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Resumen

La presente investigacion se sitUa en el area de la lingtiistica aplicada, con foco en el analisis
narrativo de la prdctica en psicoterapia desde la perspectiva dialdgica donde en primer lugar
se caracteriza, a través de un analisis discursivo, los didlogos que propician el cambio y la
alianza terapéutica. En segundo lugar, se caracteriza la interaccién de las practicas en
psicoterapia con las prdcticas de supervisién del caso clinico por medio de conocer el tipo
de relatos, los propdsitos y las estrategias comunicativas que tienen lugar en cada situacion.

La perspectiva dialdgica se adopta de la postura de Bakhtin (1981), Voloshinov (1986) y
Shotter (2010). Estas posturas se adaptan para el andlisis discursivo en psicoterapia. Para el
analisis narrativo se parte de la propuesta narrativa cognitiva de Goncalves (1999), la de
Herman (2009) y el concepto de didlogo interno/externo de Jahn (2003). El tipo de
investigacion es un estudio de caso de tipo cualitativo, descriptivo-explicativo. El caso es
una practica en psicoterapia de 25 sesiones mas las respectivas sesiones de la supervisién
del caso, que tuvieron lugar en el Centro Educativo de Servicio a la Comunidad en Ledn,
Guanajuato en 2017.

Abstract

This research is situated in the area of applied linguistics, with a focus on the narrative
analysis of the practice in psychotherapy from the dialogic perspective where, in the first
place, it is characterized, through a discursive analysis, the dialogues that promote change
and therapeutic alliance. Second, the interaction of psychotherapy practices with clinical
case supervision practices is characterized by knowing the type of stories, the purposes and
the communication strategies that take place in each situation.

The dialogic perspective is adopted from the position of Bakhtin (1981), Voloshinov (1986)
and Shotter (2010). These perspectives are adapted for the discursive analysis in
psychotherapy. We use for the narrative analysis the cognitive narrative of Goncalves
(1999), Herman (2009) and the concept of the internal / external dialogues of Jahn (2003).
The type of research is a qualitative, descriptive-explanatory case study. The case is a 25-
session psychotherapy practice plus the respective case supervision sessions, which took
place at the Community Service Educational Center in Ledn, Guanajuato in 2017.
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CAPITULO 1

INTRODUCCION

El mundo esta repleto de relatos, vivimos en un mundo narrado, dice McIntyre (2001)
porque somos miembros de una familia, de un grupo social, de un lugar, que ya traen
consigo tradiciones y valores de acuerdo con un momento social-cultural, de historias que
ya estdn contadas. Para expandir esa definicién agregaria que efectivamente el mundo esta
lleno de narraciones que no sélo esperan a ser contadas, sino a ser escritas, reexaminadas
y vueltas a leer, como bien lo dijo Barthes (1974), los que releen se obligan a leer la misma
historia una y otra vez por todos lados. Al hacer esta afirmacion, recuerdo mi quehacer en
psicoterapia donde escucho las mismas narraciones una y otra vez, ya sea porque son
aquellos relatos que el consultante ha elegido como aquello que lo representa, o porque
son situaciones que no acaba de entender y se las repite con la esperanza de poderlas
contar desde otra posiciéon o por fin dejar de contarlas. Sea como sea, parece que las
narraciones tienen un cardcter plural y relacional, se recrean afectos que portan
sentimientos muy fuertes que circulan como de manera infinita en el consultorio, parece
gue son narraciones que estan enredadas en lo que Cavarero (2000) ha definido como el

deseo del “si mismo” de ser escuchado y al mismo tiempo de que su relato sea dicho. En



ese sentido, las narraciones tienen un cardcter activo afectivo y relacional tanto para quien

las dice como para quien las escucha.

Se trata de un estudio de caso donde se analiza la narrativa de dos tipos de
situaciones que tienen lugar en un contexto psicoterapéutico de manera simultanea: 1. la
interaccidn psicoterapeuta- consultante y 2. la supervision del caso, es decir, la interaccién
de un terapeuta con otro terapeuta con mas experiencia. El andlisis se hace desde la
perspectiva dialdgica, que implica la co-construccién del significado, y desde el analisis de

los relatos internos y externos (Jahn, 2003), desde la perspectiva de la narrativa cognitiva.

Para abordar este planteamiento se considera la narrativa como el estudio de los
relatos y la manera en que operan como instrumento de la mente en la construccion de la
realidad. En el planteamiento del problema, en el capitulo uno, se hace el encuadre de esta
perspectiva desde Bruner (1991) al identificar las caracteristicas de este tipo de relato. En
lo que se refiere a la psicoterapia, nos situamos en el constructivismo, que deja claro que el
conocimiento es socialmente construido y que es el lenguaje el medio para construir y
compartir el conocimiento. Se retoman las caracteristicas de relato que plantea Bruner;
ambigiliedad, subjetividad, ligadas a la cultura y tenemos que la narracién en psicoterapia
es una interaccién construida por los que en ella participan, delimitamos que los agentes
principales de dicha narracién son el analista, el consultante y el supervisor de caso clinico.
En el capitulo uno se muestra el camino para llegar a esta conclusion, asi como las preguntas

gue sirvieron de guia para la investigacion.
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En el capitulo dos se expone el marco tedrico, tiene una légica de exposicién de lo
particular a lo general. En primer lugar, ubicamos las lineas generales de la linglistica
cognitiva para dejar claro que el estudio se explica desde marcos referenciales que tienen
qgue ver con la cultura, con las prdcticas sociales y con operaciones relacionadas con la
seleccion, la categorizacién y la memoria. En seguida se hace un puente entre la narrativa 'y
la psicoterapia, donde se hace una revision del estado del arte, en esta revision se da cuenta
de que son escasas las investigaciones en narrativa y psicoterapia que tienen como foco de
estudio la interaccidn, se han mas bien enfocado en el proceso narrativo del consultante.
Se plantea también un enfoque de analisis del discurso para los procesos psicoterapéuticos
gue se adapta a nuestro enfoque porque se centra en el enfoque cognitivo y el estudio de
la narracion, se trata de la exposicién del modelo de indexacién de eventos (Zwan, 1999).
Finalmente se plantea la perspectiva dialdgica del estudio, que implica que se trata de un

estudio que se enfoca en el andlisis de la interaccion.

En el capitulo tres se hace el planteamiento metodolégico, se trata de un estudio del
caso Bee, realizado en una Institucion de asistencia psicolégica de la Universidad
Iberoamericana Ledn. En este capitulo veremos que este estudio se llevd a cabo en dos
momentos, primero se hace un andlisis discursivo y posteriormente un analisis narrativo.
En este apartado se aclaran las unidades de andlisis, el corpus y el tipo de andlisis que se

hace en cada fase.

El capitulo cuatro es el andlisis del discurso desde la perspectiva dialdgica, para ello

nos enfocamos en los conceptos que la psicoterapia define como cambio y alianza
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terapéutica , la seleccion de episodios contienen la l6gica de Echavarri (2009) acerca de los
momentos del proceso, posteriormente se definen las categorias del andlisis que denotan
la postura dialdgica del estudio, que fundamentalmente significa tomar en cuenta las voces
gue adoptan los participantes sobre los otros y su influencia en la construccidon de los
significados compartidos, lo cual conecta con la intersubjetividad que se plantea en el
proceso psicoterapéutico mismo. Posterior a eso se presenta el andlisis de los episodios de

cambio y ruptura de la alianza terapéutica.

El capitulo cinco es sobre el analisis narrativo cognitivo, también desde la
perspectiva dialdgica. A diferencia del analisis discursivo, donde solo se considera la
interaccidn analista -consultante, en este capitulo se incluye la interaccién del supervisor
del caso clinico. La manera en que se hace este analisis es a través de caracterizar las
diferentes formas en que los didlogos externos e internos (Jahn, 2003) de los participantes
confluyen, se conectan, se intercambian. Como recurso expositivo y pedagdgico, se emplea

la metafora de la musica.

En el capitulo seis se hace un analisis y sintesis de lo presentado en los capitulos
cuatro y cinco, por un lado, se discuten as aportaciones del andlisis discursivo desde la
perspectiva dialdgica, por otro lado, se revisan las aportaciones desde el andlisis narrativo,
y finalmente se presenta como es que, en conjunto, el analisis narrativo y del discurso,

aportan a la caracterizacion del caso.

En las conclusiones se retoma sistematicamente, de lo general a lo particular, la

manera en que el estudio resuelve el problema que se plantea desde el inicio, se retoman
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las preguntas que generan la investigacién y se responden. En segundo lugar, se hace una
critica a la perspectiva dialégica, que es el punto de partida tanto del analisis discursivo,
como del narrativo. Posteriormente se resaltan los principales hallazgos, y finalmente se
hace un planteamiento del estado del estudio de la narrativa y posibles lineas futuras de

investigacion.

Planteamiento del Problema

Justificacion

El discurso en psicoterapia es un “didlogo de transformacién” (Gergen, 1996), donde se
elaboran nuevos significados, se desarrollan nuevas categorias y también donde se van
transformado los supuestos de los participantes en el didlogo en un contexto intersubjetivo.
En las investigaciones que se han realizado bajo estas premisas, no existen métodos que
hagan frente a la co-construccion de significado como un proceso que requiere ser visto
como un todo; lo que mas bien se hace es centrarse en el discurso del consultante, ya sea
por medio del andlisis de contenidos (Meier, 2002; Kinlein, 1999; Grafanaki y McLeod,
2002), del tipo de narrativa presente en el discurso (Dimaggio y Semerari, 2004; Goncalves
y Machado, 2000), del analisis de las funciones metacognitivas del consultante (Herman,
1997; Lysaker, Lancaster y Lysaker,2003; Smorti y Fioretti , 2016; Brescé de Luna, 2016) o
del proceso narrativo que tiene lugar en el discurso del consultante (Angus, Levitt, Hardtke,

1999; Banham y Schweitzer, 2015).
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Ese espacio vacio entre la teoria y la metodologia ha provocado que la dindmica
intersubjetiva que tiene lugar en el discurso en psicoterapia no sea considerada una
dimensién donde el cambio y la transformacién de los supuestos de los sujetos sea algo
cambiante y de mutua influencia. Por otra parte, ese vacio se entiende también para el
analisis del discurso en psicoterapia clinica, se requieren de métodos de andlisis que tomen
en cuenta la dindmica y naturaleza sistémica del proceso en psicoterapia (Greenberg, 1994),

ademas es importante tomar en cuenta también la relacién entre texto y su contexto.

Este estudio de caso intenta llenar de alguna manera ese vacio, tiene tanto
justificaciones personales como académicas, nada es causal ni casual, las justificaciones
académico-personales hablan del porqué un estudio desde la narrativa en psicoterapia. Y
las justificaciones personales-académicas tratan del abordaje metodoldgico del estudio y

de mi propia experiencia como psicoterapeuta.

Lo académico-personal: Desde siempre he estado interesada en estudios del
lenguaje, desde distintos objetos y perspectivas. Siguiendo ese interés es que propongo
abordar la situacién de psicoterapia desde el andlisis del discurso y desde la narrativa
cognitiva. En ambos casos se considera al lenguaje como subjetivo, no sirve para describir,
sino que se construye de acuerdo con circunstancias especificas, es estratégico y vinculante

(Gergen, 1996: 2009).

¢Por qué estudiar los relatos en psicoterapia? El estudio de los relatos es conocido
como narrativa y el estudio de la narrativa en psicoterapia va de la mano con las diferentes

formas en que ésta ultima se ha posicionado en las ciencias sociales. Los nuevos enfoques,
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el constructivismo, por ejemplo, deja claro que el conocimiento es socialmente construido
y que el lenguaje es la base para compartir y negociar este conocimiento. Es por eso que el
estudio del lenguaje y la manera en que se construyen los significados, esta convirtiéndose
en un area de especial interés. Bruner (1991) identifica cuatro caracteristicas esenciales del
relato, su preocupacion principal es entender cdmo el lenguaje opera como instrumento de
la mente en la construccion de la realidad. Una de esas caracteristicas es que comunica
subjetividades, para Bruner los relatos son paisajes de la accién y paisajes de la conciencia

porque pasan por el filtro de la conciencia de quien los dice.

Otra caracteristica que menciona Bruner (1991) y otros tedricos de la narrativa, del
analisis del discurso y de la psicoterapia misma, es que las historias consisten en una
secuencia de eventos, que refieren a acciones o a estados emocionales. El lugar y orden de
los eventos conforma la trama y le toca a quien escucha (o lee porque también es en
contexto de literatura) hacer sentido de esos eventos. Asi es que la narrativa tiene como
caracteristica el comunicar un sentido de la experiencia como un proceso; é¢qué sigue? es la
constante pregunta que se hacen quien narra y quien escucha a lo largo del relato.
Neimeyer (1994) desde la terapia lo pone en términos de la dimensién histérica de la

narracién como un proceso de seleccién de eventos pasados, ya sean reales o imaginarios.

La ambigliedad es otra de las caracteristicas que resalta Bruner (1991) a propdsito
del relato y se refiere a que, en mayor o menor medida, la historia siempre adquiere forma

a partir de quien escucha, de la audiencia. Esto ha sido estudiado en contexto de
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psicoterapia, por ejemplo, Edelson (1993), quien relata la experiencia del terapeuta que

esta activamente “enganchado” con la historia relatada por el cliente.

Otros tedricos mencionan otras caracteristicas del relato, Bruner (1991) sin embargo
reflexiona sobre el papel del relato en relaciéon con su funcién social, y ya que la situaciéon
de psicoterapia trata de una interaccién cara a cara, es relevante retomar a Bruner y no
otras perspectivas. Ello lleva a resaltar algunos aspectos de la narrativa desde el
constructivismo, la idea bdsica es que estdn presentes quien cuenta y la audiencia, y eso
implica un mundo relacionado. Se trata de una historia que existe en un espacio que se va
conformando de acuerdo con lo que se esta diciendo y quien esta escuchando. En una
interaccidn cara a cara, la funcidn del relato es permitirle a una persona ser conocida por la
otra persona en un contexto social; en otras palabras, los relatos tienen un efecto sobre la
identidad y contienen significado(s) de acuerdo con el contexto. La idea de que el relato
construye una identidad social ha sido desarrollada por Gergen (1996), lo cual es importante
para el entendimiento del contar historias en psicoterapia porque no es que el cliente haga
recuento de hechos, sino que esta construyendo en ese momento, en la situacidén de quien
lo escucha, una identidad. MaclIntyre (2001) describe esta funcién narrativa de lo social
argumentando que vivimos en un mundo narrado (storied world), porque somos miembros
de una familia, de un grupo social, de un lugar, que ya llevan tradiciones y valores de

acuerdo con un momento social-cultural, de historias que ya estan contadas.

Se han expuesto tres ideas que describen a la narracién: 1. Que tiene como

caracteristicas la subjetividad y la ambigliedad, 2. Que se trata de eventos configurados a
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partir de la interaccién con el otro y 3. Que todo estd estrechamente vinculado a una
cultura o situacidén particular, esas tres caracteristicas aplican también en psicoterapia. Este
estudio es sobre el lenguaje en situacion de psicoterapia, lugar donde el consultante tiene
el permiso de contar sus problemas personales en presencia y con la asistencia de otra

persona con habilidades particulares que le confiere un estatus en esa relacion.

Queda claro que se entiende a la narracion como una interaccion influida por una
situacion determinada. La interaccidn se da en varios espacios: el de terapeuta-consultante

y terapeuta — equipo de supervision.

La tendencia que prevalece en las ciencias sociales es argumentar desde la razén y
la evidencia, para cada Platdn habrd un Heraclito, para cada Descartes habra un Montaigne
pero en el cimulo de articulos de revistas especializadas, el razonamiento sigue siendo el
del método cientifico. A pesar de estar trabajando con el concepto de prdctica dialdgica y
narrativa, el escudriiio y entendimiento de la interaccién de las diversas practicas es

bastante légico y racional.

Lo personal-académico: Mi experiencia en investigacién y la forma de reportarla es
desde la construccion de marcos tedricos metodoldgicos bien construidos. Desde el
cuestionamiento profundo a lo que constituyen los diferentes discursos en las ciencias y
debido a que la psicoterapia incluye de lleno a la persona, es que considero que un escrito
en esta disciplina particular debe ser estudiado desde el fendmeno y fundado en la
curiosidad de conocer. Es una experiencia que me invita a mirarme desde un lugar

diferente, a construir mi identidad desde el campo de lo humano, desde lo posible, desde
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el proceso, desde el didlogo sujeto-sujeto. Ese movimiento es en si mismo parte de mi
formacién como psicoterapeuta porque me invita a entrar al “mundo de la préctica” y a
transformar esas experiencias en escritura. Esta aventura incierta es también formativa

porque hace eco de un descubrimiento dentro de mi propio proceso terapéutico.

El reto en esta investigacidn es también cuestionar las ideas establecidas de lo que
entendemos por investigacion y la manera de representarla (Gergen, 2009; Denzin y
Lincoln, 2005); la curiosidad y el entendimiento es un proceso sin fin y el proceso de
descubrimiento de lo que opera que incluye la fluidez y el movimiento: ir y venir, preguntas
y respuestas, juntar y revolver fragmentos, consistencia e inconsistencia. Ese
reconocimiento del movimiento, de lo inacabado y de la complejidad que involucra es lo
que de primera mirada retomo; un movimiento dialégico constante entre mi papel de
terapeuta y 25 afios después de mi formacion en la maestria en linglistica aplicada. Se trata
también de hacer visible mi propia experiencia de vida, y esa es la apuesta, lo podremos
observar a través de la caracterizacidon de las narraciones que ahi suceden. Se trata del
acercamiento a mi propia practica en psicoterapia y del proceso de supervisidon de caso. Son

dos situaciones narrativas que comparten un lugar comun.

cQué sucedio? écomo fue el insight? ¢icomo fue el aprendizaje? La decisién de
realizar el presente estudio desde mi practica como psicoterapeuta y desde mi formacion
en linglistica aplicada, surge a raiz de un entendimiento profundo sobre mi propia
existencia y el cuestionamiento de lo que significa SER humano. Fue a través de una

experiencia cumbre (Maslow, 1970) que tuvo lugar en un preciso momento, en un preciso
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lugar y a manera de rapto estético. Sucedié mientras visitaba una exposicion de arte/ciencia
sobre la luz en el CNA de la ciudad de México?, después de haber visitado dos salas
interactivas y mientras veia un video sobre como los adelantos en dptica y los telescopios
han permitido ampliar nuestra comprensidn del universo, tuve una especie de sacudida:
entendi, comprendi, aprehendi que todos los seres humanos estamos interconectados,
pude notar cdmo mi cuerpo intelectual se alined con el cuerpo fisico, emocional y espiritual.
Desde entonces ha cambiado el rumbo de mi existencia y mis concepciones de aprendizaje.
Esa experiencia ha mantenido vivo el cuestionamiento sobre el cambio y sobre cémo desde
estructuras que subyacen o preceden al lenguaje se da el entendimiento y la aprehensién
de simbolos que determinan nuestro actuar en el mundo a manera de mindsights

(Siegel,2012).

De esta experiencia me queda claro que el aprendizaje esta ligado al cambio. Es
relevante estudiarlo porque un cambio profundo requiere un cambio de paradigma, y
conocer aproximaciones de como se conforman esas estructuras preconceptuales, inscritas
en los relatos de terapeuta y consultante amplian la vision y campo de estudio de la

linglistica.

! Afos Luz de Eugenia Balcells http://muestraluz.cenart.gob.mx/inicio.html
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Importancia

Se trata de un estudio de caso que aporta evidencia empirica sobre dos tipos de andlisis: 1)
el andlisis del discurso en psicoterapia, se trata de un microanalisis porque se realiza a partir
del andlisis de la interaccidn analista-consultante y 2) el analisis de la narracidn en situacion
de psicoterapia, que trata de un macroanalisis porque implica ademads los didlogos internos
del analista y la situacién de supervisidon de caso. El estudio del lenguaje en este contexto
implica el conocimiento de estructuras subjetivas presentes en aproximaciones socio-

culturales del fendmeno. La relevancia radica en:

a) ampliar el rango de categorias observables en este contexto,

b) aportar al entendimiento del analisis del discurso y de la narracidn en situacion

de psicoterapia,

d) vincular la teoria existente sobre analisis del discurso y sobre narrativa con la

linguistica cognitiva para el entendimiento del fenédmeno

Preguntas

Las preguntas de investigacidon que buscamos responder en este estudio son las

siguientes:
é¢Como se configura el didlogo entre psicoterapeuta y consultante?

e (iCodmo es que el didlogo consultante-analista ayuda a la formacién de autoria del

consultante de su propio cambio?
e (Cdodmo es que el didlogo entre psicoterapeuta y consultante configuran el desarrollo

y resoluciéon de un episodio de ruptura de la alianza terapéutica?
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é¢Como interactian las narrativas de las practicas dialégicas de terapia y de

supervision?

e (Cémo dialogan las narraciones de terapeuta-consultante con las narraciones de

terapeuta-equipo de supervisién?

