familia, lo cual acrecienta més su ensiasdad y de-
presibn con gus cursa.

CONCLUSIDY,

Todo 1o antariér comantado en sste capftulo demuestrs la -
verdeders crisis en que estf viviendo la familia y sin embawpgo --
los matrimonios tienden a segufr viviendo juntos porque les d& --
mieda le separacidén, especialments a la esposa-madre, ya ques la -
mujér generalments al separarse del esposo de repentes se enfreanta
8 la coesn semidestruida, s la cotidianiddd que no saban orgenizar
a cambier da casa y vivir una espscis de condsna mor&l y social,
Solamente algunas poces parejas de matrimonios rotos descubren el
divorcio o separacidn como una forma de liherarse del horror y la
violencia cotidianss cuando ss ha acabado #1 amdér y los interesses
comunes, (1)

En los casos de las familias relatadas obsarvamos que an -
todes el causante de 1a disfuncién familiar ss sl esposo-padrse; -
por slcoholismo, infidelided conyugal, lo cuel altera 1la homeosta
ais femiliar y repercute principalmeante an le esposa-madre desa--
rrollando trastornos psicolégicos y/6 paiquietricos on los restan
tes miembros familiares. De los once cascs descritos; =n nueve rs
percute el problema principal o desarrolle de enfarmedad psiquia-
trice an la espose-medre por infidelidéd y slcoholismo principal-
ments, en los restantss casos repercute en uno de los hijos sucep
tibles por alcoholismo del padre y maltrato caonyugal,

Hac‘endao algunas ohservaciones ss intuye que, generalmen--
te los hombres, por lo menos 21 hombre Mexicano, nunca plensan en
la mujer como un ser en 3{ miamo, v & su vez las mujeres respon-=

den el prejuicio sintiendose mujeres solo an relacién con esta i-
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dea del hombrs. £1 hombre tiande 8 fnuentdr entonces a 12 mujér -
para su provecho, egoista y posesivo; gue ses sexuslmente plens,-
comprensivs y solidaris, estando siempre dispussta s amdr sl espp
sa. Elle nunca dabe engeMar sl marido, pero el essposo si puede tg
nér sinfin de relaciones porque vef esté marceado por 1a tradicidn
y "por la vids ". (1)

Le tredicidén de ls culture occidentd) hace craesr qus las -
mujeres han sido creedss para que ss les domine y uss, pera gue -
soen solements un objetc sexusl; y de shf parte el odio y 1a agrg
sfon entre los hombres y mujéres ya que todas las relaciones so--
rén de violencie y simulacién., La infidelidéd hece que 18 mujér -
odie profundamente ®) marido porque le demuastre que no fué le my
jér pars tode su vides, perc 1 mujér cesads, con hijos, acabe nor
scaptsr la infidelidsd "por sus hijos"; porgue no quisre que vie-
van en uns femilisa rots, Lo cierto es gque en las mujéres, princl-
palmente l1as de 1a clese media, no se dan cuenta de que Blias son
1as que inventaron en cierta forma le infidelidid a1 volverse po-
sesivas, celosas y egoistes en respuests a 1o posesivo y celoso -
del esposo, (1)

En este trmbsjo se manajen con Precuencis los conceptes -
de neurosis y algunos de sus tipos; describiendo mspectoes rele--
cioandos con los trastornos neuréticos; diremos gue incluyen ---
trastornos manteles sin una bese orghnica en donde la conducta -
puede astir sfacteds, pero no hay desorganizacifin de le persona’
1id8de Influyen mutuaments en su produccién los factores heresdi-
terios y ambientmles} conflictos no resuletor que desencadeanan -
uns reaccifin gendtigs preformada., Presentan uns gran verfedad de
sfntomas, clasificendose sagin el nrodominio del tipo de sintoms
qus domine el cusdro. Por ejemplo en ls neurocis ansiosodepresi-
ve ndemBa de los rasgos ansiosos que sa presenten, s2 sncuantren
caracteristices de tipo depresivo pero que no dominen Al cusdro
y viceverse an le nzurosis depresivoansiose, los cuales son los
tipos de naurosis mds frecu=ntes en nuestro medio, (2)



BE G

o]

FIG. 2.4

@‘—‘ ?»-:—~-29 O

O®

F'G- 3- 4






FIG. 8.4

_—

%ﬁé&éé

[
I
!
!