Objetivo
Por tal razén hemos planteado el siguiente objetivo:

Caracterizar a la psicoterapia como una practica dialdgica por medio de:

1) La identificacién y descripcién del didlogo entre psicoterapeuta y consultante
dando cuenta tanto de los didlogos que propician en el consultante ser el autor de
su propio cambio, asi como de los didlogos que configuran el desarrollo y resolucién

de un episodio de ruptura de la alianza terapéutica y

2) La caracterizacion de la interaccion de las practicas de psicoterapia con las
practicas de supervision a través del tipo de relatos que tienen lugar en cada

situacion.

Marco tedrico

Se trata de un estudio de andlisis del discurso de la practica en psicoterapia que contempla
al lenguaje desde un paradigma cognitivo. De ahi que se considera que la construccién de
significados tiene lugar tanto en la interaccion analista-consultante como en la interaccion
analista-supervisor de caso, es decir, se trata de una practica dialégica (Bakhtin, 1981;

Voloshinov, 1986;. Shotter, 2010). Esta practica dialégica se analiza en dos niveles.

En primer lugar, tenemos un nivel micro que considera la interaccién analista-

consultante; para este analisis se retoma como base el paradigma del concepto de
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situacidn, que vincula a los participantes de la narracidon con una situacion denotada por el
texto (Van Dijk y Kintsch, 1983). Para el andlisis del discurso en psicoterapia desde la
perspectiva dialdgica se usa la propuesta de Echavarri, (2009) para identificar el momento

inicial, intermedio y final y la propuesta de Krause (2005) para identificar los microcambios.

En un segundo anilisis se retoma como base el paradigma de la narrativa cognitiva
(Goncalves, 1999; Herman, 2009) para hacer un analisis macro de la interaccidn analista-
supervisor de caso, que por supuesto implica también la situacién analista-consultante. Este
analisis narrativo cognitivo se hace usando el modelo de indexicacion de Zwaan (1999) para
la localizacidn de eventos y la propuesta de didlogos internos /externos de Jahn (2003) para

la caracterizacién de la practica dialdgica.

Metodologia

Para llevar a cabo esta investigacién seleccionamos el estudio de caso. Se trata de un
estudio cualitativo que investiga un caso particular constituido por un individuo en un
contexto especifico; en ese sentido se trata de un estudio naturalista pues estudia un
acontecimiento en un ambiente natural, no creado para esta investigacion. Siguiendo a
Paiva (2019: 67) el tipo de estudio que planteamos es de caracter descriptivo, explicativo,
pues ademas de describir el fendmeno, intenta comprender causas y efectos. El caso es una
practica en psicoterapia de 25 sesiones, que incluye ademas las sesiones de supervision del
caso. La practica tuvo lugar en el periodo de julio a noviembre de 2017 en el CESCOM,

Centro Educativo de Servicio a la Comunidad de la Universidad Iberoamericana Ledn. Los
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participantes son Bee, 19 afios, la consultante, el supervisor de caso, 60 afios y 20 afos de
experiencia como analista y la analista, 47 afos al momento de la practica, quien es la
autora de este estudio. Se realiza un andlisis del discurso y un analisis narrativo cognitivo.
Para el primero se retoman solo las 25 sesiones de terapia que se transcriben y codifican
utilizando Dedoose, un software de analisis en linea. Para el segundo, ademas de las
sesiones transcritas, se utilizan todos los formatos (F1 a F4) bajo los cuales se realizan las
practicas de psicoterapia en el CESCOM vy las notas personales de la analista del trabajo del

caso clinico y de supervision.

Analisis, categorias

Para el analisis del discurso se hacen dos tipos de andlisis; uno conversacional donde se
observan las reglas que mantienen la conversacion y otro desde la perspectiva dialégica,
donde nos enfocamos en dos categorias: cambio (Krause, 2005) y ruptura de la alianza

terapéutica (Safran y Muran, 2006).

El analisis narrativo se realiza en dos pasos, en el primero se identifican los eventos
de las situaciones narrativas, de acuerdo al modelo de indexicacion de eventos de Zwaan
(1999) y en el segundo paso se analiza la interaccion dialdgica de analista-consultante-
supervisor, a partir de la interaccidn de los didlogos internos /externos (Jahn, 2003) de los

participantes.
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Principales resultados

Del analisis discursivo desde la perspectiva dialdgica resaltamos dos resultados: 1)
se muestra a la consultante con la autoria de su propio cambio por medio de resaltar el uso
del sujeto a cargo de la enunciacion y la presencia de enunciados que mantienen el
intercambio en el didlogo en un proceso de regulacidon mutua. Y 2) el proceso de reparacién
de una ruptura se caracteriza por la presencia de un tercer sujeto de enunciacion, lo enuncia
la terapeuta y tiene el efecto de dar objetividad y legitimaciéon. Por otra parte, los
marcadores dialdgicos tienen dos funciones; validar la subjetividad de la consultante y

mantener el tépico de la ruptura.

Del analisis narrativo, que da cuenta de la interaccion dialdgica entre analista,
consultante y supervisor del caso clinico, se caracterizan seis formas de interaccion de los
didlogos internos/externos de la analista y la consultante, a saber: 1.Experiencias y
emociones comunes con el paciente, 2.Focalizar en situaciones particulares de lenguaje
(lapsus, actos fallidos, alguna expresion que se repite), 3.Al hacer la sintesis de la sesion en
el formato F3, 4.Dada la escucha desde los marcos tedricos que se manejen, 5.Cuando el
paciente hace foco a partir de algo que reflexiond, 6.la situacién donde puede no haber
didlogos internos por una escucha no analitica. Y de la interaccidén analista- supervisor se
caracterizan dos formas de interaccion de didlogos internos/externos: 1. Situaciones

sociales y de contexto y 2. Los momentos reflexivos.
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Limites del estudio y futuras lineas de investigacion

En este estudio se hace un enfoque muy puntual respecto al tipo de analisis, por un
lado, es una mirada micro a los conceptos de cambio y ruptura en psicoterapia y por otro
lado, desde la narrativa, solo nos enfocamos en el intercambio dialégico desde la mirada de
los didlogos externos e internos. Ambos acercamientos limitan la mirada del acercamiento
dialégico pero permiten, al mismo tiempo ampliar la perspectiva del tipo de estudios

posibles en narrativa.

Como futuras lineas de investigacién en narrativa y psicoterapia, se alcanzan a
vislumbrar por lo menos cuatro caminos: 1. La investigacidn en narrativa como un sistema
con diferentes niveles, 2. Como un lugar donde se puede juntar lo imaginario con lo real, 3.
Como un tipo de investigacidon donde la linealidad temporal no es relevante y 4. Como el

lugar que tiene la narracién como construccion de la realidad.
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CAPITULO 2.

MARCO TEORICO

En este capitulo presentamos las teorias que sustentan este estudio y los conceptos que
sirvieron para encuadrar los diferentes fendmenos. La exposicién que sigue va de lo general
a lo particular en el tema que nos interesa. En primer lugar, se explican las caracteristicas
mas sobresalientes de la linglistica cognitiva, de tal manera que se comprenda la
concepcion del lenguaje que abordamos. En segundo lugar, se relaciona la linglistica con
los estudios de narrativa para finalmente relacionar el concepto de narrativa con la
psicoterapia. En tercer lugar, se hace una breve revisién del estado del arte del analisis del
discurso en psicoterapia para fijar la postura que abordaremos. Con todo lo anterior como
contexto tedrico, se precisa el concepto de practica dialdgica que enmarca y unifica el tipo

de analisis que estaremos trabajando.

2.1. Breve explicacion de los principales aportes de la lingiiistica cognitiva

La linglistica cognitiva forma parte de las ciencias cognitivas; disciplinas que
estudian la cognicién humana desde la perspectiva de la psicologia, las neurociencias, la
filosofia y la inteligencia artificial. Ademas de estudiar a la mente/cerebro, lo que aglutina
a estas disciplinas, es que el conocimiento empirico esta sobre el tedrico de tal forma que
pueda ser utilizado y aplicado a distintas areas de manera integradora. Por ejemplo, el

hecho de tengamos procesadores de palabras (como el corrector de palabras, funciones de
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dictado, de correccidn, tesauros) cada vez mds inteligentes es resultado de la integraciéon

de avances en estas disciplinas.

La linglistica cognitiva considera al lenguaje como una capacidad integrada en la
cognicién general, o sea que incluye facultades como la percepcidn, la categorizacién y la
memoria. Digamos que la diferencia esencial respecto a otros enfoques es que el lenguaje
estd integrado al pensamiento y a la accion, entonces estudiarlo (como lo hicimos en
primaria) desde estructuras fijas de significado, resulta irrelevante. Por ejemplo, ¢en que
ayuda a la construccidon del significado el saber las propiedades, atributos, caracteristicas

contenidas en gruesos libros sobre gramatica?, a saber:

® manzana: sustantivo, femenino, singular mas descriptores (+fruta, +XYZ)
Es contrario a entender los significados desde contextos mdas amplios de significacidon que
ligamos a la accion y a la imagen, a saber:
e manzana: manzana de Nueva York evoca imagenes y esquemas de
comportamiento diferentes a manzana de Adan, a manzana de Blancanieves,

a morder una manzana (como una fruta dificil de morder, se usa para

publicidad relacionada con dientes), etc.
Otra caracteristica de este enfoque es que sentir y percibir es parte de la construccion de
significado; como no podemos reaccionar ante todos los estimulos linglisticos,
reaccionamos ante algunos e ignoramos otros de acuerdo con criterios de relevancia

(Sperber & Wilson, 1986). Cuando conversamos, cuando leemos o atendemos una clase,
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nuestra mente reacciona a ciertos enunciados, que nos hacen sentido en ese momento de

acuerdo con la situacidon y experiencias particulares que estamos viviendo.

En Linglistica Cognitiva, el significado en contexto es la esencia del lenguaje (la
frontera entre semantica y pragmatica no tiene tampoco ningun sentido), es decir, no se
puede separar el significado lingtistico (lo que cada palabra o enunciado significa) del
significado extra-lingliistico o enciclopédico. Este Ultimo, tiene que ver con la cultura y la
experiencia; la conocida investigacion de Berlin & Kay (1969) donde muestran que el
lenguaje se crea a partir de la categorizacion de las percepciones de acuerdo a la cultura,
prueba de ello es que los esquimales tienen nueve palabras para designar el color blanco y
atiende a las diferentes caracteristicas de la nieve. En espafiol de México el, “ahorita” puede

significar todo (mucho mas tarde, nunca, no te quiero hacer caso) menos “en un momento”.

Existen cuatro teorias donde se ha discutido y se han hecho aportes a la linglistica
cognitiva, éstas son: las que hablan de la corporalidad del lenguaje, la semantica de marcos,

los espacios mentales y la expansién de los conceptos de metafora y metonimia.

Bajo el tema de corporalidad tenemos la existencia de estructuras cognitivas que
ordenan la manera de percibir de acuerdo con experiencias basicas de sensaciones. El hecho
de que tenemos cuerpos y entendemos el mundo a partir de estos esta reflejado en el
lenguaje; desde la discriminacién del arriba-abajo / dentro-fuera es que construimos
significados y los dotamos de sentido, por ejemplo “tener algo de frente” asi cerca de los
ojos no es lo mismo que “tener algo en frente” o el hecho de que la palabra exprimir y

expresar provienen de la misma etimologia y tienen que ver con “presionar hacia afuera”
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(en exprimir lo que sale fuera es material, mientras que en expresar lo que sale son
palabras). Mark Johnson (1991) desarrolla la idea y plantea la existencia de esquemas
imagen que son patrones de estructuras que se repiten a partir de las interacciones

perceptivas y dan coherencia a nuestra experiencia.

La semantica de marcos (Fillmore, 1985) trata de sistemas de significados de
acuerdo con esquemas de situaciones, si vamos a un restaurant seguimos guiones tanto de
accion como linguisticos: mesa para dos por favor, énos trae la cuenta?, disculpe, ¢dénde
estan los bafios? Entonces estos esquemas (o marcos) se estructuran con base en las
practicas, las creencias y la experiencia, que es requisito para ordenar y entender la
realidad. Mas adelante retomamos esta teoria para explicar algunos aspectos de la teoria

narrativa.

La tercera teoria que representa a la linglistica cognitiva es la de los espacios
mentales (Fauconnier, 1996), que después devino en blending spaces (integraciéon
conceptual) (Fauconnier y Turner, 1998). Estas teorias no son de naturaleza lingtiistica, sino
gue son operaciones cognitivas; los espacios mentales son contenedores temporales de la
informacién relevante sobre un dominio en un momento dado. Un espacio mental es una
representacion parcial de las entidades y sus relaciones que encontramos en un escenario
percibido, imaginado o recordado por un hablante, puede evocar otros espacios y mezclarse

(blending).

Finalmente tenemos el concepto de metafora (Lakoff y Johnson, 1980), que aboga

gue todo el lenguaje es metafdrico en tanto que usamos un tipo de estructuras muy basicas
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y concretas para entender otras complejas y abstractas. Por ejemplo, el enunciado EL
TIEMPO ES DINERO 2 engloba una estructura metaférica porque es un concepto que estd
culturalmente inscrito en nuestras acciones y pensamientos y nos ayuda a entender el
tiempo que es abstracto, en términos del dinero que es concreto y relevante en la cultura;
entonces el tiempo se posee, se presta, es un bien valioso, etc.: “étendrds 5 minutos?”

”n u

“ahdrrate tu tiempo” “no malgastes tus tardes en ocio”, etc. Otro tipo de metaforas son las
ontolégicas, cuya funcidn principal es la personificacion de entes que son mas faciles de
comprender si les atribuimos actitudes humanas o si simplemente los dotamos de un
cuerpo y personalidad: “tenemos que enfrentar la inflaciéon”, “este ensayo me estd
matando”. Finalmente, las metaforas orientacionales son las que retoman conceptos de
arriba-abajo, adelante-atras y las maneras en que se insertan en la cultura, por ejemplo,

Zax

arriba es bueno, abajo malo, reflejado en el lenguaje: “ando en el inframundo” “estar en la

cima del mundo”.

Esta breve presentacion sirve para entender que la significacién desde la lingtistica
cognitiva se explica desde marcos referenciales que incluyen operaciones que tienen que
ver con la cultura, con las practicas sociales, con operaciones que tienen que ver con la
seleccion, la categorizacién y la memoria. En el siguiente apartado se plantea de manera
breve la manera en que las ciencias cognitivas han ayudado al desarrollo de enfoques

postclasicos de los estudios en narrativa. Nos centraremos en el encuentro de los avances

2 hay una convencidn para escribir estructuras metaféricas siempre en mayusculas
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en linglistica cognitiva en relacién a la narrativa. Serd importante entender de esta
explicacion que la narrativa no trata de textos o discursos particulares, sino del lenguaje

mas alla de la palabra y mas alla del discurso.

2.1.2. Teoria narrativa y narrativa cognitiva

Cuando se habla de investigaciéon en narrativa, lo primero que viene a la mente son los
estudios cldsicos del estructuralismo: Barthes, Genette, Greimds y Todorov, que consideran
al lenguaje como algo que se puede estudiar independiente del contexto y fuera del
individuo, como ya lo vimos en la seccién anterior, es la vision del lenguaje descentralizado
del pensamiento y la accion. El enfoque que adoptamos en este escrito se inserta mas bien
bajo la rubrica de la narrativa cognitiva que es un concepto emergente construido a partir
de la psicologia social, la linglistica cognitiva y que, grosso modo, busca explorar la relacion
gue existe entre la narracidén y la mente. La mayor parte de estos estudios se han centrado
en la literatura, recientemente también en las llamadas nuevas narrativas (videojuegos,
comics, series, transmedia, storytelling para cine y publicidad); en esta seccidn se describe
la manera en que se ha ampliado la compresidn de la narrativa desde las ciencias de la

mente.

La narracién como proceso, es una manera de poner orden al caos del mundo de
experiencias que nos suceden (Goncalves, 1997), por lo tanto, el entendimiento de los
procesos narrativos es fundamental para entender las formas en que los humanos

construyen y organizan su conocimiento y experiencia. Lo cual es uno de los objetivos de la
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presente investigacion, va ademds un poco mas alla, porque trata de la creacidn conjunta

de los significados.

La narrativa cognitiva abarca el analisis de la experiencia subjetiva y deja ver
procesos emocionales y cognitivos complejos, que incluyen pensamientos, sentimientos, y
pensamientos sobre los sentimientos y pensamientos (Rennie, 1992). Las lineas de
investigacidn indican que la narrativa cognitiva es un fendmeno penetrante en psicoterapia,
no sélo se trata de un intercambio de narraciones, sino que se incluye todo tipo de procesos
de construccion de significados, Goncalves (1999) refiere procesos de significaciéon de

estados de vigilia y de suefio, de los otros o del analista, del pasado y del presente.

El inicio de las formulaciones de la narrativa cognitiva trata de reunir las teorias
clasicas sobre cognicion con la importancia del uso de la metéafora3 en las narraciones. Se
usa el concepto de cognitivo porque se asume que la existencia y el conocimiento son
inseparables (Weimer, 1977) y narrativa porque es a través del lenguaje que se organiza el
conocimiento y se da la transformacién. Aplicado a psicoterapia, Goncalves (1999) pondera

dos supuestos basicos en este enfoque:

3 Existe toda una escuela dentro de las ciencias cognitivas dedicada a la metafora cognitiva, en el texto clasico

de Lakoff y Johnson de “metéforas de la vida cotidiana”, demuestran que el lenguaje refleja la manera en que actuamos
en el mundo que nos rodea, que esta corporeizado y que ademas hay metaforas estructurales que explican diferencias

culturales.
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e La narracién constituye el vehiculo principal por la que los consultantes construyen

el significado

e El objetivo en psicoterapia es que los consultantes construyan diversas narrativas
(con diversos contenidos) coherentes (conectividad narrativa) y complejas

(diferentes modos narrativos)

Por otra parte, hay que mencionar que dentro de las ciencias cognitivas se distinguen dos
etapas, la llamada primera ola, que retoma la hipdtesis de Vygotsky quien afirma que para
el desarrollo de los individuos es esencial el lenguaje, que no se trata del uso de palabras
sino de la construccién de simbolos, y que en la adquisicién de estas habilidades lo mas
importante es la cultura, es decir, el entorno social del individuo. Estos enfoques son
llamados de cognicidn socialmente distribuida. La segunda revolucién cognitiva extiende el
concepto de Vygotsky hacia la idea de que las funciones mentales se aplican tanto a nivel
social como a nivel individual como formas de actividad situada. Es en esta segunda ola que

se ubica este trabajo.

Parte de los aportes a este giro en la comprensién de la narracién vienen desde la
investigacidn sociolinglistica conocida como etnometodologia y el analisis conversacional
gue inicia Garfinkel (1974) y que muestra cdmo los participantes indexan el entendimiento
gue tienen de una interaccion justamente por hacer cierto tipo de intervenciones a lo largo

de la interaccion misma, y al mismo tiempo por el entendimiento de lo que ellos piensan
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que es esa interaccion®. Es por eso que el saber, el hacer, cognicion y discurso estan
intimamente relacionados. Un énfasis similar lo hace Wittgenstein cuando afirma que el
dolor u otro tipo de fendmeno de lo mental, deberia estar anclado a contextos normativos

de representacion y no a la esfera de lo privado o del lenguaje interior>.

Es dentro de este giro de comprension del lenguaje que Herman (2009) propone
cuatro elementos bdsicos para el analisis de la narrativa: 1. La situacionalidad (situadness),
2. La secuencia de eventos, 3. Desequilibrio del mundo narrativo, 4. Experiencialidad,
(¢Como es?). Es en estas categorias que encontramos la relacion entre lo cognitivo y la
narracién: los relatos atienden a las situaciones particulares en las que se presentan, la
secuencia de lo narrado es esencia del relato, para que haya una historia debe haber un
desarrollo y un punto de resolucion, y la experiencia emocional esta intimamente vinculada

al relato.

4 Por interaccién entiendo una conversacién, donde por ejemplo a diferencia de una conferencia, se
dan conductas verbales y no verbales que tienen un propdsito de intercambio, asi las actividades de los

participantes cuentan para nosotros como una conversacion.

5 Esta idea estd demostrada en el libro de Susan Sontag (2003) donde expone cémo se debe
entender el cancer como enfermedad del siglo XX, a través de la metafora estructural del CUERPO como

CAMPO DE BATALLA.
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2.2. Narrativa y psicoterapia

Desde hace algunos afios que el concepto de narrativa ha tomado importancia en las
ciencias sociales, tanto como concepto central de procesos psicolédgicos y sociales, como
concepto que ayuda a investigar las relaciones existentes entre experiencia, significado,
estructuras sociales y cultura. (McLeod, 1997, 2004). Este giro de la narrativa hacia la
interpretacion ha hecho que surjan variados estudios e investigaciones en torno al papel de

la narrativa en psicoterapia.