40

CAPITULD VI.
PSICOTERAPIR FARILIAR,

Ls terapbutice familier deriva de dos proposicicnes fUﬂde_
mentales, En primer lugur; la familia es un sistema de conducta
con propiedades Gnices mds que ls sume do las caracteristicas de
sus miembros individuales; en segundo lugari hay unz estrecha rg
lacifn entre el funcionamiento de la familia desde el punto de -
vista psicosocial como grupo y 1a adaptacidn smocionsl de sus mi
ambros aisledos. Las dificultades emocionales individuales procg
den de los trastornos en la interaccién total de le familim,

El tratamiento se centra en la familia como une unidad -=-
biosocial natursl y englobs a todes las personas dentro de esta
unidad,

La idea de que al paciente se le podfa someter a tratamia
snto en un ambiente distinto al de le excesivamente privada y ca
si sacrosanta relecifn de persona a persona heradada del psicoa-
nalisis emargié de 108 consajeros matrimoniales y ds 1a psicote-
rapia de grupos.

Los objativos genereles del tratamiento pueden dolimiter-
sa de 1la siguiente manera:

A).- Resolvmr o reducfr el conflicto y la ansieddd patége
nas dentro de le matriz de relaciones interpersoneles,

B).- Aumentér la percepcibn y la realizecién por los aiem
bros de la familia, les necesidades emocioneles de cerda uno,

C).- Fortalecér la inmunidéd do la fomilia frente & cri-e
ais internas o externas.

D).~ Promover relacionas de papelaes mas adecrados sntre -
108 saxps y las generaciones.

E)e~ Fortalacer 1a capaciddd de los miembros individuales
y de la femilia como un todo para anfrentarse con fuerzas des---
tructives desde el interior y desde el ambiente que las rodes,

F)e= Influfr sobre la identidud y los valores de la femi-
lia de modo que se dirijen hacia la selud y el crecimiento.

La forma de terapis familiar se 2nfocs desde varios pune--
toa de vista; anslis-remos brevementa los trabajos de cuatro co-
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nocidos sspzacialistas en tarspiz familiar: Ackerman, Setir, Zuk
y Ball. Ackerman durante mas de un cuarto de siglo disefio y si--
guib modificando un petrdn normativo de salid familiar, al cual,
segfin inaistf{a, era un componante escencial de un sisteme de -<«
disgndstico; estrblecisndo loc par&metros de un factor normativo
del bienestar de una familiag

1) .. Ndcleo biolfgico y transcultursl del fondmeno de la
la familia humana,

2) .- Los denominadares comunas de 13 vida familiar en la
aspecie humana

3).- Le adeptacién de la familia 2 1 sociedsd v los came
bios socimles; haciendo distincifn entre souellas formas de adap
tecién que estdn del lado del crecimiernto y de 1 vida, y anue=-
llas gue conducen al deterloro y desorganizacién de la fsmilie,

4) o= La adaptacibn de le sociedad a la fsmiliaj haciendo
distincién equi =antre los apoyos sociales para la viabiliddd de
la familia y los que la perjudican,

5).- £l papel de los valores =n la preservacién de la fa-
milia, haciendo distincifin entrs los valores sanos y putGgenos -
que moldean el destino de la familia,

Pers tratar da alcanzar astas metas generales, el terapay
ta segin Ackermsn, tienc qus sagufr los linsamientos siguisntes:

A).- Ayudsr s la familia a tendr una definicién mea clara
del contanido dal conflicto,

8).~ Contrarrestér los desplazrmientos inadecuados del =
conflicto.

C)e~ Noutraliz&r los perjuicios irracionsles y el culpér
a algln miamhro an particulsr, fenfmanos que se ancuentrsn snvu~
sltos en el dasplaz-miento del conflicto.

D).~ Alivi&r la ceargas excesiva de! conflicto sobre la par
te de 1a vietima Bn la familie,

EY.~ Elovar los e-condideos conflictos interparsonsles al
niv&l de relaciones interpersonales para ques pusden sar maneja--
dos con may6r eficiencia,

F)e- Activar una caliddd mejorade de la complemeantarize--



cifn emocionfl en las relacionss-del papsl: familiafs

G).~ Reemplezér las carencias en lqs“patroneé”da la intes" -

raccibn familiar mediante el uso mpropiado y sslactive ds la per
sonalidad del tarapsuta,

La tarapeuta Virginia Satir rafisre que dabs haber clari.’
dad y percepcién an la comuniceacifn, usando palabras sencillas y
manteniendo una glosa explicatoris constante de lo quns est8 ha--

enrdo y arraglando ancuentros entre los mismbros de la familis de
" scuerdo a sus linesmizntos.

En las primsras sesionss se entravistara a la pareja sin
1a presencis do los hijos para efectuar terspis marital exclusi.
vamante y al introducir s los nifos a la terafila lo hace an par-
te para que 2l terrpeute pueda darse cuenta de como 2jecutan los
padres 1a funcién paternsl. Al tretar gue la familiz se comuni-=-
que con mayor eficacia; Satir ayuda e los padres a comprendet s
sus hijos y a recib{r retroslimentacién por parte de los mismos
y ayuda a los hijos a comprendar e sus padres y 8 comprenderse a
sf mismos como nifosi con esto logra reforzer las raleciones ma-
ritales e igualer las responsabilidades cemo padres y reforzar «
las relaciones padre-~hijo.

Garald Zuk; ha dasarrollado un sistema de terapia fami---
lier basado en las interacciones ds tres o mas personas en la fa
milis y no en la diada. Consiste an una aplicacién clinice de -
los conceptos de coalicién, madiacién y pertidarismo. El tarapey
ta frmilisr, senGn Zuk, asuma los pap~les de mrdiedor y de partl
darista an la aplicacibln de su fuerza en contra de 1las relacio--
nes patlgenas de las familias, Las relaciones patfgenas que se -
manifiestan en presanci= del tarapruta rn muchas ocaclones tie--
nan una base trimdica, debido e que abarcan 1la coelicién de dos
o mas miembros de la familia en contra de otro. El proceso de in
tormadiacién es 1la idea de Zuk pera una alternativa Al modelo =~
psicosnalitico centrade scbre la percepcifin interne para poder -
ootenér los cambios deseables 2n la tz2rapia familiar.

John Elderkin Bell; denomina su forma de terapia como te=
rapia familinr de grupo, dehido a que la concibe como la aplice~

)
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cion de le teorf{m del grupo pequefo de la psicolonia social al -
grupo naturdl de 1a familias.El principdl obistivo de la terapia
de Boll es romper los patrones insatisfactorios de relaciones al
parmitir que los individuos reafirmen las antiguas intenciones =
que han sido frustrades; provocs la smergencia de nusvas inten--
cionas, alinnta a la familia e que aclare sus metas para esscogsr
los conjuntos de metas mas aproniedas para la familia y 1ms mesw=
tas personales mas comvenientes para utilizarse an 1lp vids fuars
da 1a influancis directa de la familia, (9)

Todos los aistomas an~lizados son promisorios, algunos --
cuentan con investigaciones preliminares que alientan el optinia
@0 clinico de sus practicantes, pero ninguno por sepsredo ha dae
mostrsdo claram~nts ls superioridad de sus teorias y técnicss sp
bre los otros sistamas terapbuticos; concluyendo puas, ninguno -
se considera como matodo ideal en forme individual, una busna tg
rapin femilier se efactie adecuando, odenando y relacionando los
diferantes espectos de cada método terspeutico,

Otra variedéd de terapia familiar que analizaremos son ==
los siguientss sistomas llamedoss Terspia familiar conductista -
de Liberman, terepie de impacto mﬁltipla, la terapia denominada
"fntervencién de le red social™ y la terepia familiar mﬁltipla.