En términos de la propia narrativa, la psicoterapia esta conceptualizada como una
practica linglistica de articulacion y reconstruccion (MclLeod, 2004). Esta idea resalta a la
narraciéon como un aspecto fundamental de la terapia, el ejemplo de aplicacién por
antonomasia es la terapia narrativa (Epston y White, 2008); sin embargo, mas y mas
estudios van convergiendo en la premisa del lenguaje como elemento de co-construccion
de significados (por ejemplo Josselson y Lieblich, 2001: Neimayer, 2004; Kimbles, 2016).
Dentro de la terapia narrativa, la propuesta esta en “reparar” las historias de los
consultantes, donde la problematica narrada desde el si mismo pueda ser reconstruida para
gue sea mas coherente, compleja e inclusiva. De acuerdo a eso, el rol del psicoterapeuta es
re-conceptualizar, en una postura de testigo, la historia del consultante, ademas es también

co-editor de la narracién que se va desenvolviendo en terapia (Anderson, 1997).

A pesar de que existe una extensa literatura sobre terapia narrativa, hay pocas

investigaciones sobre la narrativa en las sesiones y muy pocos estudios interdisciplinares o
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que construyan puentes entre enfoques narrativos y la propia teoria narrativa. Dado el
reciente giro hacia los estudios cualitativos y estudios basados en investigaciones sobre el
lenguaje que tiene lugar en procesos de psicoterapia, tenemos una necesidad de estudiar
los procesos narrativos a través de los cuales se da la co-construccién de lo personal, lo

situacional, lo institucional en el contexto de la psicoterapia.

Esta investigacién se inscribe en el paradigma socio-constructivista y pretende
caracterizar como se construye el significado en los encuentros dialégicos de formacién en
psicoterapia. El andlisis de los encuentros se hace bajo el paradigma de la linglistica
cognitiva (Lakoff y Johnson, 1980; Filmore, 1985; Jonhson, 1987), y el andlisis de las
interacciones se realiza bajo el enfoque de la narrativa cognitiva. Esta visién permite
investigar al lenguaje desde perspectivas que incluyen la representacion preconceptual y la
simbolizacién, ademas de que entiende al lenguaje integrado a la accidn, al sentimiento y

al pensamiento (Herman, 2009; Levin, 1997).

Es un estudio que se sitla a medio camino entre la tensién que hemos identificado
en el estudio de la narrativa en psicoterapia donde por un lado se analiza el relato individual
del consultante y donde hay ya muchos estudios y por otro lado, estd el analisis de discursos
macro que contienen los discursos en terapia. En otras palabras, el uso de la narrativa desde
este enfoque amplia el entendimiento del relato en psicoterapia porque incluye tanto la
dimensién individual como la social, tanto del inner self como de marcos de representacién
sociales, inscritos en la situacion particular del caso, a saber: la supervisidén y el propio

proceso terapéutico en el contexto de formacion.
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2.2.1. Revision del estado del arte sobre narrativa y psicoterapia

En primer lugar, se analizan las investigaciones realizadas hasta el momento para asi evaluar
la contribucién al entendimiento de la narrativa en terapia. Los textos revisados se
caracterizan por la diversidad de miradas que se pueden encontrar tanto
epistemoldgicamente como metodolégicamente. El punto de interés en esta revision estd
en el andlisis de texto de la narrativa que se producen en contexto de psicoterapia, por lo
tanto, se incluyen estudios que analizan transcripciones de sesiones y también otros textos
relativos a la terapia, por ejemplo, entrevistas relacionadas a situaciones clinicas, diarios y
transcripciones de otro tipo de encuentros. No se consideran para esta revision los analisis
tedricos del rol de la narrativa en psicoterapia (por ejemplo, Speedy, 2000), ni estudios de
caso ejemplificando la terapia narrativa, ni estudios que analizan los textos que se producen
a proposito de tareas estructuradas (por ejemplo, Hermans, 1997). Lo que si se revisa son
estudios que analizan categorias propias de la narrativa (como coherencia, organizacion,
relaciones entre voces, relevancia, implicacién, posicionamiento, etc) y que estén
estudiadas desde una perspectiva que pondere tanto a la psicologia como al lenguaje. Para
la seleccién de los articulos que aqui se describen se consideré un criterio de relevancia (los
mas citados) y cuyo resumen fuera lo suficientemente explicito o bien, que el articulo esté

disponible completo en la base de datos de Ebsco.

Dicho de manera general se puede ver en las investigaciones revisadas que asumen
una posicién constructivista sobre la narrativa, es decir, que se basan en el supuesto de que

los individuos van construyendo su mundo y lo significan de acuerdo con estructuras
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narrativas. Estos estudios se basan en aspectos representacionales del lenguaje, en ellos la
narrativa es el reflejo de estados mentales de los consultantes y el analisis es basicamente
sobre micro-narraciones de los consultantes. La coherencia se considera un aspecto central
de una narracién efectiva. En términos de la teoria en psicoterapia, la mayoria de los
estudios se explican desde lo cognitivo - constructivo o desde enfoques experienciales. Un
grupo muy pequefo de los estudios asume una postura socio construccionista de la
narrativa en terapia, es decir, retoman el supuesto de que el mundo social y psicolégico se
produce y se reproduce en términos de interacciones y de practicas que tienen lugar en
contextos socio-histéricos particulares. En consecuencia, el objeto de esos estudios es
abonar al analisis de las maneras en que el lenguaje se usa para crear y mantener versiones
particulares de la realidad, o como instrumentos de poder y autoridad. Por otra parte, hay
estudios que analizan la narrativa como un todo, se hacen bdsicamente macro-analisis. A
diferencia de la posicidn constructivista, la narrativa aqui situa al significado como resultado

de la interaccion y no de estados mentales internos de los consultantes.

La manera en que se ordena la presentacion de los estudios revisados responde a
dos tendencias identificadas: la primera, y mas numerosa, es la que se enfoca en la narrativa
de los consultantes y se subdividen de la siguiente manera: a) los que se centran en el
analisis de contenidos, b) los que hacen tipologias de narrativas, c) los que tienen que ver
con didlogos internos, d) los que se enfocan en el proceso. La segunda tendencia, y donde
hay muy pocos estudios, es donde la narrativa se analiza como un todo que considera la

situacion terapéutica como una situacién particular de interaccién.
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2.2.1.1. Estudios sobre narrativa enfocados en el consultante

El primer bloque de estudios revisados estd agrupado asi porque se centra en el
andlisis de los contenidos. Los estudios que se presentan en esta seccidn analizan la
narrativa de acuerdo a los temas principales y exploran cémo estos temas van cambiando
durante el proceso terapéutico. Este tipo de analisis estd alineado con las propuestas del

enfoque constructivista en psicoterapia, donde los significados se van construyendo.

Una manera de analizar contenidos en las narraciones en terapia es el analisis del
tema, se trata de encontrar el tema principal y luego los temas subordinados durante la
sesién para ver la manera en que estos se van desarrollando a lo largo de las demas sesiones
Meier (2002) destaca este método como uno de los mas comunes cuando se hace analisis
narrativo. En sesiones de terapia que se analizan de esta forma se encontré que hay un
tema principal y que los temas subordinados proveen significados al tema principal, que
constituye ademas la storyline, todo eso le da consistencia y continuidad a la historia de
vida del consultante. Parecido a este estudio estd el de Kiihnlein (1999) quien realizé
entrevistas a pacientes después de que terminaron su proceso terapéutico y encontré que
la terapia se describe como un proceso donde se restablece la continuidad en la biografia
personal de los pacientes, rota por algun motivo antes de su ingreso al hospital. Estos
estudios resaltan el papel de la narrativa en psicoterapia como lo que da continuidad y

soporte al proceso en términos de la historia de vida del paciente.
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Por otra parte, Grafanaki y McLeod (2002) proponen el método SNAPS Stuctured
Narrative Analysis of Psychotherapy Segments. El analisis se centra en los procesos
narrativos que contribuyen a que sucedan “eventos significativos”, se refiere a momentos
de insight o reflexidon en psicoterapia, y “congruencia”, se refiere a las maneras en que los

eventos estan concatenados.

Coulehan, Friedlander y Heatherington (1998) estudiaron la “transformacion de
eventos” en terapia familiar, se trata de un estudio desde el enfoque sistémico, donde el
terapeuta facilita el cambio en la construccién del problema de sus clientes. En el estudio
se demuestra la efectividad de la transformacion de significado de acuerdo al enfoque
sistémico. Este es un buen ejemplo de cémo la investigacion de la narrativa puede ser
utilizada para demostrar los supuestos de los diferentes enfoques. Levitt (2002) explora la

funcion de los silencios en psicoterapia y hace una tipologia de silencios productivos.

Los estudios que se presentan en esta seccidon son todos de tipo cualitativo, y

estudian como el significado en contexto de psicoterapia se transforma y evoluciona.

Un segundo grupo de estudios se agrupa asi porque proponen tipologias de
narrativas de los clientes de acuerdo a caracteristicas propias de la narrativa, por ejemplo,
el nivel de coherencia y organizacién en la estructura del relato, o la relevancia emocional,
o dan evidencia linglistica para la autobservacion y la auto-reflexién. Dimaggio y Semerari
(2001) distinguen narrativas “efectivas” de las “no efectivas”. Las narrativas no efectivas se
dividen en dos tipos: las empobrecidas, que no incorporan aspectos de la experiencia vivida

y las desorganizadas, que no integran de manera significativa la experiencia vivida. Se
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analiza el sentido, la coherencia, la continuidad y el significado. En otro estudio Dimaggio y

Semerari (2004) describen desde la fenomenologia las narraciones desorganizadas.

En el mismo canal, Goncalves y Machado (2000) diferencian distintos tipos de
narraciones emocionales que serian prototipicas a distintos tipos de desdrdenes
patoldgicos. Lo interesante de estos estudios es que cambian la mirada de la relacion
narrativa — psicoterapia, es decir, no se trata de demostrar lo que sucede en los procesos
terapéuticos a través del andlisis narrativo, sino que estan al mismo nivel, la
desorganizacion de la narrativa es un criterio de definicidén de la patologia. Se trata pues de

un enfoque constructivista.

Se agrupan también estudios que se enfocan en la narrativa como un didlogo
interno, aqui estan investigaciones donde la narrativa aborda la distinciéon de distintos
"personajes"” en los relatos. Estan influenciados por autores como Hermans y Kempen
(1993) que toman de Bakthin la idea de que la persona contiene una polifonia de voces
internas que dialogan entre si. Desde esta perspectiva la psicopatologia se considera como
la fragmentacion de unas voces o la dominacidn de otras (entendiendo las voces como esos
caracteres distintos del si mismo). El objetivo de la terapia en esta perspectiva es la
reconstruccién de la posicidon del consultante respecto a su repertorio de manera que se

pueda mover con flexibilidad entre las diferentes posiciones (Herman, 1997).

Desde una perspectiva dialdgica Lysaker, Lancaster y Lysaker (2003) examinan la
narrativa caracteristica de la esquizofrenia. Proponen que la psicosis esta caracterizada por

un colapso en la narrativa, donde las conversaciones internas no tienen organizacion
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interna o bien conversaciones internas dominadas por una sola voz. Desde esta perspectiva
la terapia trataria de lograr un cambio desde lo pre-narrativo hacia una narrativa coherente,
asi como el desarrollo de conversaciones internas complejas, diversas y polifénicas. La
tipologia que los autores proponen respecto a la narrative disturbance se parece un poco a
la investigacién de Damaggio y Semerari (2001) mencionada en el inciso anterior. Dimaggio,
Salvatore, Azzara y Catania (2003) también examinan los cambios entre los personajes
principales de la narrativa de los consultantes, se basan en autoevaluaciones escritas y
diarios que los consultantes llevan desde terapias con enfoque cognitivo -constructivista.
Demuestran la existencia de la naturaleza dialdgica del si mismo, asi como los cambios de

posiciones.

Se incluyen en este grupo los estudios relacionados a la autobiografia y a la memoria
como formas de construir el didlogo interno, por ejemplo Smortiy Fioretti (2016) examinan
la relacion entre la memoria autobiografica (MA) y la narracidon autobiogréafica (NA). El
objeto de estudio estad en los efectos de narrar en el narrador mismo, lo analizan desde
categorias de congruencia e incongruencia, si se organiza en un formato desde lo literal o
desde la esencia, si es desde experiencias emocionalmente positivas o negativas, desde las
bases sociales de la memoria autobiografica y de la narracion autobiografica. Concluyen
gue la NA transforma la MA. En esa misma linea de trabajo, de la memoria, pero
considerando los recuerdos en situacién de crisis, Brescdo de Luna (2016) examina la
construccion de la narracion problematizando sobre la manera en que la memoria actua

cuando se recuerdan eventos pasados de crisis. Bajo el marco de la teoria situada resalta
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cinco elementos para el recuerdo: agente, acto, escenario, agente en posicién de

reconstruir el pasado, y propésito.

Tabla 1. Estudios basados en el consultante (C. Castafieda, 2020).

Estudios
basados en

consultante

Meier (2002)

Tema principal y subordinados.

Construyen storyline

Kihnlein (1999)

Narrativa re-establece continuidad de

biografia personal

Analisis de
SNAPS Stuctured Narrative Analysis of
contenidos Grafanaki y McLeod (2002)
Psychotherapy Segments
Coulehan, Friedlandery Transformacion de eventos. Enfoque
Heatherington (1998) sistémico
Levitt (2002) Tipologia de silencios productivos
Narrativas efectivas /no efectivas
Dimaggio y Semerari (2001)
(empobrecidas y desorganizadas)
Tipologias
Dimaggio y Semerari (2004) | Narraciones desorganizadas
narrativas

Goncalves y Machado

(2000)

Narraciones emocionales y desérdenes

patoldgicos

Narrativa como

didlogo interno

Herman (1997)

Reconstruccion de la polifonia de voces

Lysaker, Lancaster y Lysaker

(2003)

Narrativa de la psicosis: una sola voz

Dimaggio, Salvatore, Azzara

y Catania (2003)

Cambios entre personajes en narrativa

de consultantes

Smorti y Fioretti (2016)

MA memoria autobiografica / NA

narracion autobiografica

Brescd de Luna (2016)

Elementos para la memoria: agente,
acto, escenario, agente en posicion de

reconstruir el pasado, y propésito.
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Angus, Levitt, Hardtke NPCS narrative process coding system

(1999)

Proceso narrativo

Banham y Schweitzer (2015) | Usan NPCS. Diada T-C

En resumen, de este primer bloque podemos decir que existen pocos estudios que se
centren en el aspecto dialdgico de la narrativa del consultante. Encontramos también, que
el cambio positivo en psicoterapia puede ser evidenciado en el desarrollo de didlogos mas

complejos entre los personajes principales de la narrativa de los clientes. Se observa q

ue no se encuentran en esta linea estudios que involucren el discurso del terapeuta o la

interaccion consultante - terapeuta.

En otro grupo de investigaciones estan las que se enfocan en el proceso narrativo y
qgue utilizan el Narrative Process Coding System (NPCS), que es un método sistematizado
para analizar transcripciones psicoterapéuticas (Angus, Levitt, Hardtke 1999). De acuerdo a
este sistema hay tres modos distinguibles en psicoterapia: 1) secuencias narrativas
externas, que tienen que ver con descripcion de eventos, 2) secuencias narrativas internas,
qgue incluyen la descripcidn y elaboracién de sentimientos subjetivos, sensaciones,
reacciones, y 3) secuencias narrativas reflexivas, que tienen que ver con significados. Este
enfoque al proceso narrativo esta vinculado a terapias experienciales, las cuales tienen
como objetivo que el consultante se pueda mover con fluidez entre lo que narra, la
expresiéon emocional y lo que le hace sentido. El NPCS le permite al investigador tanto

localizar los temas discutidos y cdmo cambian, como los tipos de procesos narrativos en los
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relatos del consultante a lo largo de las sesiones. Existen diversos estudios que utilizan el
NPCS orientados a problemas particulares, por ejemplo, terapia para depresion (Angus et
al., 1999). Desde la misma perspectiva, pero en un estudio cuantitativo, Banham vy
Schweitzer (2015) demuestran que las diadas de terapeuta-consultante, en donde se
observa un proceso reflexivo en la conversacién, existen mejores resultados para el

consultante. Utilizan el NPCS para el andlisis.

2.2.1.2. Estudios enfocados a interaccién terapeuta-consultante

Finalmente estdn los estudios que parten de enfoques cercanos a las ciencias
sociales y que consideran a la narrativa como un todo. En esta linea de investigacion la
narrativa se analiza en su totalidad, se trata casi siempre de estudios de caso y se amplia la
manera de concebir el (los) lenguaje(s), donde mas que dar lecturas definitivas del material
que se estudia, se plantean casos particulares. Por ejemplo, McLeod y Balamoutsou (1996)
investigaron los procesos a través de los que la experiencia se narra, ello desde un enfoque
centrado en la persona, se centra en el rol del terapeuta y del consultante y se reflexiona
sobre el papel de la narrativa en terapia en la interaccién. En otro estudio de caso, McLeod
y Lynch (2000) se centra en la negociacién de los sobreentendidos de "lo moral" en terapia
basados en un caso de una mujer con depresion. Los autores resaltan como a través de las
historias la consultante articula la historia de "una buena vida". El terapeuta también refleja
a través de una meta-narracién de "buena vida". Se contrastan lo que las historias

representan a nivel social y la manera en que entra en conflicto con la depresion de la
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consultante. Este documento es un buen ejemplo de analisis tanto micro como macro
narrativo porque analiza tanto los relatos en el contexto de terapia como las narrativas

culturales, tanto de terapeuta como de consultante.

2.3. Analisis del discurso en psicoterapia

En la revisidon anterior vemos como la investigacion de narrativa en psicoterapia
puede ser de gran utilidad para el andlisis de los procesos psicoterapéuticos porque genera
descripciones detalladas de lo que sucede en terapia y permite la discusiéon posterior e
interpretaciones alternativas. Por otra parte, no es comun hacer generalizaciones porque
como en todos los estudios que involucran al lenguaje, las investigaciones sobre narrativa
pueden llevar mucho tiempo (transcribir, hacer analisis del discurso o conversacional,
definir categorias, etc). Eso conduce al andlisis profundo de pocas sesiones. A esto
tendremos que afiadir que los sistemas para analizar narrativa en terapia son relativamente
recientes. A continuacién, se hace una revisidén de las posturas cognitivas en relacion al
estudio del lenguaje, donde se propone que este modo de analisis y de organizacién textual
responde a procesos naturales internos que favorecen el analisis del discurso en

psicoterapia.

El procesamiento del discurso desde el enfoque cognitivo, y el estudio de la
narracién en diferentes situaciones, es decir, la manera en que las personas dicen y
comprenden narraciones ha sido ampliamente estudiada (Johnson-Laird, 1983; Van Dijk &

Kintsch, 1983). Los autores coinciden en la idea de que a medida que se va comprendiendo
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una narracién, se construye una representacion mental de la situacién descrita, que se
conoce como “modelo de situacion” (Van Dijk & Kintsch, 1983). La representacién juega un
papel importante ya que no solo tienen que ver con la comprension sino también con el
recuerdo (Yarkoni et al., 2008). Este concepto e idea de analisis del discurso desde la
cognicién es relevante para este estudio porque la unidad de analisis de este estudio: el
relato interno /externo, se vincula con lo que estd sucediendo en la mente a nivel de
representacion y como los recuerdos del paciente y del propio terapeuta, se van retomando

y tejiendo a lo largo de las diferentes situaciones del discurso.

Como se revisé en el inciso 1.2., desde el analisis del discurso en psicoterapia, se
concibe a la narracion como experiencias basadas en eventos (por ejemplo, el NPCS de
Angus, Levitt, Hardtke 1999), expresiones almacenadas cognitivamente que se organizan
de manera en que pueden ser anticipadas por una audiencia (Graesser, Golding y Long,
1996), en otras palabras, el lenguaje es un recuento producido por mecanismos cognitivos
gue tiene una estructura convencionalizada. Esta descripcion es muy general, pero sintetiza
las formas de abordar el andlisis del discurso psicoterapéutico desde: 1. Los eventos como
base para el analisis de la narracién, 2. El concepto de “esquema mental” y 3. El modelo de

indexicacion de eventos.

Dentro de las investigaciones en comprension discursiva, los eventos como base de
la narracion ocupan un lugar preponderante porque los estudios sobre narrativa han
generado muchas investigaciones (Graesser et al., 1996). Esta abundante investigacion

afirma que las narraciones son mas faciles de comprender y recordar que otros modos de
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organizacién discursivos (Graesser, 1996). Bruner (1991) explica lo anterior planteando que
la narracién corresponde a una modalidad del pensamiento, es decir, es una forma en que
los sujetos organizan sus experiencias y dan sentido a la realidad. Graesser (1996) seiala
gue la narracion se manifiesta de manera natural en los sujetos y que éstos describen
“eventos” que son recreados de manera cotidiana por los miembros de una comunidad.
Define “evento” como una accidon que denota un cambio de estado que se desarrollan en

Ill

un marco espacio-temporal. Dentro de esta vision el “evento” es la unidad de andlisis de las
representaciones mentales, por ejemplo, Nelson (1986), dice que los eventos son el

contenido inicial de las representaciones mentales, que hay elementos mentales estables

(se refiere a los conceptos y las categorias) que provienen de dichos eventos.

III

Por otra parte, estd el modelo de “esquema mental” aplicado al analisis de
narraciones, donde es preponderante el hecho de que las narraciones tienen una estructura
posible de predecir por la audiencia. Esta idea se relaciona con el concepto de “esquema”
(Johnson y Mandler, 1980) y con el concepto de “modelo mental” (Johnson-Laird, 1983),
ambos coinciden en que la construccién del lenguaje se da con base en relaciones
estereotipadas construidas en el conocimiento previo. Bartlett (1932) relaciona el concepto

III

de “esquema mental” con la memoria, sugiere que las personas desarrollan patrones
mentales, esquemas, de la forma en que se organiza el discurso, en particular de los relatos.
Mandler y Johnson (1997), replantean el concepto de esquema propuesto por Bartlett y

proponen la existencia de “esquemas de relatos” (Story schemas) y sefala que son un

conjunto de anticipaciones sobre la estructura interna de los relatos que tienen la funcién
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de codificar y recuperar significado, ademds afirman que para que un relato sea
comprensible y recordable, se debe ajustar al esquema ideal. Van Dijk (1980) critica la idea
anterior, argumenta que es un acercamiento demasiado estructural, que no refleja los

procesos mentales que tienen lugar en el momento de decir y recordar relatos.

Es en ese momento de critica al modelo que se plantea el concepto de situacion,
que vincula a los participantes de la narracion con una situacion denotada por el texto (Van
Dijk y Kintsch, 1983). El cambio de fondo de esta propuesta es que la representacion mental
no corresponde a la estructura interna del discurso sino a una representacion de la situacién
descrita por este, es decir, es una representacion de nivel semantico. Se considera que
tanto el esquema estructural (supraestructura) como semantico (macroestructura) serd una
estrategia del lector/destinatario para dar sentido a su representacidn, pero ya no como
guia de los procesos de comprensién (Van Dijk y Kinsch, 1983). Otro aspecto importante en
el andlisis del discurso desde esta postura es que se desdibuja la idea de esquema de la
historia a favor de una vision donde la comprensién estad guiada por representaciones
subjetivas de fragmentos de realidad. Desde esta postura el modelo define una
interpretacion especifica de un texto particular en un momento dado (Van Dijk, 1980). Es
esta postura la que se adopta en este estudio de caso, y se definen dos situaciones
particulares: 1. La del psicoterapeuta con el consultante y 2. La situacidén de supervisién, es

decir, la del psicoterapeuta con un psicoterapeuta mas experimentado.

El concepto de situacion se vincula también a la comprensién de narraciones, Zwaan

(1999) propone el modelo de indexacién de eventos que implica dar cuenta del proceso de
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comprensidn de narraciones, recogen los postulados de Van Dijk y Kintsch (1983) de los tres

I “"

niveles de representacion: primero del “cédigo de superficie” referente a la sintaxis y

redaccién; segundo, la “base textual” que es entendida como una red proposicional que

Ill

contienen los significados del texto y tercero, el “modelo de situacién” que corresponde a
una representacion del micro mundo descrito en el texto, que definen como un mundo de
eventos donde hay personajes desarrollando acciones que persiguen metas, donde hay
obstaculos para conseguir esas metas, hay conflictos entre los personajes, y reacciones
emocionales relacionadas a los eventos y los conflictos. Zwaan (1999), hace énfasis en la
manera en que esos eventos se almacenan en la memoria, y postula que hay un nucleo
proposicional y conocimiento episddico pertinente a la situacién identificada. Zwaan (1999)

aclara que el conocimiento episédico estaria determinado por el conocimiento previo del

comprendedor. Por otra parte, aclara que el evento seria la unidad de andlisis del discurso.

Para el andlisis del discurso en psicoterapia de este estudio de caso se retoma esta
postura porque aborda la comprension de narraciones desde la construccién de una
representacion mental del micro mundo descrito en el texto, el cual identificaria a los
eventos como nucleo central de este modelo situacional. Se suma a esta vision la
perspectiva de que la narracién se va transformando y actualizando de acuerdo a la
situacion particular del contexto de psicoterapia, donde el consultante narra y el
psicoterapeuta no solo escucha, sino que en cada sesidn aumenta su conocimiento previo
(episddico) respecto al conjunto de eventos que el consultante relata. También la narracion

del consultante, es llevada a supervision, para entender cémo es que el mismo terapeuta
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esta entendiendo la narracién. Es por eso que se suma la perspectiva dialdgica a la
comprensién del discurso en psicoterapia. En el capitulo 4, que corresponde al andlisis del
discurso del estudio de caso, se hard una revision mas puntual sobre los temas que

conciernen al tipo de analisis.

2.4. Perspectiva de la practica dialdgica en este estudio

El concepto de practica dialdgica tiene sus antecedentes en los conceptos de interaccidn

dialdgica y de interaccién social.

Las ideas mds tempranas provienen de Piaget (2001) quien deja claro que los
individuos desarrollan su inteligencia a través de la interaccidon con el ambiente fisico y
social. Vygotsky (1995) parte de la misma idea y ya inscrito en el constructivismo social,
suma la nocién de interaccién como algo determinante para la relacion y ademas hace
hincapié en que el lenguaje es un artefacto cultural para el desarrollo cognitivo y social del

individuo.

Desde la psicologia social Lewin (1988) entiende la interaccion desde la nocién de
campo, que trata sobre la relacion interdependiente entre sujeto y ambiente. Cercana a
esta idea estd Herbert Mead (2009) quien propone que la inteligencia proviene de la
conversacion de gestos simbdlicos, es decir, el significado no es propiedad del lenguaje sino

de la interaccion.
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Todos estos autores: Piaget, Vigotsky, Lewin y Mead, estan en realidad hablando de
la interaccidn. De ahi se sientan las bases para lo que se conoce como la interaccion
dialégica, cuya premisa bdsica apunta a que el significado se construye. Los supuestos de la
construccion son:

a. el lenguaje es polisémico y el significado no estd en las palabras sino en la
situacién social. Ya hemos abordado esta postura de lenguaje desde la linguistica
cognitiva; para las ciencias cognitivas el lenguaje estd corporeizado y se
construye de acuerdo al pensamiento y la accién.

b. todo discurso tiene un destinatario (adressivity) y por lo tanto estd basado en la
anticipacién de la comprension del interlocutor (responsivity) ®. Ambos
conceptos son propuestos por Bakhtin (1981) y Voloshinov (1986).

c. La funcidén simbdlica del lenguaje es una herramienta semidtica que permite el

desarrollo de funciones psicolégicas mds elevadas (Vygotsky, 1995)
A partir de esas premisas basicas es que encontramos un amplio espectro de
investigaciones que toman como objeto de estudio a la interaccidn dialdgica, los objetos de
estudio se centran en interacciones verbales e interacciones no verbales, por ejemplo,
interacciones mama / papa— hij@ (Stern, 1995; Fivaz, 1999). En estos estudios se pone poca
atencidn a los artefactos que median las interacciones personales. Es asi que de la mano

con nuevas investigaciones que se enfocan en situaciones particulares’ y donde el foco de

6 Nuestra traduccién

7 Bajo las teorias de cognicidn situada podemos encontrar muchas investigaciones al respecto, en
estas, el objeto de estudio es la actividad. Consideran relevante: objeto de los participantes, artefactos

utilizados, formas de organizacion, normas, sujetos, comunidades de sujetos.

52



estudio son las actividades o las interacciones mismas es que se habla del concepto de
“practica”. Al hablar de practica dialdgica, se debe entender que se trata de una particular
situacion (la de formacidn en psicoterapia en este caso) y que lo que se estudia es la
interaccion (lo que sucede entre todos los participantes: supervisores, pacientes,

psicoterapeuta en formacion).

Es Shotter (2010) quien define de manera muy precisa lo que se entiende por una
practica dialdgica, la precision del concepto nos es particularmente util en psicoterapia
porque es el drea de estudio del autor, quien expone lo siguiente:

1. Las prdacticas dialégicas se han movido del estudio del individuo en relacién, que

describimos anteriormente como interaccidn dialégica, a las relaciones dindmicas

entre personas que se despliegan momento a momento

2. La premisa de las practicas dialdgicas es que somos seres vivos sensibles que
influimos y somos influidos por corrientes invisibles y entremezcladas de actividad

relacional.

3. La sensibilidad estd influenciada por entendimientos transitorios y principios

anticipatorios.

4. Los entendimientos transitorios emergen del pensamiento que tiene lugar de las
corrientes invisibles y los principios anticipatorios emergen de la sensacién sentida

sobre lo que los otros responderan.

5. El didlogo tiene lugar en este proceso de despliegue momento a momento e

involucra respuesta corporeizada y sensibilidad espontanea.
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Como podemos leer en estos puntos, la propuesta de Shotter va mas alla del estudio de la
interaccidn, porque incluye no solamente todo lo que tiene que ver con el ambiente en el
que se desarrollan las situaciones, sino que son cambiantes en cada momento. Lo expuesto
por Shotter se recupera con mayor precisiéon en el capitulo cuatro, mientras que un
concepto mas cercano a la interaccion dialdgica, aunque para no confundir al lector en las

notaciones, lo llamaremos igualmente prdctica dialdgica y se recupera en el capitulo tres.

2.5. Conclusiones del capitulo

De lo que se ha revisado en este capitulo queda claro que el enfoque del lenguaje que
estamos considerando, el de la linglistica cognitiva, tiene que ver con que los significados
se explican a partir de marcos referenciales vinculados a la cultura y a las practicas sociales
y con operaciones mentales que tienen que ver con la seleccién, la categorizacién y la
memoria. Si llevamos esta idea a la prdctica social de la psicoterapia, entonces tenemos que
son las narraciones las que constituyen el principal vehiculo de significado en el espacio
clinico, esto es el terreno de la narrativa cognitiva, cuya propuesta deja ver que los
consultantes construyen diversos contenidos que llevan una conectividad narrativa y

compleja.

Situados en el terreno de la narrativa y la psicoterapia se hizo una revision del estado
del arte de los estudios realizados en los Ultimos afios, podemos observar que la mayoria
de los estudios estan centrados en el consultante, hay realmente muy pocos estudios
enfocados en la interaccion analista-consultante, de hecho, son sélo los mads recientes, y

definitivamente hay un vacio en los estudios de la narrativa del terapeuta. Estos estudios
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se situan bajo el paradigma del constructivismo social que, como la narrativa cognitiva,
consideran al lenguaje como algo inscrito en la cultura que considera la accién, el
pensamiento y las emociones. El presente estudio encuentra didlogo con estos ultimos

estudios, se trata de un estudio que vincula la narracién y el lenguaje con la cognicién.

Si bien el estudio de la narrativa en psicoterapia nos brinda un marco para describir
las interacciones entre analista, consultante y supervisor de caso, también se hace
necesario un estudio sobre los procesos internos de organizacion textual. Es por eso que
también se abordd en este capitulo una perspectiva de andlisis del discurso que permite el
acercamiento al fendmeno desde el tipo de interaccién que nos interesa: el modelo de
situaciéon (Van Dijk y Kintsch, 1983). Desde esta postura la comprensién es guiada por
representaciones subjetivas de fragmentos de realidad, con esa concepcidon como base, nos
acercamos al modelo de indexicaciéon de eventos propuesto por Zwaan (1999). Estas
posturas nos serviran como base para analisis del discurso en psicoterapia porque
entendemos que el consultante narra y el analista no solo escucha, se trata de la
comprensioén de la narracién desde la representacion mental del micromundo descrito en

el texto.

Finalmente se describe el concepto de practica dialdgica, que esta presente a lo
largo de todo este estudio. Las interacciones que tienen lugar en psicoterapia se entienden
siempre en la relacidn, al texto, al contexto, al momento presente. Para el tipo de estudio
es especialmente relevante la postura de Shotter (2010), quien retoma los conceptos de

Bathkin (1981) y Voloshinov (1986) y los lleva al espacio psicoterapéutico.
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CAPITULO 3

METODOLOGIA

En este capitulo presentamos el procedimiento seguido para llevar a cabo el estudio. Las
etapas y los métodos que empleamos para tratar y analizar los datos asi como los datos de

los participantes y los documentos empleados.

Se trata de una investigacidn de tipo cualitativo de un estudio de caso, esta técnica
se ha utilizado de forma frecuente en las ciencias sociales, en el analisis del discurso y en
psicoterapia con buenos resultados (Denzin y Lincoln, 2005; Stake, 2005). Su principal
caracteristica es que su objeto de estudio es Unico y especifico. Ademas, si bien este objeto

comparte caracteristicas de la clase general, nunca sera idéntico a los otros componentes.

El estudio de caso se concreta en esta investigacidon para profundizar en la
percepcion de una o varias personas (Yin, 2003), ademas, de acuerdo a Yin, las preguntas

con “cdmo” son las mas indicadas para atender adecuadamente con esta técnica.

De acuerdo con Duff (2006, p. 23, apud Paiva, 2019:67), los principios recurrentes
del estudio de caso se pueden sintetizar como: delimitaciéon o singularidad, estudio de
profundidad, perspectivas multiples o triangulacion, particularidad, contextualizacion e

interpretacion.
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En este tipo de metodologia se da una importancia al contexto, pues en tanto
estrategia de investigacion comprende un método que abarca todo, en la légica de su

planeacion se incorporan enfoques especificos de obtencidon y de andlisis de datos.

En la perspectiva cldsica de Yin (2002, p.32) la definicidn técnica es la siguiente:

1) Un estudio de caso es una investigacién empirica que investiga un fendmeno
contemporaneo dentro de su contexto de vida real, especialmente cuando los limites entre
el fendmeno y el contexto no estdn claramente definidos; y 2) la investigacion del estudio
de caso enfrenta una situacion técnicamente Unica en la que habrd mas variables que
puntos de datos, por eso se basa en varias fuentes de evidencia. Se triangula la informacién
y se beneficia del desarrollo previo de proposiciones tedricas para conducir el

levantamiento y el analisis de datos.

En nuestro estudio, se realiza el andlisis del caso clinico que Ilamaremos Bee, sera la
unidad del objeto de estudio, que como puntualiza Stake (1995), es un caso que viene
definido por la delimitacién de una unidad de estudio, con sus propios limites y sistema de
partes con las que se le relaciona, por lo que se puede comprender dicho caso sin necesidad

de recurrir a otros.

3.1. Contexto

Se han cambiado los nombres de todas las personas que intervienen en el caso para

proteger su identidad, al sujeto analizado lo identificaremos con el nombre de Bee, la cual
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firmo un acuerdo de aceptacion para que se grabaran las sesiones y para que el material

pueda ser utilizado en la presente investigacion.

Esta prdctica en psicoterapia tuvo lugar de julio a noviembre de 2017 en las
instalaciones del Centro Educativo de Servicio a la Comunidad (CESCOM) de la Universidad
Iberoamericana Ledn, en Guanajuato. Dicha institucidén, cuenta con un area de atencion
psicolégica a la que Bee asistié en el periodo mencionado, ella solicitdé que fuera yo quién

la atendiera por recomendacion de su tia a quién atendi con anterioridad.

Quienes atendemos en el CESCOM podemos optar por tener supervision de casos,
que en psicoterapia significa el poder analizar la problematica del consultante desde una
perspectiva mas amplia, porque al compartir el caso, se hace una seleccion de los eventos
que al psicoterapeuta le parecen relevantes. La supervision es con cuatro psicoterapeutas
y un supervisor o supervisora, cada psicoterapeuta elige uno de sus casos y lo expone a lo
largo del periodo designado para ello. El supervisor, en este caso fue de género masculino,
es un psicoterapeuta de 60 afios con 20 afios de experiencia en psicoterapia. El principal
apoyo que brinda es el manejo de la transferencia y contratransferencia, es decir, aquellos
eventos que tienen que ver con las diferentes formas en que el psicoterapeuta se relaciona
de manera particular con el consultante, ya sea porque es una problematica personal que
el psicoterapeuta no ha trabajado, o porque el consultante le designa atributos al
psicoterapeuta de la manera en que normalmente se relaciona con los demas

(normalmente relaciones cercanas) y no lo nota.
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Mi papel es como investigadora participante, ya que soy yo misma la psicoterapeuta
de Bee. Al momento de atenderla tenia 47 afios y 3 afios de experiencia como
psicoterapeuta. La distancia que tomo es por el eje del tiempo, ya que el presente estudio

inicia en julio de 2019. Retomo los documentos y grabaciones que se detallan en el corpus.

3.2. Método

La investigacion se aborda en dos fases. En la primera fase se realiza un andlisis de
discurso desde la perspectiva dialdgica a la situacion psicoterapéutica consultante-analista,
la segunda fase estd anclada en el territorio de la narrativa cognitiva y se realiza un andlisis
narrativo donde ademas se incluye la participacion del psicoterapeuta que supervisa el caso
clinico. Esto es asi porque la investigacion de la cual se desprende este estudio se funda en
una visiéon de las practicas dialégicas como componente esencial de la practica en

psicoterapia.

En la primera fase, descrita en el capitulo 4, se analiza la practica terapeuta -
consultante por medio de dos tipos de andlisis, el primero es de tipo conversacional donde
se resaltan las reglas que se mantienen en la conversacion y el segundo tipo de analisis es
desde la perspectiva dialdgica y resalta las multiples voces presentes en el discurso de los
participantes. En la segunda fase, descrita en el capitulo 5, se analizan dos tipos de practicas
dialégicas que se entrelazan entre si: 1. La practica del terapeuta consultante y 2. La
practica del psicoterapeuta con su psicoterapeuta supervisor, por medio de la propuesta de
didlogos internos/externos de Jahn (2005).
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3.3. Corpus

Para el andlisis de discurso desde la perspectiva dialdgica, fase 1, se utilizan todas
las sesiones del caso Bee, las cuales inician en julio y terminan en noviembre de 2017, en
total son 25 horas de sesiones, que retinen encuentros de una hora semanal, mas sesiones
extraordinarias que la consultante solicité. A lo anterior se suman los comentarios a las

sesiones por parte del supervisor y que quedan plasmados en el formato F3 del CESCOM.

Para el analisis de la narrativa, fase 2, se retoman ademas de lo anterior, los

siguientes formatos y documentos:

e Formato F3 del CESCOM, es un formato que se llena en cada sesién con el
consultante y quedan en resguardo de la instituciéon. Lo que llené en dichos
formatos, (sélamente puntos 1 y 2) se incluye en la tabla del anexo dos, y
corresponde a los incisos: 1. Observaciones del psicoterapeuta y 2. Cémo te sentiste
durante la sesién

e Apuntes de supervisién, donde a manera de diario, se anota lo sucedido en cada
sesion de supervisiéon donde se separa “lo efectivamente acontecido”, es decir, lo
dicho en la sesion, de lo que reflexiono a partir de lo sucedido. Estas sesiones
tuvieron lugar de agosto a noviembre de 2017.

e Segmentos de un diario que llevé la psicoterapeuta sobre su propio proceso en
psicoterapia, éste nos da cuenta de los didlogos internos que tenian lugar en dicho
periodo a propdsito de las practicas de supervision y de su interaccién con Bee.

e Todos los formatos del caso Bee (resguardados en CESCOM):

e F1 Entrevista inicial, demanda de consultante, motivo de consulta, datos

demograficos.
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e F2 hoja de seguimiento a sesiones. Sesiones programadas, asistencia, recuperacion
de sesiones

e F3 Formato de cdmo transcurren cada una de las sesiones, transcripciones
completas y observaciones de psicoterapeuta y observaciones de supervisién

e F4 Historia clinica

Todos los formatos F se pueden ver en la lista de anexos.

3.4. Analisis

El andlisis se hace utilizando la plataforma Dedoose, que es una herramienta de analisis
cualitativo en linea, la licencia se usé durante los meses de agosto a noviembre de 2019, y

en el mes de mayo de 2020.

En la fase 1. Analisis del Discurso

Se realizan dos tipos de andlisis el primero es de tipo conversacional donde se resaltan las
reglas que se mantienen en la conversacién y nos permitird establecer momentos en que
fluye el didlogo y los momentos en que no. El segundo tipo de analisis es desde la
perspectiva dialégica y nos enfocamos en dos categorias: cambio (Krause, 2005) y ruptura

de la alianza terapéutica (Safran y Muran, 2006).

Para el analisis del discurso desde el enfoque dialdgico se identifican en primer lugar
las sesiones que corresponden a los momentos inicial, intermedio y final del proceso en
psicoterapia (Echavarri, et al., 2009). En segundo lugar, se identifican los segmentos de
interaccidon donde se observa cambio y ruptura de la alianza terapéutica, para localizar esos

momentos en las sesiones se recurre, ademds del texto de la transcripcién, a las
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observaciones de supervision de los formatos F3 de cada sesion. Los episodios de cambio,
qgue denominamos microcambios (Krause 2005) y el tipo de rupturas que encontramos, se

describen y categorizan.

En la fase 2. Analisis Narrativo

Este analisis se realiza en dos pasos, en el primero se identifican los eventos de las
situaciones narrativas (Zwaan, 1999) y en el segundo se incorpora el andlisis de la narraciéon

de eventos incorporando el concepto de didlogos externos/ internos de Jahn (2005).