Yorapia familiar conductiste .~ Fundada por Robert Paul
tiberman; que define 21 enfoque conductista en 1la terapis fampie-
lier on tarmino de cambiar las contingencias pormadio de las cug
les el pacient2 recibe el reconocimiento y preocupacifin por pare
te da otros miaﬁbrus dal grupo femilisar y refiere que la teorfa
dal terapeuta en union de la familia ess

1).~ Especiicér la conducta mal adoptada

2).~ Selaccionar 1as matas rezonables que son las conduce
tas alternativas adoptables,

3).~ Guiar & le familis para csmbiar las contingenciss de
sus patrones de raforzemiantos sociales de la conducta mal adape
tada a 1a mete de conducta adoptable,

Definv 8 los reforzamientos sociales como los medios ver-
bales y no varbales de dar atencién y recondcimiento.



Les freas principales do intarfs, ssgdn Liberman, al apli
car ls tesraple conductista son tres: :

1).= La crencibn y mentenimiento de- una alianza tarapéu--
tisc positiva que parmite que el terapsuta funcions como un modg
lo y raforzamianto social efectivo,

2).= 1 diagnéstico de los problemas de 1la familie en --
términos conduciistes,

3).~ Pusste =n pr&ctice de los principios conductistas -
‘del reforzamiento y del modelo en 2l contexto de las constantes
interacciones personales,

El snfoquae conductista es potancialmente mas efactivo «e
pere un mawor nfimero de pacisntes, se le considera como mas répi
do y con menores posihilidades de provocar =21 reforzamisnto poco
daseado de patronas de conducte contradictorios.

Jerapia da impacto mﬁltigle.- Desarrolledo por Rebert Mc
Gregor; refirisndo que ests »étodo es ideal para tratar a una fa
milia ~u2 tieme un adolscante perturbado en crisis, Este método
82 lleva m cabo en varlas sesiones dursntz dos dias princip8lmepn
te vy 8l equipo tesrepSutico pueds incluir psicélogo, psiquiatra,
trabajadores sociales, sacerdotes v otras personas, Refiers Li--
berman qus este mstodo daja una sxperiencia muy intarssnte, en -
dond> al squipo hace sent{r el peso da su nfimero, la solidaridéd
de sus rolaclonec entre §11os vy qu= astdn transmitien-o los valg
res de 1a cultura y la comprensién de la pasicion idiosincrésica
de 1a cnfl emarje le familia.

Intervancifn de 1a red social ,- Estn matodo desarrollade
por el Psiquiétra Ross V., Speck; as un anfoque sn masa hacia la

terspis familier, llevan-ose B caho en situscionss an les cualaa
sa han dasarrolledo problamas de esquizofrenia, recomsndefidose -
tambifn para los adolec~ntes y deprimidos., Aquf participsn todes
las porsonas que paracen tenér une influancia significative se--
bre la familis, El efecto de la red es un f=nbmeno catfrtico que
surge da la intervancién del grupo y comienza cuando los miem---
bros mse dén cuznta qu~ ye son parte de un mgrupamiento humdno es
p2cisl, El efecto favornrble ds este terpia no es tempordl, dabe
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ser lo suficisntsmente intanso pare que sste grupo sige adelents
y sus miembros funcionen mas adzcuadaments an los tiempoe vanidg
ros despues del trebmjo de le red,

Intervencifn de cris{s.- Desarrolleron el primer tratemi.
onto intensivo de familia sn crisis Langsley y Xeplan, Emplearon
1a terapfutice de crisispars las familias gue incluien un miem--
bro que normalmente pod{a admitirss an un hospitsl, su intsrven-
cifn en la situscifn familiar se basa en le suposicién de que la
remocidn del individuo de une familie y su inclusién en un hospi
tal mentdl, pos:blemanta complicarfs mes y no aliviarfa la situa
cién refiriendo que se aluds el problame femiliar gue pueds ha-=
bar precipitedo 1s crisis, .