Para el primer paso se utiliza el modelo de indexacion de eventos propuesto por
Zwaan (1999), en este modelo, el proceso de comprension de narraciones atiende al
concepto de situacidn para identificar las unidades a analizar, ya hemos dicho que hay dos
situaciones (la interaccién psicoterapeuta-consultante y la situacién psicoterapeuta-
supervisor de caso) pero a nivel de andlisis de esas situaciones encontramos personajes,
eventos y conflictos. Retomando lo anterior, lo que se hace en esta fase es identificar las
situaciones, que llamaremos eventos, y estos nos serviran como unidades de analisis. Los
eventos son momentos que tanto el consultante, como el psicoterapeuta y el supervisor,
enfatizan, repiten, retoman y focalizan en los diferentes momentos de interaccidn. Dichos

eventos se muestran en la tabla del anexo 1.

Este modelo de situacion Zwaan (1999) postula también que los eventos se
almacenan en la memoria y que hay un nucleo proposicional y conocimiento episddico

pertinente a la situacién identificada. De esa formulacidn se toma el criterio para elegir los
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eventos que servirdn como unidades de andlisis, los cuales se sistematizan en la tabla del

anexo uno.

Como segundo paso, se hace un andlisis desde la narrativa cognitiva, en particular
desde el concepto de relatos internos/externos de Jahn (2003). Las categorias que
encontramos se describen incorporando la presencia de la voz de supervision y los propios
didlogos internos de la psicoterapeuta, cuyos textos emergen a propdsito de los diferentes

documentos que se usaron en el caso descritos en el corpus.

En este capitulo se expuso la manera en que se realizé el presente estudio, se trata
de un estudio de caso visto desde una perspectiva cualitativa de las practicas dialdgicas en
psicoterapia. El hecho de que esta practica se haya realizado en el CESCOM, permite tener
un amplio corpus para el tipo de andlisis que se realiza. Es decir, aparte de las
transcripciones de las sesiones, tenemos una serie de formatos que amplian el texto de las
sesiones de manera significativa. A esto se le suma que fue un caso clinico supervisado, por
lo que se pudo incluir la voz participante del supervisor de caso. Por otra parte, se
expusieron las dos maneras en que se realizd el andlisis. Primero se hizo un microanalisis,
es un analisis del discurso donde se analizan dos eventos en la interaccién analista-
consultante: cambio y ruptura. Después se hizo un andlisis de la interaccién analista-

consultante-supervisor, a partir de los eventos que son recurrentes entre ellos.
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CAPITULO 4.

ANALISIS DEL DISCURSO DEL CASO BEE
DESDE UNA PERSPECTIVA DIALOGICA

En este capitulo se muestra un analisis del discurso desde la perspectiva dialédgica, se
observan las estrategias discursivas del didlogo piscoterapéutico y el foco del analisis son
los momentos de cambio y los momentos en que hay ruptura en la alianza terapéutica.

Veremos las caracteristicas linglisticas del cambio y la ruptura.

Las investigaciones que se han hecho sobre el cambio en el contexto de las
interacciones en psicoterapia, muestran que no se trata de un proceso homogéneo, son
mas bien segmentos, periodos, fases en donde las relaciones psicoterapeuta - consultante
tienden a complejizarse (Krause, 2005). Ademas de lo anterior, los investigadores han
centrado su interés en identificar los episodios relevantes en las sesiones que llevan al
cambio de la psique (Greenberg, 2007; Krause; 2005). Existen por supuesto posturas

tedricas de aquello que se considera cambio en psicoterapia (Krause, et al., 2007).

Retomamos la postura de Krause (2005), quien afirma que un episodio de cambio es
un segmento de interaccién en donde se observa el cambio a un nivel representacional en
el consultante. El método para determinar el episodio de cambio derivado de esta
definicion, se basa en la nocién de cambio genérico de teorias subjetivas, lo que significa

gue debe haber un indicador del momento de cambio. La nocién de cambio dentro del
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discurso se denomina microcambio y hace referencia a que se trata de un nivel de andlisis
desde el discurso; ya sea desde la intervencion del psicoterapeuta (si la terapia esta basada
en objetivos) o bien en las diferentes estrategias que se suceden momento a momento (si
la terapia esta basada en el proceso). En este andlisis se toman ambas posturas. Siguiendo
a Krause (2007), para el andlisis de las sesiones se retoma una perspectiva temdtica donde
primero se identifican los segmentos de interacciéon de microcambio y desde ese punto se
analiza la sesion hacia atrds para identificar el principio del tépico que discuten analista y

consultante.

Se ha mostrado en investigaciones de analisis del discurso terapéutico que las
enunciaciones que tienen que ver con momentos de cambio se caracterizan por el uso de
primera persona del singular, el uso del tiempo presente y la presencia de contenido
autoreferencial (Aristegui et al, 2004, Stiles, 1992). Esto se ha interpretado como que es el
consultante quien se coloca como protagonista de su propio cambio, las enunciaciones
pueden incluir palabras como “yo, en este momento, yo mismx”. Desde una perspectiva
dialdgica, la construccidn linglistica conecta a “quien estd hablando” (sujeto de la
enunciacién) con “quien estd a cargo” de lo que se estd hablando (sujeto de la declaracién).
Dicha construccidn lingliistica es sobre la posicion del si mismo estableciendo la autoria de
la enunciacion (Bakhtin, 1986). La primera pregunta que emerge para este capitulo de

acuerdo a la perspectiva dialdgica es:

¢Como es que el didlogo consultante-analista ayuda a la formacion de autoria del

consultante de su propio cambio?
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Se trata entonces de explicar, a través de los episodios de cambio, las interacciones
verbales especificas que hacen los participantes para que sea el consultante el autor de su

propio cambio.

En relacién a los episodios de ruptura, se retoma la definicion de ruptura en la
alianza terapéutica de Safran y Muran (1996, 2000, 2006) que lo definen como una
disrupcion en el proceso de negociacién intersubjetiva. Lo anterior implica que las rupturas
en la comunicacién entre analista y consultante se van a manifestar a través de marcas
tematicas, comunicacionales y de conducta, que son: 1. Retiradas o distanciamientos y 2.
Confrontaciones. Ambos marcadores reflejan la manera en que cada miembro de la diada
se acerca a la tension entre la autoregulaciéon y la regulacién mutua en el campo
intersubjetivo. Un nivel éptimo de regulacion es cuando hay un balance entre la
autoregulacién y la regulacion mutua (Beebe, 2006). De acuerdo a Safran y Muran (2006) la
tensidn que se crea por las rupturas se convierte, en el terreno de la intersubjetividad, en

un factor de la construccién del cambio. La pregunta que surge es entonces:

¢Como es que el didlogo entre psicoterapeuta y consultante configuran el desarrollo

y resoluciéon de un episodio de ruptura de la alianza terapéutica?

Para contestar las preguntas que se han esbozado sobre los episodios de cambio y

ruptura, se hace un analisis del discurso del caso Bee basado en la perspectiva dialégica.

El andlisis del discurso desde dicha perspectiva se basa en las contribuciones de
Bakhtin (1986); Hermans (1997); Holquist (1990). Donde dicha perspectiva se enfoca

principalmente en la relacién del Si mismo (self) con el otro (alter). En este estudio
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consideraremos el Si mismo como fundamentalmente dialégico: como una relacién entre
el si mismo y el alter (Markova, 2006). Hemos mencionado también que la perspectiva
dialégica en este estudio tiene que ver con la relacidn consultante- terapeuta y con la
relacion terapeuta-supervisor, en este capitulo se analiza solo la relacién consultante -
terapeuta, el supervisor participé seleccionando de los segmentos relevantes que marcan

el cambio y la ruptura en el proceso psicoterapéutico.

En este enfoque dialdgico el “Otro” se conceptualiza en dos niveles. Es una
psicoterapeuta (o consultante) Otro, con quien el consultante (o terapeuta) establece un
didlogo real y, al mismo tiempo, existen multiples y diversos Otros que estan presentes en
el discurso de ambos participantes (Markova, 2006). Estos Otros son parte del Si mismo, y
su presencia en la estructura narrativa del Si mismo es vivida como si fuera otra persona, es
decir, figuras imaginarias (Hermans y Kempem, 1993) que mantienen diferentes posiciones

ante la misma situacion.

En cualquier didlogo entre dos personas, incluyendo el didlogo analista —
consultante, los participantes son mutuamente responsables por los diversos significados
gue emergen, son los destinatarios de los significados entre ellos, incluyendo al los Otros
no presentes fisicamente, pero que son referidos en los didlogos. Desde esta perspectiva se
hace la diferencia de dos dimensiones de didlogo en la situacion en psicoterapia. Uno es el
didlogo real entre los participantes, involucra las reglas que mantienen la conversacion. El
otro es el que toma en cuenta las multiples voces o posiciones que adopta la primera

III

persona del singular en el si mismo y manifiesta el “ellos” en el discurso de los participantes,
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a esta dimension le llamaremos, siguiendo a Grossen y Salazar (2006), el intercambio

dialdgico.

La dimensién que hemos llamado didlogo real, se analiza con las herramientas del
analisis conversacional y muestra la interaccion entre consultante — analista. La dimensidn
del intercambio dialdgico se analiza por medio de un microandlisis que de manera lingliistica
busca resaltar la polifonia de voces y su influencia en la construccién de significados
compartidos (intersubjetividad). El método disefiado para el andlisis del intercambio
dialdgico se basa tanto en la propuesta de andlisis cualitativo de datos desde una
perspectiva dialégica de Paul Sullivan (2012), como en la incorporacién de conceptos del
intercambio dialégico en psicoterapia que hacen Dimaggio y sus colaboradores (Dimaggio,

Salvatore, Azzaras & Catania, 2013; dimaggio, Fiore, Salvatore & Carcione, 2007).

4.1. Seleccion de episodios de cambio y ruptura de la alianza

Como ya se menciond en el apartado de método, se grabaron 25 horas de
psicoterapia de sesiones semanales de julio a noviembre de 2017, mas sesiones
extraordinarias a solicitud de la consultante, no hubo periodos vacacionales durante el
proceso. La consultante es una mujer de 20 afios y la terapeuta una mujer de 47 afios con
experiencia clinica y formacién en psicoterapia sistémica y psicoanalitica. La consultante
llega al CESCOM referida por su tia, quien ya habia recibido tratamiento con la
psicoterapeuta. Llega con sintomas de depresiéon debido a diferentes conflictos

interpersonales. Es la primera vez que asiste a terapia. El proceso psicoterapéutico es

68



evaluado por dos medios: 1) el formato F3, que da cuenta de lo sucedido en cada sesién
desde la perspectiva del analista y la evalua el supervisor y analista del caso, y 2) la sesién

destinada al cierre del proceso y que contiene solo la perspectiva de la consultante.

El andlisis conversacional es un modelo desarrollado por Sacks, Schegloff y Jefferson
(1974) y entiende que los interlocutores al comunicarse desarrollan procedimientos
compartidos para entender lo que el otro esta diciendo. Cada enunciacién verbal esta
vinculada cooperativamente con la otra y asi se configuran segmentos de didlogo que los

autores denominan organizacion bdsica de la interaccion.

En el analisis de dicha interaccion en psicoterapia, se registra lo que sucede
momento a momento en cada una de las sesiones, se pueden reconocer secuencias de
didlogo especializadas que se organizan con reglas y normas que van determinando los
propdsitos de los participantes (Aristegui, et al., 2004). El lenguaje en la conversacién
psicoterapéutica es una forma de accidn que organiza y compromete a los participantes en
la construccién de significados, donde ademas se mantienen las intersubjetividades

(Perakyla, 2004).

La interaccion psicoterapéutica se aborda desde la perspectiva del analisis
conversacional en niveles jerarquicos de analisis y sirve, para los fines de este estudio, para

delimitar los momentos de cambio y de ruptura.

Echavarri y colaboradores (2009) definen tres momentos en el proceso
psicoterapéutico: 1) el inicial, donde se consolida la relacién psicoterapéutica, 2) el

intermedio, donde se da una apertura del consultante y hay nuevos entendimientos del
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problema que lo trae a consulta y 3) es la consolidacién de los nuevos significados del
consultante. Estos tres momentos se identificaron en las sesiones de supervisidon y
guedaron establecidos de la siguiente manera:

e Momento inicial: sesiones 1a 7

e Momento intermedio: sesiones 5 a 22 (en este periodo se dan cuatro

sesiones extraordinarias)

e Momento final: sesiones 23 a 25

Estos momentos resultan relevantes para el analisis porque, como se vera mas adelante,
los episodios de cambio, que siguiendo a Krause (2005) denominamos microcambios,
mantienen una relacion de mas a menos. En el momento inicial se localizaron 25 segmentos
gue muestran episodios de cambio, en el momento intermedio 16 segmentos y en el
momento final 10 segmentos. Estas diferencias apoyan la nocién de Krause (2005) de que

el proceso terapéutico tiene una buena evolucién.

En la siguiente tabla se muestran los microcambios ordenados por momentos,
donde ademads se observa la manera en que se van complejizando a medida que avanza el

proceso.

Tabla 2. Microcambios ordenados por momentos, (C. Castafieda, 2020)
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Momento del
proceso

Criterio para
elegir episodio de
microcambio

ejemplo

Inicial

Consolidar la
estructura de la
relacién
terapéutica

T. écdmo has intentado poner limites a la manera en
que tu abuelay tu tia te limitan el que puedas salir de
casa?

B. es dificil porque, este::, como te dije se la pasan en
la cocina siempre mirando quién entray quien sale y
YO pues, no me gusta estar este:: haciendo problema
porque la que termina enojada soy yo. Y ya le dije a
mi mama que les diga o también pues si, muchas
veces me voy de plano sin permiso, pero asi no me
gusta

T. Parece que has intentado hacer varias cosas; hablar
con tu mama, salir sin permiso. Pero no te han
funcionado porque terminas de mal humor, sabes que
algo anda mal en eso

B. m:;, si, y no me gusta, pero no se qué mas puedo
hacer

T. Lo que te puedo decir es que hay que buscar
pararnos en un lugar diferente a mirar esa situacion
como de lucha de poderes (hace gesto de
entrecomillar) entre tu abuela, tu mams3, tu tia, de ver
quién te dice que puedes o no hacer

B. Pues si, por eso decidi venir aqui, nunca habia visto
a una psicéloga, la verdad

(sesion 2)

Intermedio

Muestra apertura
para entender el
problema de
forma distinta

B. Desde que murié mi abuelo todo es distinto (pausa
larga, contiene llanto). Mi abuela como que pasé de
hacerle caso en todo a luego ya lo trataba como si no
existiera, y de chiquitas a N (hermana) y a mi nos
llevaba cosas, nos hacia sentir bien. Pero ya no me
siento que pueda hacer ni deshacer, nada, ay no séy
luego R (tia) se la pasa criticando todo, pero todo,
todo le molesta. Nada hacemos bien N ni yo
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T. todo le molesta, nada hacen bien. Tu abuela y R son
como dos pares de ojos encima de ustedes

B. Si, siempre ahi criticando

T. Y hablabas que era diferente cuando estaba tu
abuelo

B. Pues es que se hacia un balance

T. Parece que la tia R cargd la balanza hacia uno de los
lados

B. como si fuera una tia mala
T. écomo si hubiera tomado el lugar del abuelo?

B. si pero mal plan, si, si lo tomé porque ella se siente
ahora como que puede hacer todo y que nadie le diga
nada a ella, hasta se cambié de cuarto, ella duerme
con mi abuela

T. pues si que tom6 el lugar de tu abuelo, que ya
habia tomado antes el lugar de tu papa

B. ay no manches, si, e:::

(sesién 17)

final

Construcciony
consolidacion de
un nuevo
entendimiento
del
tema/problema

B. mira, pues, e:: este:: ya vi que es como si ella
(abuela) fuera el sol y todos los demas sus planetitas

T. que imagen tan explicita, dice mucho

B. si, asi estamos todas ahi, al pendiente siempre y
por eso ella asi a veces sin ni siquiera decir nada, y
nosotras que la dejamos, asi nos tiene girando

(sesion 23)

La identificacién de los momentos de microcambio y delimitacién de los episodios se hace

sefialando el momento final del episodio y el inicio se hace por medio de un criterio

tematico, es decir, se elige el segmento a partir de que los participantes empiezan a discutir
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sobre el tema en el que el cambio ocurre. El procedimiento para seleccionar el cambio es
validado de manera intersubjetiva con las observaciones hechas en el formato F3 del

supervisor de caso.

La identificacidn de los episodios de ruptura se hace de acuerdo a marcadores de
retirada y confrontacion, que de acuerdo a Safran y Muran (2006) son los indicadores de la
ruptura de la alianza terapéutica. Para determinar la delimitacidn del episodio se retoma
desde el momento inicial en que se reconoce la ruptura de acuerdo a los criterios
mencionados en el manual de los autores mencionados, el fin del episodio se establece
desde el reconocimiento de las primeras sefiales en donde se reestablece la resolucién. Al
igual que en la identificacion del cambio, estos episodios se validan con criterios
intersubjetivos con el supervisor de caso de acuerdo a la revision del documento F3. En el

caso Bee fueron identificados 9 episodios de ruptura.

Para mostrar los hallazgos y demostrar la manera en que se hace el microanalisis se
seleccionan cuatro episodios: dos de cambio terapéutico, de la sesién 3 y 14; y dos de

ruptura de la alianza terapéutica, de la sesion 8 y 19.

Se eligen estos episodios de la muestra mdas amplia porque son buenos ejemplos de
cada tipo de episodio: el de cambio de la sesidn 3 cuestiona una manera habitual de
entender la conducta y las emociones, en esa sesion la consultante se da cuenta de que su
problema de interaccion tiene que ver con un esquema que se ha ido formando desde hace
mucho; el segmento de la sesién 14 es un momento donde la consultante conecta su

sintomatologia con su situacién biogréfica; el segmento de la sesion 8 es un episodio de
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ruptura de tipo confrontacién, donde hay un malentendido de la consultante respecto a
una interpretacion de la terapeuta y la confronta; el segmento de la sesién 19 también
corresponde a la confrontacidn porque la consultante se molesta con la terapeuta porque

no le responde una pregunta sobre su vida personal.

4.2 Categorias de analisis

Como se menciond anteriormente el analisis del discurso terapéutico desde la perspectiva

dialdgica que se hace en este estudio, considera dos dimensiones:

1 Didlogo real. Es la interaccidon entre el analista y consultante, en esta dimensidn se
evaltan de forma cualitativa los elementos del analisis conversacional, en particular
la toma y cambio de turno. La toma de turno es un proceso de organizacién de las
reglas y de los principios establecidas por el que habla, el que escucha. Se trata

basicamente de evitar vacios o yuxtaposiciones en la conversacién.

2 Intercambio dialégico. Esta dimensidn toma en cuenta las multiples voces que
adoptan los participantes sobre los Otros, se busca resaltar dicha polifonia de voces y
su influencia en la construccidn de significados compartidos (intersubjetividad). Las
categorias de analisis son de propuesta propia y estan basadas en la propuesta de
andlisis cualitativo de datos desde una perspectiva dialdgica de Paul Sullivan (2012) y
las aportaciones de Dimaggio (2007, 2013) sobre el intercambio dialégico en

psicoterapia. Se definen a continuacién:

1.Voces. Son los puntos de vista expresados en una enunciacion, o una
posicidn ideoldgica del si mismo. Una enunciacién puede contener mas de
un punto de vista, evaluacidon o posicién, y eso es lo que constituye su

aspecto polifénico.
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2. Sujeto a cargo de la enunciacidn. Es el responsable de la enunciacién, que
se entiende como el protagonista de la narracion, o el fundamento ideolégico

desde donde el sujeto hace la enunciacion.
3. Sujeto de la declaracion: es el aspecto subjetivo de la enunciacién.

4. Actitudes y valoraciones: construcciones linguisticas, frecuentemente
adverbios, que manifiestan actitudes y valoraciones de quien habla con
respecto a lo que enuncia. Alvarez (2001) afirma que este tipo de
“moduladores” se han conceptualizado como la relacién entre el contenido
proposicional y el punto de vista del hablante, se pueden identificar con
verbos modales y otros elementos lingliisticos, retomamos dicha

clasificacién para este estudio:

a. Aléthicos. Situaciones que se refieren a un “podria ser” desde la

perspectiva de quien habla

b. Deontdnicos. Situaciones obligatorias, necesarias o prohibidas

desde la perspectiva de quien habla, “asi es, asi debe ser”

c. Epistémicos. Se refieren a operaciones mentales que identificamos

con “creo, pienso que, siento que”

d. Volitiva. Se refiere al “quiero, quiero ser” se identifica también con

la forma del futuro simple
e. Apreciativo. Valores o juicios sobre otras personas, ideas u objetos.
Para ejemplificar como se hace el andlisis del discurso terapéutico veamos el siguiente
ejemplo, en negritas van los elementos dialdgicos y entre paréntesis al nGmero de categoria
que corresponde.
T. ee::: mira, yo creo que (2, 4b) cuando te dije (3) que te puedo decir (3) si tengo
hijas, si soy casada, que entiendo (3) que quieras saber, bueno, mira, lo que trato
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de explicar (2) es que hay, mm::, que existen preguntas que tienen que ver con
hechos reales (1) si?, o sea, lo que digo (4) es que tienes todo el derecho de saber
quién soy, lo que hago fuera de este espacio (1) entonces lo que te estoy diciendo

(3) es que lo que yo pienso (2, 4b) es que tu pregunta es valida (1)

vifieta 1. ejemplo de andlisis de discurso

Lo que se hace en este capitulo es integrar las dos dimensiones de andlisis: de didlogo real
y de interaccion dialdgica haciendo un andlisis cualitativo de los episodios seleccionados de

cambio terapéutico y ruptura de la alianza. terapéutica.