Este terapis estf disefiads para ser breve s inmedinte,sun
wmetas son ayudar & le familis & resolver la crisis y en case de
ser posible, ayudar el miembro de 1z femilis cuye condicifn sugl
are le hospitalizacién,

Langsley vy Kaplan delinesron siste temas principales pare
el tratemiaonto de ls familis en crisisg

1) .- Ayuda inmedints,

2)e= Dafinir 1s crisis como un probleme femiliar.

3).- Enfoque sobre la crisis del momento.

4) .- Prescripcién goneral

S).- Prescripcibn espoc{fica.

6).- Identificacibn do los conflictos y del papel desem-
pefiado renegocisndolo,

7).~ Menejo do erisis futurss,

Jorapie fomiliar m@ltiple,- H peter Lequeur; psiquistre -
inventor de la terapis femiliar multiple. Csmienza tratemientes
ds custre o cince pacientes hospitalizados y sus femilisres en -
un 80lo grupo, debido & que, segln sl sutgr, 17 pressncie de 0--
tros femilies y de otros pacientes hospitalizados estimule a le
potrsona problems # luchar con mayui actividaed on npos de la dife-
renciacibn propie v la independencis, y a cade miembro familimr
o8 1o trater8 como si cada miembro de la misma nesesitars tantn
oyuds como a quien oficialmente se le conoce como pacients, tra-
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tando de conjuntar familias de tresfondos educacionales y socio-
escondmicos diferentas,

Los mecanismos del cembio, que ®l autor refiere, estém ig
volucrados en la terpie miltipla femiliars

1).= E£1 terapeutr uytiliza como coterapsutas a les fapieee
lies menos perturbagas, Con esto se logra mejorar la comunicle-=-
cién y una mejér comprensidn,

2) .= Le competicién entre las diversas familims en el sis
tama produce cembios con mayor repidez-sn las primeres etespes de
tratemiente, en etapas posteriores la cooperscifn reempleze 2 la
competicién,

3).~ La terspie fomiliar mltiple ayuda a comunicer le i~

_dea de que son solo miembros de una familis, debe ser comprendi.
do en términos de su conducta en el contoxte de las acciones, =«
reaccianes y de conducta goneral de las otras personas de su me-
dio ambiente

4).~- Los mismbros del grupo an sste mStodo tiene muchas o
portunidades para observar situaciones de conflicto analogos, la
fomilia observadora puede sprender nuevas y mas exitosas formas
de mansjsr un probleme compersble a part{r de otras familia,

5).~ Este método ofrece lo que se llame aprendizajs pormg
dio de la identificeacién, efectuandose lo que Laqusur 1lam§ "ee-
constelacidn de 1= identificacibén®™; que consiste en 21 agrupami-
ante cerrado de personas can problemss similares y la "sintoniza
cién” gue es le identificmcién de una situacifn con otra.

6).~ La experiencis en la terapia familiar mbiltiple pro--
porciona a los miembros de 12 familia oportunidédes para pondr a
pruebe nuevas formas de conducta, svocando la experim=ntacién de
prueba y error en su propia situacién familiar,

7).~ E1 metodo ofrece al terapeutas la oportunidiad de usér
un tipo de conducte nusva y mas realista, demostrado por un indi
viduo o una familia, con bass pars el foco de exitacién d= todo
el grupo y como un reto a otrss familias e individuos para cus -
sigan adelante en forma masg realista y con un manejo mas efichz
ds sus situeciénes, (9)



o ‘,Cdmotbdﬁclusiﬂh de los diferentes métodos analizedos de =

~:itefp1h,fam111ari siando-la terpis fermiliar una rama baste y com-
pleja, ss concluye que todos los métodos son buenos perc ninguno

'es gxacto y comnleto an forma Gnice, considero gque el t~raneuta
debe adecusr cl método méa efective pars los diversos tipos de -
patologfa familinr y'al mismo tiemno tomar parte de los distines
tos métodos que se adaptan al tipo de patologf» familiar a trae-
tér. En lo perticular me parscen buenos m8todos; »1 de Satir, ==
Ack=rman, laterapis de intervencién en crisis y 1a nuevs terspia
familiar mG6ltiple; ye qu=s sigusn lineamiantos precises y sus ob-
jetivos son claros y scordes con le realidéd,

Espera, con estos conceptos de psicoterapia familiar, he-
bar dado une visifn coherento de éste y que despierts el interés
al lector para qu~ se adentre sn la gran literatura qus existe -
sobre estas especielizacibn qu? requiere una formacién didéctics
y vivenciel perfectamente dslineada,



U CAPITULOTVIT
il MATERTAL.Y METODOS.

Se estudiéron treints pecinntes psiquidtricos con trastor
nos‘naut&tiéns; 272 .pecientas de sexo femenino y 8 pacientes de -
sexo mﬁsculinn, cuyas asdades fluctlien entre los 8 y 51 afos, qui
enés acudieron por primera véez a consulta externa de psiguistrie
del hospitml regional de especi=lidades del Y,M,5.5. Puebla, a -
los que se les detnctd enfermedad psianidtrica tenisndo como =~-
principul etiolog{a alteraciones en le dinémics familiar,

El autdr asistid a el consultorio No.27 de ls institucién
mencionadas durante los messs da Julio & octubre de 1983,Seleccip
nandose los pecientes para estudio; valorendo cads caso en parti
cularse las efectud nor interrogstorio diracto del paciente fami
lioarama completo, historia clinica femiliar y se aplicd la esca
la de "valoracidn psiquiftrice d- Hamilton pera la depresion" a
los pacientes en los que su padecimiento era de cerécter depresi
vo y que pars considardr a ceda uno de los pacientes como depri-
mido se calificen los 2? perémetros de lm escela mencionads, cu-
ya puntuacién qua va del cero s cuatro de acuerdo con la intensj
dad del p~rAmetro, Se tomé pars ecte artudio a quienes obtuvie--
ron una pun‘uscifin no menor de 17 puntas,

Al efactuar la sveluncifin familiar se imvestigaron normas
familisres,costumhres,ideclog{e,rol de cads miembro fanlisr, die
némica familiar y comunicacién familier. Se efectud historia clf
nica familiar exaustiva a disz de los treinta pacisntes;rolatan-
dosa los casos ds unn manera muy particulsr an el capitule V de
estr trabajo, sisndo casos reales en los quo la dinfmica famiow-
liar estd profundamente altarada,

Se ofectud el procadimiento con languaje seancillo anali--
sando en cada caso la fasg de la familim, rol del miembro mas a-
factado, rol del miamhro qun afacts, entidad psiquiftrice que --
fus causada por la disfuncién familisr, causas y grado de depre-
3i6n.
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CAPITULD VIYI,
RESULTADOS.
Se efactub evaluscifin familiar a 30 families disfuncioné-
les sncontrandose los siquientes rosulatdos qus se presentan en
los siguientas cuadros,

CUADRO No, 1

DISTRIAUCION DE LAS FAMILIAS ESTUDIADAS SEGUN LA
FASE DEL CICLO VITAL EN QUE SE ENCUENTRAN.

FASES DEL CICLO VITAL. No.DE CASOS, €
FASE DE MATRIMONIO. 2
" IFase pe expanston. 12 - a0
FASE DE DISPERSION. 5 a7
FASE DE TNDEPENDENCTA. .7 O
FASE DE RETIRD Y MUERTE, R e BT
' TOTAL, Sohans 100
FUENTEs C.E. PS10UIATRIA
He R. E,
CURDRO No, 2
DISTRIBUCION DE L0OS PACIENTES ESTUDIADOS SEGUN
EL ROL FAMILIAR OUE DES:MPERAN,
ROLL FAMILIARg NUMERD |, F
ROL DE HIDO, 3 10
ROL DE ESPDSA MADRE 18 60
ROL DE ©£SPOSD PADRE 3 20
ROL DE PADRE 3 10
TOTAL1 . 30 100

FUENTE: C.E, PSIQ. H. R, E.
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CUADRO No.3

DISTRIBUCION DE PACTINTES ESTUDIADOS EN GRUPOS
DE EDAD Y SEXO.