4.3 Analisis de los episodios de cambio y ruptura
4.3.1. Episodio de cambio

Recordemos que la pregunta que se establece para el analisis de los episodios de cambio se
relaciona con que el consultante se posicione como autor del cambio, para contestar esa
pregunta el analisis se basa en buena parte en buscar los marcadores dialdgicos que ponen
al consultante como autor del cambio y también marcadores del didlogo real, que muestren

gue la conversacién esta siendo fluida.

Se observa que la terapeuta favorece la construccién de significados compartidos
por medio del didlogo psicoterapéutico. En el siguiente segmento se ilustra esta afirmacion,
en negritas van los marcadores dialdgicos y categorizados de acuerdo a la notacién

explicada en el inciso anterior:
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T. mm:: creo que si nosotras(2) en este proceso, pudiéramos comprender, por
ejemplo, pudiéramos acercarnos a entender eso que te hace, este::, pudiéramos
decir (2, 4a) que te hace sentir atrapada, si nosotras (2, 4a) aqui en estas charlas,
nos posicionamos (2), tengo la impresién que [....] y si nosotras (2,4a) no hacemos
(2.4a) algo para que te sientas libre para decir todo lo que has dicho aca [...]

Vifieta 2. Episodio de cambio, sesion 14

En este segmento la terapeuta comparte la responsabilidad de la enunciacién con la

”n u v

consultante usando la primera persona del plural: “nosotras” “pudiéramos decir” "nos

posicionamos”. Hay que notar que la terapeuta utiliza también la primera persona del

singular, pero de forma mucho menos frecuente.

La consultante utiliza la primera persona del singular para marcar al sujeto a cargo
de la enunciacién, situdandose como autora de la enunciacidon que refleja el cambio, el

resultado se ilustra en el siguiente fragmento:

B. Esto es lo que quiero (2) mira, en el fondo, mi idea es que yo::: e:::, que yo: quiero
y necesito (2) algo, estoy (2) atrapada en esa casa con mi abuela y mis tias y mira,
yo no puedo (2) este::, es muy dificil para mi (2) salir de ahi, escapar de todo eso

[....]

Vifieta 3. Episodio de cambio, sesion 14

Las enunciaciones de Bee corresponden al momento de cambio que determina el fin del

episodio. En esta enunciacion Bee es la autora y protagonista de si misma, se observa en el

i ” u v nn

uso de la primera persona del singular: “quiero” “necesito” “estoy”“no puedo””para mi”,

n u

hay que notar también el uso del pronombre Yo “yo quiero” “yo necesito” 2yo no puedo”

gue la sitla como sujeto a cargo de la enunciacion (3). Asimismo, este momento de cambio
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coincide con los criterios que mencionamos anteriormente de uso de primera persona del

singular, uso de presente simple, y presencia de contenido autoreferencial.

La terapeuta le concede la autoria del significado que surge a Bee, haciéndola

protagonista del mismo. En la siguiente vifieta podemos observarlo:

T. (...) no te sientes (1) independiente. En otras sesiones has hablado de la imagen,
recuerdo, que estds atrapada en un castillo. ¢Como en un sistema cerrado? (....)
estas sensaciones que me transmites (1) estas sensaciones que tienes (1)y que::
aqui podemos (1) compartir este:, éson recientes o han estado siempre ahi.?, o sea,
¢tu vida (1) ha sido siempre un poco asi?

Vifieta 4. Episodio de cambio, sesion 3

En este fragmento podemos ver la manera en que la terapeuta hace énfasis, de forma
parcial, en las diferentes posiciones (puntos de vista) de Bee, reconociendo su autoria. Para

hacerlo la terapeuta usa principalmente la segunda persona del singular o la primera

nn n « ”n nn

persona del plural: "no te sientes" "me transmites" “tienes” "podemos" "tu vida".

Otro hallazgo mas es que la terapeuta también valida la subjetividad de Ia
consultante como autora de los episodios de cambio, como lo podemos ver en la siguiente
vifieta:

T.(...) es que le haces asi (terapeuta imita gesto de levantar la mano y bajarla rapido

de Bee) y abres un poco mas los ojos, tengo la impresidn de que es como si te dieras
cuenta de que se te esta ocurriendo algo en lo que no habias pensado antes (2)(...)

Vifieta 5. Episodio de cambio, sesion 3
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La terapeuta resalta y valida la subjetividad de Bee como parte de su propio cambio. Lo hace
asociando la segunda persona del singular con un contenido implicito en el lenguaje

corporal de Bee tipo deictico que subraya la emergencia del aqui y el ahora.

Por ultimo, en la dimensién del didlogo real se resalta que la toma de turnos sigue
el modelo de pares adyacentes y hay situaciones de compensacion del largo del turno, como
el que mostraremos de ejemplo. En su conjunto, los marcadores del didlogo muestran

fluidez y coordinacion entre las participantes, que podemos observar a continuacioén:

B. Y es que mi vida ya es muy mondtona (.), me levanto, voy a la escuela, luego al
trabajo, casa y lo mismo lo mismo lo mismo todos los dias, de lunes a sdbado siempre
igual todos los dias asi, grises

T. suena como una rutina aburrida, no?
B. si

T. e:::, esta idea la expresaste hace un par de sesiones, decias que de repente, la vida
es plana, repetitiva, aburrida (.) sin motivaciones que valgan la pena. E:: podria ser
algo, e:: si estas de acuerdo, que podamos trabajar, ver cdmo se cambia, no?

Vifieta 6. Episodio de cambio, sesion 3
El intercambio en el didlogo sucede con fluidez en la toma de turnos, sin interrupciones o
yuxtaposiciones. Ademas, se puede observar en el principio del fragmento, que Bee hace
una enunciacién larga seguida de una enunciacién corta de la terapeuta y posteriormente
Bee hace una enunciacidn corta seguida de una enunciacién larga de la terapeuta. Este tipo

de regularizacién contribuye a la coordinacién de la interaccion.

79



4.3.2 Episodio de ruptura

Recordemos que el objetivo que se plantea para este episodio es caracterizar la manera en
que el didlogo entre psicoterapeuta y consultante configuran el desarrollo y resolucién de
un episodio de ruptura de la alianza terapéutica. Para ello se han buscado los marcadores
dialégicos que muestran el esfuerzo de la terapeuta para superar la ruptura, también se

buscan los marcadores del didlogo que indican la falta de fluidez en la conversacién.

A continuacién, se muestra lo analizado y lo ejemplificamos con los episodios que
seleccionamos para tal efecto. En los episodios de ruptura, la terapeuta tiende a involucrar
a un tercero como sujeto de la enunciacion para dar objetividad a la relacién. En el siguiente
fragmento se ilustra esta idea, el tema que se esta tratando es que Bee no quiere hablar

sobre ella misma, quiere ya terminar el proceso terapéutico porque ya se siente mejor.

T1. mira, hay algo importante que te quiero decir, en este trabajo, (.) algunas veces
vemos (2,4a ) se ve muy seguido, que cuando alguien (2) se siente mejor, es como
en medicina, si alguien (2) se siente mejor, pues dice ya! Listo! (.) pero yo creo que
tu estds reproduciendo un mecanismo muy tuyo si? (.) realmente estas trabajando
en tus problemas y de pronto dices, ya! Listo! Aqui lo dejo!

B1. o sea::, crees que estoy manipulando la situacion?

T2. manipulando?

B2. ee::: 0 que me estoy preparando para dejar esto, que preparo el terreno
T3. e:: tu lo entendiste asi, no?

B3. puede ser?

T4. pues mejor dime como lo entendiste, lo que si no pensé nunca

manipulacion
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B4 lo senti como que este::, intentabas decir algo como para controlar (.)
mm:: (.) pero bueno, parece que no

T. ah ok

B. ni siquiera puedo controlar a rusti
T5. Controlar a quién?

B5. A rusti, mi perrita

T6. Aah bueno

Vifieta 7. Episodio de ruptura, sesion 8

En la primera enunciacién (T1) la terapeuta coloca en el didlogo a una tercera persona como

”n u

sujeto de la enunciacion. Esta viene de fuera de la relacion (“trabajo” “medicina”) y toma la

”n u

forma impersonal (“vemos” “cuando alguien”), en otros segmentos, que veremos mas
adelante, utiliza también la primera persona del plural y la palabra “alguien” para referir un
tercero, no es la consultante ni la terapeuta el sujeto de la enunciacion. También hay que
resaltar que al inicio del segmento se usa el modulador deontdnico (4b) “algo importante”,

Ill

que tiene el efecto de posicionar a la terapeuta como la persona que enuncia el “asi debe
ser” desde una posicién de confianza. Esta forma podria ser similar a los episodios de

cambio, pero su uso en este segmento de ruptura tiene un efecto diferente: se trata de dar

posicionar la relacion de Bee con la terapeuta como lo mas importante.

Los episodios de ruptura de la alianza se dan por resueltos una vez que la terapeuta
recurre a la subjetividad de la consultante y la valida. Esto se muestra en el inicio del
siguiente episodio, que comienza cuando Bee le pregunta a la terapeuta sobre su vida

privada: su estado marital, si tiene hijos, etc. La terapeuta no responde directamente, en
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lugar de eso, responde nombrando a un tercero como sujeto de la enunciacion para darle

objetividad.

T7. mira (.) déjame decir, que::, lo que hacemos aqui es (.) digamos hacernos
preguntas a nosotras mismas, por ejemplo, yo te diria, écdémo crees que saber esto
sea importante para ti?

Esa respuesta hace que Bee se sienta molesta e inicia la ruptura. Al final del episodio, la
terapeuta valida los sentimientos de la consultante.

T.16 ee:: pero eso te molestd

B.18 si me molestd

T.17 porqué?, qué sentiste? Qué piensas?

B.19 m:: es que siento, senti que:::, no se, lo que cualquiera puede sentir
cuando le marcas un limite, tipo no te metas en lo que hago

Vifieta 8. Episodio de ruptura, sesion 19

En este fragmento la terapeuta hace énfasis en los sentimientos del momento de ruptura
(“eso te molestd”). Esto facilita la forma de reparar la relacién de acuerdo a la subjetividad
de Bee (“qué sentiste? Qué piensas?”). La consultante acepta la pregunta y despliega sus
propios sentimientos.

La resolucidn de los eventos de ruptura analizados, resultan en un cambio en el que Bee

tiene la autoria de los significados que inician el conflicto. El siguiente segmento lo ilustra.

Conforma parte del segmento de ruptura de la sesién 8 que se mostré anteriormente.
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B6. Es muy complicado hablar de esto, de este tema, es que ve, ves a una
persona una vez a la semana, para hablar de uno mismo (.) es:: muy dificil

T5. COmo?

B7. Hay personas, tengo compafieros, egocéntricos, hay gente egocéntrica,
que habla de lo suyo todo el tiempo (.) yo no!, o sea, soy lo contrario. Casi no
digo nada:: o como que no siento mucho, no?, como que no soy muy afectiva
(.) pero no porque no sienta nada sino porque asi soy, asi que pues no sé, por
eso me siento algo rara aqui tratando de decirte cosas

T6. M:::

B8: expresar lo que pienso y lo que quiero (.) o, este::, no sé, (.) digo que me
siento bien, como suponiendo que estoy bien cuando pues no, no estoy tan
bien

(episodio de ruptura sesion 8)

Vifieta 9. Episodio de ruptura, sesion 8

En este fragmento la crisis se convierte en oportunidad. El tema inicial estuvo motivado por
la ruptura (Bee quiere dejar la terapia) y se convierte a través del didlogo a un contenido de
cambio, porque Bee se da cuenta de que la verdadera razdn por la que quiere dejar la
terapia en realidad estd motivado por las dificultades que tiene para expresar sus

n

sentimientos (“es muy complicado hablar de esto” “de uno mismo” “me siento algo rara
aqui tratando de decirte cosas”) ademas, la consultante no solamente vuelve la ruptura en
cambio, sino que se coloca con la autoria de este cambio al expresarse en primera persona

del singular, en tiempo presente, y con un contenido autoreferencial (“digo que me siento

bien, como suponiendo que estoy bien cuando pues no, no estoy tan bien”).

Finalmente, desde la perspectiva del didlogo real, en los episodios de ruptura de la
alianza, tanto la toma como el cambio de turno no son fluidos y encontramos multiples

interrupciones y yuxtaposiciones. En su conjunto estos marcadores muestran una falta de
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coordinacion, de regulacion mutua, entre las participantes. Se ilustra lo anterior en el
siguiente fragmento: (las yuxtaposiciones se marcan con corchetes, las interrupciones por

el lugar del texto en cada turno y por la numeracién de los turnos)

B10. No! Esto no es inventado, solo fue una::: (.) pregunta que creo:: seria
normal que respondieras

T9. SI, estoy de acuerdo que parezca normal para mi (.) Lo que te
quiero [decir es que:::]

B11. [lo que digo] que me molesta es el tono que:: usaste para decir puedes
hacer esto o lo otro(.) pero sé que puede ser valido

T. [dime, como?]
B. la forma en que lo dices

T. cdmo lo estoy diciendo, ahora?

B. ahorita?

T10. justo ahora

B. justo ahora, e:::

T. mira, que tal [si]

B.12. [sond] como un poco agresivo?, yo te digo, si, (.) cuantos afios tengo,
pero también puedo no decir nada, sabes?

(episodio de ruptura, sesién 19)

Vifieta 10. Episodio de ruptura, sesion 19
En este intercambio de didlogo se nota la falta de fluidez en la toma de turnos, con
yuxtaposiciones e interrupciones. En general las frases de la consultante y terapeuta son
cortas y el fragmento parece como un intercambio rapido, como si estuvieran decidiendo

en la toma de turnos el tépico del didlogo.
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4.4, Conclusiones

En este capitulo hemos mostrado un método para realizar un analisis del discurso
desde la perspectiva dialdgica en situacién de psicoterapia. A través de la perspectiva
tedricay lingliistica del método, se muestran algunas claves sobre la agencia de cambio y la
reparacion del proceso de ruptura de la alianza. Algunas caracteristicas del método
dialégico como sujeto a cargo de la enunciacion, o sujeto de la declaracion, son coherentes
con las nociones de autoria y de ser protagonista del cambio involucrado en los temas que

se exploran en este capitulo.

Del primer objetivo, donde se explora en los episodios de cambio la presencia de
marcadores dialdgicos que pongan a la consultante como protagonista y con la autoria del
cambio, asi como la presencia de marcadores del didlogo que mantienen la fluidez en la
conversacién, se muestra un uso particular del sujeto a cargo de la enunciacion y la
presencia de enunciados tanto en terapeuta como en consultante que favorecen vy
mantienen el intercambio en el didlogo. Lo que contribuye a validar a la consultante con la
autoria del cambio. Ademas, se observa un contexto de conexién y coordinacién que se
refleja en los marcadores de didlogo como fluidez. Esto ultimo puede ser una expresién de
un proceso de micro-regulaciéon que ocurre de manera verbal y no verbal dentro del proceso
de psicoterapia. Esta observacion contribuye al entendimiento de lo que plantea Beebe
(2006), que ambos participantes de la diada en psicoterapia son afectados por sus propias

conductas auto-regulatorias, lo cual constituye un proceso de regulacién mutua.

85



Del segundo objetivo, el método de andlisis del discurso desde la perspectiva
dialégica nos permite entender algunos aspectos sobre el proceso de reparacién en la
ruptura, ejemplificados en los segmentos elegidos. Primero fue que las rupturas se
caracterizan por marcadores tanto dialdgicos como de didlogo. Los dialdgicos estdn
representados por la presencia del didlogo de un tercer sujeto, marcado como sujeto de la
enunciacion. Este tercero, que es “invitado” por la terapeuta, tiene el efecto de dar
objetividad y legitimacién a las enunciaciones de la terapeuta, pero no contribuye a la
reparacion del dialogo. Por otra parte, los marcadores de didlogo nos muestran una falta
de fluidez y de didlogo interrumpido, ambos marcadores son la marca del rompimiento en
el campo de la intersubjetividad. Como mencionamos anteriormente, Safran y Muran
(2000) sefialan que en el proceso psicoterapéutico estara siempre presente una dialéctica
en la resolucién de tensiones vinculada a la necesidad de la agencia y la necesidad de la
pertenencia, lo que se puede traducir en términos conversacionales a una regulacién mutua

y @ una negociacién permanente a lo largo del proceso.

También relacionado a los procesos de ruptura, se encontraron dos funciones de los
marcadores dialdgicos. El primero es el uso de enunciaciones que tienen el efecto de validar
la subjetividad de la consultante, el segundo es el cambio de la enunciacidon de la
consultante, pero manteniendo el tépico de la ruptura. Esas dos funciones de las
enunciaciones trabajan en pro del proceso de reparacién de la ruptura. Como observamos,
en cuanto se convoca la subjetividad de Bee, su posicion se vuelve menos defensiva, lo que

le permite considerar y adherirse a la intervencién de la terapeuta respecto al tépico de la
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ruptura. En coherencia con esos resultados, tenemos que en un estudio de Colli y Lingardi
(2009), se definen las intervenciones positivas como intervenciones terapéuticas que estan
enfocadas emocionalmente a las experiencias de los pacientes y que son lingliisticamente
muy claras. En el mismo estudio encuentran una correlacion entre las intervenciones
positivas y el proceso colaborativo terapeuta- paciente. Desde el punto de vista tedrico,
este tipo de proceso restablece el campo intersubjetivo, la regulacién dialdgica tiene como

resultado la expansién de la conciencia del miembro mas vulnerable de la diada.

Los resultados que hemos mostrado tienen sus limitaciones por tratarse de un
ejemplo homogéneo, con una muestra limitada, pero nos permite generar hipdtesis para

futuros estudios que se mencionaran en las conclusiones finales.
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CAPITULO 5

ANALISIS NARRATIVO DEL CASO BEE DESDE LA PERSPECTIVA
DIALOGICA

En este capitulo se hace un analisis narrativo de la forma en que confluyen tres participantes:
analista-consultante y supervisor, lo que los une y hace interactuar son los eventos que la
consultante, Bee, lleva a cada sesidn. Estos eventos los podemos ver en el anexo 1 (p. 162 ), se
uso el modelo de Zwaan (1999) para la seleccidon y el criterio para ello es que son textos de lo

que los tres participantes tienen algo que decir.

El analisis se hace considerando dos situaciones. En primer lugar, tenemos la situacién
de practica en psicoterapia, donde participan analista y consultante, en esta practica dialdgica
encontramos 6 formas diferentes de interaccién. La segunda situacién es la de supervisién,
donde participan la analista y el supervisor del caso clinico, en esta practica se describen dos
formas de interacciéon. Ambos analisis narrativos se hacen desde la propuesta de relatos
internos y externos de Jahn (2003) y para la caracterizacidn utilizaremos la metéfora de la

musica.

Las variaciones de Goldberg de Bach es una obra del barroco, son melodias que cada
una en su trayecto, van juntas en el pentagrama; se persiguen, se espejean, se encuentran, se
repiten, se desfasan, se invierten, suenan solas. Se trata de una treintena de variaciones

armonicas a partir de una sola Aria.
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Asi sucede en los relatos que a continuacidn se presentan; se trata de observar y de
franquear el muro del lenguaje que menciona Lacan, a través de reconocer cémo los relatos
externos (los publicos, recordables, permanentes, lo dicho, los significantes) se entretejen con
los relatos internos (los privados, los volatiles, los no dichos) y cdmo estas narrativas se
persiguen, se juntan, se desfasan, se espejean de una a otra en las situaciones que analizamos
y que siguiendo a Shotter (2010) hemos denominado practicas dialdgicas: de supervision de las
sesiones y de la practica en psicoterapia en el CESCOM. A manera didactica, utilizaremos el
pentagrama y el lenguaje de la musica como metdafora para entender y presentar los vinculos

gue se establecen entre ellas.

situacidén en
CESCOM

N>

A
-

situacién de
supervision [

=t

E
-

Figura 1. Metdfora del pentagrama

El abordaje de este escrito es por lo tanto polifénico, tendremos: 1) la voz clinica, que tiene
lugar en el consultorio y es entre la psicoterapeuta y la consultante, que llamaremos Beey 2) Y
la voz de la situacidn de supervision, que implica el didlogo a propésito del caso Bee, entre una
psicoterapeuta y otro psicoterapeuta mas experimentado. Son las practicas dialdgicas de esos
dos niveles y su interrelacién, las que detonan los contenidos de este apartado, a saber: 1) la
practica dialégica psicoterapeuta-consultante que se analiza desde la manera en que el discurso

se va construyendo en un modelo de situacion que llamaremos “clinico”
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y 2) la préctica dialdgica de terapeuta bajo un modelo de situacion que llamaremos “de
supervisidon”. El andlisis e interrelacién de dichos elementos se hace a través del estudio de la

linguistica cognitiva presente en los relatos externos e internos de dichos momentos.
Lo anterior es factible de reflexionar y relacionar bajo los siguientes supuestos:

e Que se trata de un estudio sobre el lenguaje que considera los relatos internos como
objeto de estudio, lo cual es coherente con el paradigma de lenguaje de las ciencias
cognitivas bajo el que estamos trabajando.

e Que las situaciones que analizamos son practicas dialdgicas y por lo tanto se influyen
entre si, no hay delimitacidon temporal o espacial en la manera en que los contenidos de

las distintas apariciones del lenguaje se combinan para formar otro lenguaje.

La relevancia del presente estudio estd dada por reconocer que los didlogos internos es un
concepto fundamental en el andlisis del discurso pero que ha sido poco estudiado: insight,
suefios, imaginacion son sélo algunas de las formas mas notables de nombrar lo que sucede
hacia el interior, pero ¢cdmo sucede? La limitante del estudio es que no conocemos los didlogos
internos del caso Bee, con el que dialogamos en este estudio. Pero si tenemos los didlogos
internos de la psicoterapeuta ocupando distintos roles; el de psicoterapeuta, el de
psicoterapeuta supervisada y el de paciente de psicoterapia. En lenguaje de Lacan: el de uno en
la situacién personal y de supervision y el de otro (y del Otro) en situacién de la practica

profesional en CESCOM.
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5.1. Los relatos internos y los relatos externos

El tema Unico de las variaciones de Goldberg es un Aria sumamente sencilla, para escucharlo
hay que poner atencion a la melodia que toca la mano izquierda, la mas grave. Se trata de dos
bellas escalas de sol, una inicia en primera y la otra en quinta. Dos tonalidades que siempre que
se toquen sonaran armoénicas. Asi sera nuestro punto de partida de referencia tedrica, se trata
de una sencilla diferenciacion (lo cual no significa que no esté anidada en una légica de lo
complejo) entre los didlogos internos y externos, conceptos que retomo del texto de Jahn

(2003) titulado: “Awake! Open your eyes!, the cognitive Logic of External and Internal Stories”.

Usualmente los objetos de andlisis de la narrativa son relatos que existen en formas
fisicas tangibles: novelas, guiones de cine, transcripciones de sesiones terapeuta-consultante.
Si bien la filosofia, las ciencias cognitivas, la antropologia y la psicoterapia han resaltado la
relevancia cultural de las historias que suceden al interior, como la imaginacién, los suefios, los
didlogos internos, éstos han sido rara vez objeto de estudio en lo que a narrativa se refiere. Jahn
(2003) expone la idea de “relatos externos” y “relatos internos”, siendo los segundos la
contraparte de los primeros, donde en una especie de “ciclo narrativo” se construyen
mutuamente. Jahn también caracteriza a manera de oposicidn algunas caracteristicas de unoy

otro tipo de narrativas:

Tabla 3. Relatos externos e internos, (Jahn, 2003)

Relato externo: Relato interno:
fisico virtual
recordable reportable
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publico privado

Orientado, situado No situado, no orientado

permanente volatil

Estos conceptos nos vienen bien para explicar la manera en que la narrativa tiene lugar en las
practicas dialdgicas en psicoterapia, donde ademas el didlogo interno juega un papel esencial.
En este caso se analiza el didlogo interno de la psicoterapeuta, quien es nodal a todas las

situaciones dialdgicas operantes.

Trabajaremos estas ideas recuperando 15 sesiones del caso Bee (ver anexo 1). Los
relatos externos se recuperan de los reportes de cada sesién. Para la situacién psicoterapeuta-
cliente estan los formatos F1, F2, F3, F4 y F5 del CESCOM (ver anexo 2). Para los didlogos
internos de la psicoterapeuta retomamos algunas sesiones de su proceso psicoanalitico
personal registrados en una bitacora y para las sesiones de supervision estan tanto los apuntes

de clase como el apartado para tal efecto que propone el formato F3 del CESCOM.

Los puntos que se exponen a lo largo de este apartado son los siguientes:

1. La interaccién entre los relatos internos y externos es un proceso dinamico. El
proceso de internalizacion y el de externalizacion estdn relacionados, uno depende
del otro (algo recordable se vuelve reportable).

2. Se trata de un ciclo constante que posibilita la visibilidad de la interaccién entre

consultante y analista.
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3. Es un proceso social porque implica la participacidn de otros; el supervisor de casos
del CESCOM vy las autoridades correspondientes y los espacios de reflexiéon que la

propia practica en psicoterapia propone.
La descripcidon y caracterizacion de las dindmicas de los relatos internos y externos se hacen en
torno al caso Bee. Seguiremos usando la metafora de la musica, en particular las variaciones de
Goldberg de Bach, que ya mencionamos al principio de este apartado, porque nos permite

entender como estas relaciones se van complejizando en forma y sentido.

5.2. Los relatos internos y externos de la situacion de practica en psicoterapia

Muchos tedricos describen el analisis del discurso terapéutico como un arte, siguiendo a
Sanchez (2008) encuentro que el concepto de techné de Aristoteles nos ayuda a describir este
arte; se trata de un saber de arte-ciencia, es decir, un tipo de conocimiento practico que
significa saber qué hacer en el momento justo gracias a un conocimiento mas elevado del tema.
En otras palabras, las dimensiones para el hacer comprenden el saber, el saber con fundamento
y el saber transmitir. En ese sentido en esta primera aproximacién la pregunta es ¢como se van
entretejiendo los relatos que suceden en la sesién terapéutica? écdmo suceden los relatos?
équién habla? ¢ées el inconsciente un acto de habla (Searle, 1969) o un acto de la estructura del
discurso (Lacan)? (se plantea solo como pregunta, no abundaremos al respecto) y mas

puntualmente écdmo interactian los didlogos internos externos de la psicoterapeuta con el
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paciente? ¢se pueden encontrar en estos dialogos al Otro® en esta interaccion de uno- con el
otro? (Carbajal, 1984). En el presente apartado se caracterizan estas interacciones de lenguajes
y posteriormente se establece una discusidon que permitiria aproximarnos a las preguntas

planteadas.

El contrapunto es una figura del barroco muy clara en el canon, es una misma melodia,
pero desfasada, ese es el caso de la variaciéon 30 de Goldberg. Esta figura musical nos permite
presentar algo sencillo y lleno de variantes de lo que sucede durante la sesién: el Psicoterapeuta
hace foco de aquello que le resuena, escucha una melodia y la repite y si es lo suficientemente
consistente para formular una hipdtesis de la estructura discursiva del paciente (Lacan) se

convertird en un tema que se tocard y tocara a lo largo de la sesién y posteriores.

De antemano sabemos que trabajar con un paciente en sesién depende de muchos
elementos: estado mental, personalidad, sensibilidad, intuicién, la capacidad de tomar contacto
con los contenidos conscientes e inconscientes del paciente y del propio analista y el
compromiso de ambos por tratar de descubrir la verdad. A continuacion, se presentan 6 formas
en que los relatos internos suceden en interaccidn con los externos, a veces al margen de esos
elementos y a veces también incluyéndolos para nutrir la discusién posterior, el caso Bee nos

servirad para ejemplificar.

8 El Otro se refiere al tercero que se crea como resultado del didlogo entre terapeuta y consultante
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5.2.1. Forma 1. Emociones y experiencia del analista

Relatar lo acontecido en una sesidn es una tarea imposible, por mucha habilidad literaria
gue se tenga siempre hay enfoques en los contenidos y estilo de narrar que tiene que ver con
aquello que el analista quiere destacar (Kernberg, 2002). Esos focos en lo que el analista destaca

es esta primera forma de interrelacién de relatos internos y externos.

Simultdneo a la narracidn de Bee, esta la ventana de atencidn® del analista haciendo una
seleccion, que siguiendo a Kernberg (2002) se vincula a la propia experiencia y emociones de
quien escucha. Desde la Teoria de la actividad (Engstorm, 1999) se puede decir que el objeto
de actividad del analista en las primeras sesiones es hacerse una idea de la problematica, tener

elementos para hacer un diagnéstico. Asi es que la ventana de atencién hace foco en ello.

Se ejemplifica con la siguiente vifieta:

Didlogo externo

Bee. evento tratado: Analista. Hace foco en poder de la abuela:

Sus tias son fuertes porque no se quejan. La abuela es | éde dénde vendra el poder de la abuela?
fuerte pero si se queja

Vifieta 11. Forma 1, situacion de psicoterapia
Simultdneo a que Bee relata su situacion familiar: -que vive en una casa con su abuela y tias, y

gue es la abuela quien da los permisos y ejerce poder sobre todas ellas-, es que la analista

% desde la linguistica cognitiva el concepto de ventana de atencion se emplea para centrar el foco

de la atencidn en alguna fase del curso temporal interno de un evento (Talmy, 2000)
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inmediatamente hace foco en el evento. Una sencilla y poderosa razén: se parece a su propia
experiencia y los sentimientos asociados a ésta cuando la vivid. En mi cabeza se repite en
contrapunto la melodia que Bee canta pero lo oriento y lo hago publico de acuerdo a un marco
referencial que indica “que el otro (analista) debe reconocer que es suyo y regresar a uno (Bee)
lo que no es, uno y otro deberdn hacerse cargo de lo que le toca a cada quién” , la operacion
cognitiva que me sucede es: el poder de una persona se debe al sometimiento de la otra, de ahi

gue pregunto a Bee “éde donde vendrd el poder de la abuela?”

Lo anterior en esquema, siguiendo metafora de las Variaciones de Goldberg:

Relato
Relato interno: Relato
externo: resuena la externo:
abuelo- misma ide dopde
cracia situacion, vend rg el
et s realiza poder de tu
operaciones abuela?
mentales
DG ] |7
situacién en $ 7 o L e N ./ Bee paciente
CESCOM | Fan - .
\07 e v Analista

Esquema 1. Formal, situacion de psicoterapia

Esta forma tiene que ver con que el analista hace foco en aquello que le es comun de acuerdo
a sus propias vivencias y experiencias, la dindmica que se establece con el didlogo interno esta
vinculada a el principio de cooperacion y relevancia (Grice, 1975), se hace foco en un evento

particular de la narracién. Esta operacion estd descrita desde la linglistica cognitiva.
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5.2.2. Forma 2. Foco de subito

Muy parecida a la forma anterior es que durante la sesién “algo” se enciende en el relato
interior del analista que hace que de subito se haga foco en ciertos indicadores lingtisticos, lo
gue Freud describe como los actos fallidos del habla seran el antecedente de este apartado
(Freud, Psicopatologia de la vida cotidiana). Pero ampliando la nocién y trasladando la idea al
analista, se trata de aquellas palabras que dejan huella en al analista porque sospecha que hay

detras significados y sentidos diversos a ser atendidos.

Para ejemplificar lo anterior retomo el evento de la sesion 3 con Bee, quien tras relatar
sus planes sobre emanciparse cierra la idea con la idea de que “quiere demostrarles a sus tias
que ella puede estudiar y salir adelante”. La analista reacciona ante el cierre del relato y lo hace
patente en un relato exterior que repite, tal cual, como contrapunto, la melodia con otro tono
“épara qué tendrias que demostrarles? No es una pregunta retadora, si me gustaria saber para
qué”. El relato interior que precede esta enunciacidon no conlleva hipdtesis alguna en ese
momento. Dado que se da in situ, seria del tipo de acciones del hablal® que atienden la palabra
“explicar”. Que quiza si decidimos retomarlo como algo importante ya aparecera en el formato
F3 y el encuentro linglistico habrd pasado por un andlisis que nos permita generar alguna

interpretacion.

10 ho me refiero a los actos de habla de Searle, lo nombro acciones para hacer referencia a la

actividad y funcidn del tipo de relato en cuestion
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Otro evento: Bee narra el tema de que su mama se va a ir a trabajar a Guadalajara por
un mes, pero cada vez que introduce subtemas utiliza “se supone que...” , la analista lo nota y
sin grandes aproximaciones de posibles sentidos se lo hace notar a Bee: “se supone que.. esta

muy presente en lo que cuentas”.

En ambos ejemplos, el hacer foco en el lenguaje desencadena contenidos inesperados

para ambas.

Otro tipo de foco se relaciona con el lenguaje no verbal, cuando la paciente sonrie de
cierta manera, hace silencio o se incorpora significa que algo le hizo sentido. Mds desde lo

emocional, que de lo cognitivo

5.2.3. Forma 3. Relatos internos provocados por el formato F3 del CESCOM

Siguiendo la argumentacidn de inicio de que hacemos foco en aquello que nos interesa, pero
desde la perspectiva de la fenomenologia, hacemos una distincién que resultara importante:
no es lo mismo lo que sucede (el fendmeno, “las cosas mismas” diria Husserl), que el anélisis,
gue la interpretacion del fendmeno. Si bien el ejercicio de describir la forma 1 corresponderia
a la descripcion del fendmeno (con las limitantes de tiempo y espacio pertinentes), esta logica

nos ayudard a entender la forma 2, que atiende a una explicacién a posteriori del fendmeno.

Por estar trabajando en el CESCOM, nos es requerido como psicoterapeutas el uso de

formatos. El formato F3 lleva el registro de cada sesidn y contiene 4 partes: 1. La relatoria de la
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sesidn, 2. Las observaciones del Psicoterapeuta, 3. La auto observacion y 4. Las observaciones

de supervision (ver anexo 2).

En el anexo 1 se suscriben como elementos de los relatos internos del analista lo dicho
en el apartado 2 y 3 del formato F3. Desde la perspectiva del método fenomenoldgico el punto
2 del formato corresponderia a un segundo nivel de descripcién del fendmeno porque implica
un primer analisis de lo sucedido. Para ello se requiere por lo menos repasar y sintetizar lo
acontecido en la sesidn (lo pasado, el formato apunta: percepcién de la consultante;) con una
proyeccion de lo que puede seguir (lo futuro, dice el formato: ideas para planear la préxima

sesion).

El planteamiento de esta forma de interaccidn entre relatos es que lo efectivamente
escrito en el formato F3 es promovido por un relato interno que tiene que ver con las siguientes
operaciones cognitivas:

e Sintesis de la sesion
e Situacién de sintetizar la sesidon desde algun enfoque en el equipo de supervisidon

e Marco de referencia del analista

e Marco de experiencia del analista
Por lo tanto, el punto 2 del formato F3, siguiendo a Jahn (2003) hace fisico lo virtual y lo

recordable reportable. Observemos la siguiente vifieta:
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Analista. Relato interno hecho publico

Interaccién analista —paciente
en F3

Lo acontecido en sesion 3

Tomado del punto 2 del formato F3: Eventos relatados por Bee

La sugerencia de Ru toma lugar del padre y | “la abuela es el sol y nosotras sus planetitas”
abuela lugar de la madre se la hice en la

sesidn pasada, parece que le ha resonado y
lo acepta. El problema sigue siendo una
abuela con la que tiene lazos afectivos que no
reconoce probablemente porque estén
disociados (amor por el mandato del cuarto
mandamiento y desprecio porque no la
entiende)

también el abuelo giraba alrededor, cuando vivia.

A decir de la abuela los hombres son todos unos
cabrones y cuando sale con el novio le pregunta si es
para coger

R hasta duerme con la abuela, se apropid del poder del
abuelo.

Vifieta 12. Forma 3, situacion de psicoterapia

En términos de dinamicas entre relatos lo que tenemos es lo siguiente: Relatos externos

que acontecen en sesidn — relatos internos (reflexiones a posteriori de la sesién — relatos

externos en F3):

Relato
pua o Interno: flelato
T(e e resuena la externo fielato e':e;ftf'
e;:s;:- Sy gdu ddnde s::teer n?: Elaboracién
Réces situacion, vendrd el sy PR
e realiza poder de tu andlisis de Frecad
operaciones abuela? sesion
mentales
/A C
situacién en — -, A N -
cescom | PR . £ -
£ C — P -~ ——

y %

durante sesién

Esquema 2. Forma 3, situacion de psicoterapia

J

|

después de sesidon
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Si reproducimos lo que vemos en el esquema con los eventos de la vifieta, tenemos que lo que
dice Bee sobre su abuela y la hermana de ésta (que la abuela es el sol y ellas los planetitas, que
la hermana duerme ahora en la misma recdmara con la abuela), lo interpreta la analista
aposteriori de la sesidén y da lugar a un nuevo evento: la hermana toma el lugar del padre y la

abuela el lugar de la madre de Bee.

5.2.4. Forma 4. Marco de referencia del analista

La situacién de que el analista ve a su paciente depende de las teorias que utiliza y que las tiene
incorporadas por identificacion (Kernberg, 2002; Duncan, Hubble y Miller, 2003), ha sido
ampliamente planteada por la literatura. En este caso los relatos internos—externos se vuelven
elementos del discurso, donde lo que podemos observar es el discurso, pero no el elemento.
La manera en que los relatos del analista y del paciente se van entrelazando dejan ver al final la
estructura que los sostiene, desde la lingliistica se trataria de identificar la macroestructura
narrativa (Van Dijk, 1980), desde el psicoandlisis estariamos hablando de que el analista y

paciente, a través de la transferencia, buscan el conflicto psiquico.

La variacion 5 de Goldberg nos ayuda a entender tanto visual como melddicamente este
fenédmeno; las voces que escuchamos estan intimamente vinculadas, no existe psicoanalisis sin
la interaccion de los relatos internos y externos del analista y del paciente, donde el analista
posee una serie de marcos referenciales bajo los cuales establecen, dird LaPlanche (1987), las
condiciones de transferencia necesarias que nos permitan decir que estamos en una situacién

psicoanalitica.
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En el caso Bee se encuentra presente a lo largo de las sesiones: 1) la importancia de
puntualizar las maneras en que el consultante establece relaciones con la familia con quien vive,
su abuela, tias y mama. Levanta sospecha en la analista la manera particular en que describe su
relacién con abuela y tia F, 2) hay estructuras discursivas que se repiten, a saber, la manera en
gue organiza los temas en torno a dos categorias; una independiente, segura, fuerte y en la otra
estd lo débil, “chiqueada”, la dependiente y los afectos vinculados a ambas categorias. A veces
en el lugar de la abuela, de su mama, de su tia F y de ella misma. El conflicto psiquico es plausible
de ser descrito en este espacio, la estructura discursiva podria también ser entendida como el

mecanismo de desplazamiento (cita) mediante el cual se identifican patrones que se repiten.

5.2.5. Forma 5. El silencio de uno por la expresion de otro

Cuando Bee repite contenidos que se relacionan con interpretaciones de sesiones
anteriores, podemos hurgar en su relato interior, en esta forma estan solo los mas obvios,
porque no tenemos método alguno de saber los procesos cognitivos o interpretativos de Bee.
Entonces vale solo aquello que repite tal cual fue dicho en alguna sesién anterior o en un

momento anterior dentro de la misma sesion.

Por ejemplo, en la sesidn 2; la analista menciona si no serd que la abuela y la tia R son
como su papd y sumama. En la sesidn 5; Bee repite la idea de abuela mamay tia R papd y afade
gue la tia R duerme con la abuela, que es como si hubiese absorbido el poder del abuelo al

morir.
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Otro ejemplo parecido es cuando relata en la sesiéon 13 que su mama recibié un
ofrecimiento de continuar trabajando en Guadalajara, la abuela se opone a ello y Bee la
aconseja sobre cémo debe actuar ante la abuela, la analista le hace la observacién de que
parece que tuviera un papel de hermana mayor con la mama. En la sesién 15 Bee relata una
escena parecida con la tia F, retoma el que es como la hermana mayor, que esta actuando como

con la mama (y hace referencia al evento).

Retomando nuestra analogia con Bach y el barroco, vemos como las variaciones no solo
estan unidas por un tema principal que es el Aria, sino que hay contenidos que se comparten
entre una y otra variacidn, aunque parezcan de verdad incomparables ahi estan las similitudes.
Tal es el caso de la variacion 25 y 26. La primera es la mas lenta de todas las variaciones y la 26
es la mas rdpida. La 26 inicia con el tema de la 25 y va alternando algunas partes al ritmo y

tonalidad de la 26.

5.2.6. Forma 6. Silencio de redonda

Finalmente tenemos esta rara forma, el vacio y silencio del didlogo interior del analista, tal vez
el ideal de Freud de atencion flotante que desde la perspectiva de las ciencias cognitivas es del
todo imposible. Asi que mas bien se trata de una condicionante para la escucha desde el
psicoandlisis, que tiene que ver con escuchar en varios niveles: el del significante, el del
significado y el de la interpretacion, que si dejamos de seguir a Lacan estructuralista y nos
movemos a la semidtica cognitiva que inaugura Peirce, se trata del acto mismo de la

significacidn que corre a tres niveles tres veces, pero en un mismo tiempo y espacio. Pero si no
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hay un minimo de bienestar emocional en el analista es una tarea dificil: sencillamente no hay
posibilidad de didlogo interno. En el caso Bee, en la sesién 13 la psicoterapeuta estaba
completamente distraida por una problematica particular, incluso olvidd grabar la sesién.
Estuvo ahi, anotd los significantes que parecieron englobaban el contenido general de la sesion.
Aqui no hay musica, solo silencio. (Los movimientos contemporaneos de musica -y los

posmodernos en psicoanalisis- tendran otro enfoque sobre este fendmeno)

5.3. Relatos de practicas en psicoterapia y de supervision de casos

Es una prdctica comun el que un psicoterapeuta supervise sus casos con otro psicoterapeuta
con mas experiencia, los didlogos internos/externos de ambos permiten visualizar de
distintas formas aquello que se narra en el tiempo y espacio de la sesion terapéutica con un
lenguaje, cédigos y acciones propios de la situacién (Bushe, 2005). La practica de
psicoterapia en el CESCOM es un espacio y la prdactica de supervisién es otro espacio
diferente. Estan separados en tiempo y lugar, pero vinculados por el contexto de formacion

continua que se demanda en los psicoterapeutas.