EDADs FEM, MASC, TOTAL 4
6 R 15 ANOS 2 = 7 7
16 R 25 A0S 1 1 z k4
26 A 35 ANDS 10 4 14 47
36 A 45 Afos, 7 2 9 29
46 A 55 A0S 2 1 3 10
TOTAL: 22 ] 30 100

FUENTEs C.E. H.R.E. PSIQ.

CUADRO No.4
DISTRIBUCION DE LAS FAMILYAS £STUDIADAS SEGUN
EL NUMERD DE MICMBROS FAMTLIARES,

No., DE MIEMBROS FAMILIARES No. %
"DE Z ' 6 PMIEMSROS FAM. g 30
OE 6 A § FiEPBAOS FARM. 16 53
DE 10 Y MAS MIEMARDS FAM, 5 17
TOTALS 30 100

FUENTEs C.E., PSIN. H. Re E,
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CUADRO NO. 757, St
CAUSAS MAS FRICUSNTIS DE DISFUNCIDN ,ANILTﬁ Y ‘
MEDAD MENTAL EN LAS FAMILIAS ESTUDIYDAS. !

CAUSAS DE DISFUNCION No. %
INFIDELT DAD CONYUGAL . 15 50
ALCNHOLT 5MD 7 7%
[T MUERTE O PERDIGA OE UN M EFERO FAM, a 13
CONFLITT05 GONYUGALES Fl 7
TPERSMNALTDAD PARANOIDE COLOTIPICA 2 7
TOTALS 30 100

FUENTEs C. %, PSIN, H, R, E,

CUADRO No,6
ENTIDADES PSIVUTATRICAS MAS FRECUENTES ENCONTRADAS EN
PACIENTES ESTUDIADOS AFECTADOS POR LA DISFUNCION FAM.

ENTIDAD PSINUIATRICA No. <
NEURCSIS ANSI(SDDEPRES] VA 16 ]
“NEUROSTS DEPRESI VOANSIOSA ) 30
TREACCION MIPCRANSIOSA 3 10
TRASTORNOS D-. LA PERSONALTDAD 2 7
TOTALS 30 100

FUENTEs C.E, PSIQ. H. R. E.
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De los treinta pacientes estudiados; 25 fueron diagnoati-
cados como neurfticos; neurosis ansiosodepresiva y depresivosn--
siosa, o0 sega que an ambos grupos el padecimiento pressntaba rase
gos depresivos predominando en la el segundo, pero contaniendose
en forma menér en 18 neurosis ansiosodepresiva en donds predomi-
nan los rasgos de ansiednd,

El puntaje y frecuancia obtenidos en la aplicacibn del --
test de Hemilton pars la depresion as 21 siguisnte:

PUNTAIE: 38 35 34 30 27 24 23 22 21 19
FRECUENCIA 1 2 2 3 4 3 4 8 2

GRAFICA No,1
DISTRIAUCINN DE PACIENTES NEURCTICOS STGUN PUNTAJE OBTENIDO CON
LA ESCALA DE VALCRACICN PSIQUIATRICA DE HAMILTON PARA LA DEPRE-

SION,
36 y mas
—

33=35
2

30-37_]-
27-29

4

24-26

21-2§J

18-20
-t

PUNTOS

3

FRECUENCIA,
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CAPITINO IX.
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES.

Se estudiaron trsinta pacientes psiquietricos con alteraciones -
en la dinfmica familisr que asistieron por primera vez a la con-
sulta externa de psiquistrfe del hospitél regional de especieli-
dades del I, M, S. S, Puchle, enviados por difersntes servicios

que incluyeron 22 mujéres y B hombres cuyas edades fluctuan en--
tre los 8 y 51 sfios de ed&d, con una media de eddd de 29.5 afios.

En nuestras families estudiadas la fase del clclo vital -
que predomind fue le fase de expansion} 12 de 30 casos constitu-
yendo un 40% do la poblecién estudiades (cuadro 1), continuendo =
le fama ds independsncia an frecuencis,

" En relacién a le sdad de los pacientes analisados hubo ~-
predominio en la edad fluctuante entre los 26 y 35 aMos; casi to
dos los pacisntes con familias en fase da sxpansibn, producto de
1a infidelidad conyugal y el alcoholismo de sl (1s) esposo (a).
En los quince cesos de femilias disfuncionales cuye causs resul-
té ser la infidelided conyugel; hubo franco predominio de infidg
1idAd por el sexo masculino; 12 de los 15 casos analizados al es
poso padre ers infiel e la esposa-madre y viceversa en los tres
restantes casos,

Sobre ol rol que desampeMa cnda uno da los pacientes psi-
quistricos en lo familia pradomin como es de suponerse, paor lo
mencionado anteriormente, el de la asposs-madre y la disfuncién
faniliar;en familias constituides por un rango de 6 @ 9 aleman-«
tos,.

La femilia sirva como punto bésico de referencime para ve-
rificér 1s conducts sana y proporciona difarenciaciones bhsicas
del proteso de la sslud, Una familia disfunciondl puede ser cau-
88 da miembros rechnzedos, enfermedddes emocionales y psicosomé-
ticas, (2). En 8l presents trebejo el 10 ¥ da las families dis-=
funcionales analizadas cursarop con alteracionas consistentes ent
1).= Trastornos de la personalid&d. 2).- Reaccionss ‘de retraimi~
anto en le nifidz y el adolecente por un abandono afectivo de los
padres, 3).~ Resccién hiperansioss y 4),- Reaccifn de fuga en la
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nifez, Estes entidades se presenten an-parsonas rechazades en el
hogdr con padras generalmente con graves conflictos conyugsales,
en los qu2 unc de ellos, generalmente la e-posa termins con tres
tornos psiguiatricos que van desde la naurosis hasts desencade--
nar una vardadera psicosis reactiva. €n la presante encuests pre
daniné la neurosis ansicoso depresiva (53 % ) (cuadro 6) seauido
da 1a neurosis depresivo ansiosa ( 30 % ), resccifn hipsransiosa
en 1a nifez (10 ) y trastornos de la personglidad detectandose
un 7 %; sisndo ests Gltimo porcentaje de acuerds a la ssvaridad
del trestorno de la psrsonalidad, ya que trastornos laves o mods
rados sa encontraron on casi todas las familias pstudiadas,

En nuestra encuesta realizada a todos los pacientas quas -
les fuw diagnosticada neurcsis ansiosodepresiva o depresivoansip
38 se les efectus valoracibn psiqufattica con la escals de Hami}
ton para la depresidn obteniendose uns minima puntuacién de 18 y
une mdxime de 38 con una media de 26,0 que agrupandose segln 21
puntaje tota) se expono en la grafica No, 1.

El objetivo que mse persigue sl presentér este trabsjo es
el de hacer resaltar la importancia qun tiene la homeostesis faw
siliar an la conservacifn de la salud o enfermadad mental y ol =
medo en qua influyen las elteraciones en la dindmice familiar en
12 produccibn de enfermeddd mentsl recordando que los procescs -
de sal@d o enfermedid tienan afectos notables an la familia,

He doseado cue atravez de este trabajo, quede sembrada la
inquietod en sl médico familiar o sn cualguier otro trabajsdfr =
de la saludpara mantenge e incromente su interfs =n el csmpo de
1a fanmilia, ya que esta es la c8lule do nuastrs sociedéd y 1o --
que sn elle ocurre nesassriameante afecta 8 sus miembros y & le -~
saciedsd misms,

0jal8 que el nresente trabsjo motive al lector & nucvas in--
vastigaciones sobre este terrenp, pues todo finalmante redundarf
sn el bienastér fisico, mantdl y social del individuo: siendo es
to 1o que la 0,M, S, ha dafinido como salud.
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