Estamos en presencia de una polifonia, lo que implica entender voces distintas
armonizadas. En este apartado caracterizamos la manera en que armonizan los relatos
internos/externos de la situacion CESCOM vy supervision. El tipo de supervision que
corresponde al caso Bee es el de Psicoanalisis, y el supervisor tiene especial interés en el
manejo de las vicisitudes en la situacidén transferencial, que dicho con otras palabras
diremos que el supervisor tiene como objetivo lograr que la psicoterapeuta se haga
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consciente de aquello que es su propia perspectiva de la realidad y que es diferente de la
realidad de Bee. Los grupos de supervisidén son de 5 psicoterapeutas maximo por supervisor

y se basa en la exposicidn de caso(s) que cada uno lleva.

En esta situacién tendremos algo asi:

o relatos externos ‘P ﬂ J

situacién en
CESCOM

. 1

N
situaclén.de (%Y [CII0S OXTernos
supervision § 1]

PO
Lelataslnterngs L L q
1

Figura 2. Situacion de supervision
Las dinamicas de los relatos que aca se presentan estan caracterizadas en tres formas
distintas, en cada una, los relatos internos actian como fuerzas que estabilizan el sistema
porque es la situacién de supervisidon la que permite que emerjan los pensamientos y
sentimientos reales sobre los casos que se discuten. Estos didlogos estan contenidos en
relatos que se expresan para justificar las interpretaciones de los eventos y las decisiones

gue se van tomando con los pacientes.

5.3.1. Forma 7. Dindmica regulada por factores sociales y de contexto

Lo ya descrito como forma 1 en el inciso anterior, es decir, el analista que hace foco
en ciertos eventos del paciente sucede como un nuevo filtro en supervisién. El otrora

analista ocupa ahora el lugar de uno frente a otro (el supervisor) asi es que sucede que uno
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lleva un material previamente analizado, por lo menos pasa por el filtro del formato F3
(forma 3 del apartado anterior) y en un contexto de aprendizaje decide qué exponer. iquién
habla en esa situacion?
e Lavozdel paciente (uno) a través del analista (otro) que tuvo lugar en el aqui
y ahora,

e El analista quien ahora ocupa el lugar de uno ante otro (supervisor). Donde

ademas relata una situacidén pasada del alla y entonces.

Y durante la sesidn de supervision: quien piensa es quien organiza los contenidos, pero a
partir de representaciones mentales propias y de otros, es por eso tanto individual como
social. Lo anterior esta dado por la estructura propia de la sesién: primero, exposicién de
caso (solo habla analista en formacién). Segundo, los pares (los otros psicoterapeutas) y el
supervisor realizan preguntas sobre el caso (todos participan); tercero (pares y supervisor
comentan el caso, y el psicoterapeuta que ha expuesto el caso no interviene), cuarto, el
expositor hace el cierre. Esta forma de organizacidon permite la negociaciéon del significado.
El proceso mediante el cual se construyen los significados va de la reflexién individual, a la

de grupo, a la individual.

Siguiendo con la metafora visual de la partitura, lo anterior se expresa:
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- Situacién aqui,
ahora

durante sesién despuds de sesidn
Relato Relato
externo Relato atermno Kelato
o exterro Refexdn, s
reflexionado, Equipo de negociacion Sintesis,
':”“:?; supervision de . '“‘I"“
$1T23CION ugm'tcados ormulacones
arendizaje
situacién en . i )
cescom |2 b Situacidn alla,
@ entonces
situacion de ! o o r—— "
supervisién &
—

Esquema 3. Formal, situacion de supervision

Analizaremos esta dindmica de relatos en el seguimiento al caso Bee de las primeras 5
sesiones, las primeras sesiones sirven para diagnosticar y para acordar rutas de seguimiento
a los pacientes, por ello se presenta en este apartado la sesiéon 1 a 5, que fueron las mas

profundamente analizadas en supervision.

Las siguientes notas son del formato F3, es un formato que se llena en dos
momentos diferentes, primero inmediatamente después de la sesién con el paciente y

segundo después de la sesidn de supervisidon del caso. De ahi que “lo escrito” se construye
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primero a partir de lo que el psicoterapeuta considera relevante y en segundo lugar lo que,
en didlogo con el supervisor, se considera relevante. Es decir, lo que a continuacion tenemos
es el significado resignificado, reflexionado, porque paralelo a la forma 3 planteada en el
inciso anterior, se trata de la reflexion de lo que se debe anotar en el formato F3 a posteriori

de lo reflexionado en la sesidn de supervision.

Seguimiento al caso desde la sesion num. 1 a la 5 en formato F3:

1. Respecto a la analogia con la pelicula de “Enredados”:

a. Bee estd atrapada en la torre donde hay una sola bruja, en su caso son

mas: las tias,

b. se hace referencia al ladrén en la figura de Ron, novio de Bee, asi como del
tio que le da trabajo, situaciones contextuales que permiten visualizar un
buen prondstico. Como figuras que posibilitan la salida de Bee. Recordar que

en la historia el ladrén tiene su rol proactivo,

c. Rapunzel y Bee son mujeres proactivas, ella se salva porque ve la

oportunidad y se va,
d. observar que la madre no es la bioldgica, y que la manipula “por su bien”,

e. la mama de Bee es la Unica con hijas en esa casa, simbdlicamente permitié

la entrada de un hombre por la “pequefia ventana” en su torre.

2. Algo pasa con la relacion de género:
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a. Los mandatos de género los dan las mujeres, desde la feminizacién de la
sociedad, ya no importa el referente institucional. Tanto la terapeuta como

la paciente traspasan las normas del CESCOM,
b. muere un hombre (el abuelo) y la abuela se descompone,

c. muere el Unico hombre, el papa (abuelo de Bee), que es un hombre
violento y la hija mayor se come el poder que dejé (su totem) incorporandolo

a su poder,

d. esa misma muerte crea a la “abuela sol” y “los planetitas” hijas y nietas.

Los hombres parecen ser los satélites alrededor de los planetitas,
e. en resumen: cuando el hombre falta, las cosas fallan,

f. solo se tiene la seguridad de que una tuvo relaciones sexuales en esa casa:

la mama de Bee.

3. Siguiendo con la idea anterior, pero desde otra perspectiva: revisar la
situacién trasferencial respecto a la obediencia. Bee es obediente (con su
abuela, con su madre, en la casa, con la terapeuta que le deja tareas) y la

terapeuta es también obediente (con su ex paciente, tia de Bee)

4. Bee esta en una etapa inmadura de su desarrollo afectivo porque no se
percibe una contra identificacidn, debe buscar figuras identificatorias para

gue pueda verse diferente y conformar su identidad

5. La consultante identifica tanto la posibilidad de ser buena, como la de

desobedecer: hacer notar que las dos opciones salen caras. Ejemplo su
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hermana Vi, que ya tiene el papel de ser “la mula” la que no obedece, ese

papel estd ya ocupado por alguien en casa.

La construccién de estos significados es la forma final del didlogo externo. Son resultado de
una negociacion que tuvo lugar a manera de relatos internos en la mente de la expositora.
Por otra parte no podemos dejar de lado que quien construye el relato se adapta a los
requerimientos pragmaticos de la situacidn narrativa, por estar la supervision dentro de una
institucion Universitaria, se activa un proceso de externalizacion que tiene que ver con el

posicionamiento de lo que una “buena psicoterapeuta deberia hacer”.

Todo lo anterior lanza a discusidn el pensar: écdmo podemos explicar la percepcién
de lo real y lo imaginario desde el andlisis de los relatos? Trataremos de aproximar una

respuesta en la seccidn de discusion.

5.3.2. Forma 8. Momentos reflexivos

Los relatos internos que suceden dentro de la situacidon de supervisién estdn cargados de
afectos. La situacion de dos personas que se involucran en el aqui y ahora y la manera en
gue la otra que se convierte en una que narra esa situacién del alld y entonces conlleva el

lenguaje pre verbal e interior propio de las emociones.

La situacién de supervisidon bien llevada permite hablar, representar, exteriorizar
esas emociones y asi hacerlas visibles. Gracias a este movimiento es que la transferencia y
contratransferencia es posible de ser revelada. El grupo de supervisién comprende de una

manera y devuelve esa comprension al expositor, quien en el momento de hacer la sintesis
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(ya sea en la misma sesion de supervisidon o a través del formato F3) tendrd momentos

reflexivos importantes para su formacién como persona y como psicoterapeuta.

Por ejemplo, en el caso Bee, identifico tres momentos reflexivos importantes: El
primero es en la primera revision del caso. Relato que Bee llega al CESCOM por
recomendacion de la tia, quién fue mi paciente con anterioridad. Incluyo en el relato (entre
muchas otras cosas) que Bee es una mujer obediente porque le hace caso a la abuela, a su
madre y a la psicoterapeuta cada vez que le pide reflexionar sobre algin tema particular.
En la sesion de supervisidn me cuestionan en primer lugar cémo es que estoy atendiendo a
la sobrina de mi paciente anterior, el cuestionamiento viene a cuento porque no sigue el
proceso establecido por la institucidn para la asignacion de pacientes. El sefialamiento del
supervisor es que Bee es obediente al igual que la analista, quien obedece a la tia de tratar
alasobrina. En mirelatointerno la enunciacién me resuena como algo que definitivamente
no habia notado, pero me es de alguna manera relevante. Lo anterior desencadena un

insight en el que incluso trabajo en mi terapia personal.

El segundo momento se da en la supervisién donde ya llevaba 9 sesiones del caso
Bee, mi relato de las sesiones incluye la manera en que la abuela y las hijas se refieren a los
hombres: “todos son unos cabrones” la abuela le dice si va a salir con el novio “solo para
coger”, que nadie entra o sale de esa casa sin el permiso de la abuela o de la tia R. Relato
también la manera en que fui trabajando sobre las ideas de roles masculino y femenino con
Bee. El Supervisor cuestiona équé quiere Bee? ¢cual es su problematica? é¢de qué sufre? En

la posterior discusion ubican a la psicoterapeuta como una antropdloga cultural feminista,
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tipo Margaret Mead, que busca describir el contexto sociocultural de Bee vy, cito textual,
“Bee o bi del verbo to be (yo utilizo la fonética /bi/ para referirme al caso) va a ser mas alla
de tus propios anhelos”. El momento me lleva a reflexionar con lo que observo no sdélo con
esta paciente sino con otra mujer que atiendo simultdneamente en cescom, ademas de
revisar mis creencias e historia de vida de ser mujer en casa de mujeres (abuela y tias, como

Bee) y de tener que posicionar mi existencia en cada segundo.

El tercer momento lo detona mi proceso personal, tras haber tenido una sesiéon
especialmente significativa, pregunto al supervisor si deberia cancelar la sesién con Bee.
“Ante la duda la literatura recomienda cancelar, pero (....)” e incluye excepciones vy
recomendaciones. Esta breve interaccién se convirtié en tema de la siguiente supervisién
donde cuidadosamente externé relatos internos que sucedieron entre el momento de la
interaccion y la sesién de supervisidon. En relaciéon al momento reflexivo anterior tiene que
ver con la mirada tedrica-académica, que se antepone al fendbmeno en mi manera de

abordarlos.

Los momentos reflexivos se gestan en el interior, pero son detonados en el exterior.
Ello me lleva a la variacién 8 de Goldberg, imposible reconocer el Aria que lo detona, son
progresiones sucesivas, cada una precede a la siguiente y hay brevisimos momentos en que

se juntan las melodias, y en cada repeticion se hace ligeramente més compleja.
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5.4. Conclusiones del capitulo

A través de observar las dindamicas entre relatos internos y externos hemos visto la

importancia de hacer visibles, recordables y publicos los relatos internos. Para una mejor

lectura y sintesis del tema presentamos dos tablas: En la primera se resumen las formas

expuestas, los eventos que se consideraron para ejemplificar dichas formas, el tipo de

didlogo (externo/interno) que corresponde y su interaccion dialdgica (con otro tipo de

didlogo (externo/interno). En la segunda tabla se describen los procesos involucrados en la

interaccion de los didlogos externos/internos y se significan desde el marco de referencia

de la psicoterapia.

Tabla 4. Didlogos externos e internos en situacion de psicoterapia y de supervision 1, (C. Castafieda, 2020)

tomo el lugar de

Formas descritas Eventos Tipo del didlogo Interaccién Temporali-
(externo/interno) | dialdgica dad
Psicoterapia | Forma | Bee vive en casa de | Didlogo externo Didlogo interno Sincrénico
1 sus tias y abuela, la | de Bee de analista a
Inciso | abuela manda propdsito de su
5.2.1. propia
experiencia: vivio
la misma
situacion
Forma | Bee quiere Didlogo externo Didlogo externo Sincrénico
2 demostrar a sus de Bee de terapeuta
Inciso | tias que ella puede emergen nuevos
5.2.2. contenidos
Mamd sevaa inesperados para
trabajar a ambas
Guadalajara
Forma | Bee describe a su Didlogo externo Didlogo interno Asincrdnico
3 abuela como el sol | de Bee de analista a
Inciso | y al resto de los partir de revisar
5.2.3. | habitantes de casa la sesién a
como planetas posteriori: R
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padre y abuela
lugar de la madre

Forma | Conjunto de Didlogo externo Didlogo interno Sincrénico
4 eventos que tratan | de Bee de analista a
Inciso | sobre las partir de su
5.2.4. | relaciones de Bee marco
con los demas referencial:
integrantes de la adolescente que
familia se posiciona
como
dependiente
/independiente
Forma | La tia R absorbid el | Didlogo interno asincrénico
5 poder del abuelo de Bee
Inciso | Aconsejaasu Elabora
5.2.5. | mama como si contendos de
fuera su hermana sesiones
mayor. anteriores
Forma | No hay eventos Didlogo interno Se refiere a la sincrénico
6 del analista en atencion flotante
Inciso silencio
5.2.6.
Supervision | Forma | Conjunto de Didlogo externo Implica no solo la | asincrénico
7 eventos de Bee elaboracion de
relacionados a la los didlogos
manera en que Bee | Elaboracion de internos de la
se representa didlogos de Bee analista sino la
como tanto de analista | mirada social
independiente como de respecto al ser
supervisor adolescente
Eventos de la
pelicula de
“enredados”
Forma Implica el
8 Bee va a CESCOM contexto de la
por recomendacion situacidn: 1.
de su tia, que fue Cémo fue
paciente de la referida la
analista consultante y 2.
La posicidn

Eventos que
refieren creencias
familiares

historico-social-
cultural de la
analista respecto
a la problematica

de género de Bee.
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Observamos en la tabla anterior las diferentes maneras en que los didlogos internos
/externos se entretejen. En las formas 1 a 4 trata de la interaccidon dialdgica del didlogo
externo de la consultante con la analista; en la 1 con el didlogo interno de haber tenido la
misma experiencia, en la 2 con el didlogo interno de ambas en la misma sesién y que
generan nuevos contenidos, en la 3 es como un inshigt de la analista después de la sesién,
y en la 4 con el didlogo interno que contiene el marco referencial del analista. Aunque es
claro que los didlogos internos mads presentes son los de la analista, se puede ver como en
la forma 5 es posible incluir los didlogos internos de la consultante, se trata de contenidos
anteriormente tratados en sesidn y que ella elabora y refiere en la siguiente sesién. La forma
6 también llama la atencidn por el hecho de que no hay eventos que referir, se trata de un
tipo de interaccién que requiere el silencio y la atencidn por parte de la analista. Por otra
parte, se puede observar como se retoman eventos que no son necesariamente
enunciaciones dentro del espacio analitico sino de contexto, como es el caso de la forma 7
y 8, la primera refiere la interaccidon con el supervisor y la inclusién de otra narracién, una
pelicula. La segunda trata de eventos de contexto y que resultan relevantes en el caso, como
la via por la que la consultante llega a terapia. En la siguiente tabla, se retoman las mismas

formas, pero la interaccion dialdgica se describe en términos de procesos.
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Tabla 5. Didlogos externos e internos en situacion de psicoterapia y de supervision 2, (C. Castafieda, 2020)

Tipo de practica: | Interaccion de relatos internos Lo visible, recordable y publico:
externos:

Psicoterapia 1.Experiencias y emociones comunes La interaccién es dindmica,
con el paciente. descripcién micro de los

momentos que dinamizan la

2.Focalizar en situaciones particulares L . . .
practica en psicoterapia.

de lenguaje (lapsus, actos fallidos,
alguna expresidn que se repite). Evidencia clinica.

3.Al hacer la sintesis de la sesion en el
formato F3.

4.Dada la escucha desde los marcos
tedricos que se manejen.

5.Cuando el paciente hace foco a
partir de algo que reflexiond.

6.Puede no haber didlogos internos
por una escucha no analitica.

Supervisidon 7.Situaciones sociales y de contexto. Se hace visible la transferencia y

. la contratransferencia.
8.Momentos reflexivos.

Tanto la psicoterapia como la
practica de supervision y los
sujetos que participan estan
dentro de procesos sociales
particulares.

Cuando hablamos de relatos internos y psicoterapia, no podemos dejar de lado los afectos.
Los afectos juegan un papel importantisimo en psicoanalisis, dice Kernberg (2012) que nos
dicen dénde esta el conflicto dominante dentro de la situacién psicoanalitica, agrega que
los afectos nos llevan a realizar cosas buenas y nos alejan de realizar cosas malas y
peligrosas-, la integracion de los afectos buenos proviene de la libido y la integracidn de los

afectos negativos, lo destructivo, proviene del impulso de muerte.
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En las sesiones hemos viso a través de los relatos externos e internos, donde estan
los momentos afectivos mas importantes. La sistematizacion de la forma en que van
convergiendo, persiguiéndose, mostrandose nos da cuenta de ello. Estos relatos son tanto
formas lingtisticas (palabras, enunciados), como actitudes, como pensamientos, como
lenguaje no verbal. Esta distincidn es posible gracias a que la lingliistica cognitiva incluye lo
no verbal como categorias de andlisis del lenguaje, que es congruente con el psicoandlisis
donde por ejemplo Kernberg (2010) hace la distincidn entre canal uno; lo que se dice y canal

dos: lo que dice el cuerpo.

Lo que tenemos como relatos internos es la reaccion subjetiva del analista, del que
por cierto hay pocos estudios, que puede captar los afectos del paciente. Cuando el analista
capta esos afectos estamos hablando de contratransferencia. Y vimos cdmo es posible de
entender y sefialar gracias a las practicas de supervisidn y del proceso personal en conjunto
con las sesiones de practica profesional. Para Kernberg (2010) el canal tres es la manera en
gue el analista toma los afectos del paciente y se los devuelve, sefiala por supuesto los
problemas que habria cuando la propia analista no puede reconocer la dificultad del
paciente de lidiar con esos afectos por no tenerlos ella misma resueltos. Dado lo delicado

de eso, resaltamos la importancia de hacerlo visible.

Los afectos mas primitivos, dice Aulagnier (2001) son preverbales, tipo pictogramas
que requieren de ser envueltos en lenguaje. Acting out y somatizacién deberdn

transformarse en experiencia auditiva, simbolizar a través del lenguaje. Sirvase lo anterior
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para reafirmar la importancia de simbolizar y de hacer visible la manera en que se hace a

través de las dinamicas que se han descrito.

Finalmente regresando a nuestras tres prdacticas dialdgicas en cuestidon tenemos:

De las practicas profesionales en el Cescom: la consideracidn del analisis narrativo
en términos de didlogos internos y externos nos dan luz en tanto que, aunque hay una
relaciéon asimétrica de poder analista—paciente, el conocimiento terapéutico se constituye
por insights en el momento de hablar, reconocibles gracias a los relatos internos, visibles al
momento de hablarlos, no son descubrimientos aislados. Incorporar esta visién en mi

practica profesional me permite andar en los tres canales de los que habla Kernberg (2010).

Las practicas en supervisidon: son el enlace de las prdcticas profesionales y en parte
del proceso personal. En este espacio se dinamizan los relatos internos de ambas practicas.
Las historias y las voces que ahi se cuentan cobran un sentido de acuerdo a decisiones in
situ de algo que ya sucedid pero que ademas regresa a esOs espacios con nuevas
elaboraciones. Es ademds un espacio de aprendizaje de relatos que son esencialmente

provocadores de momentos reflexivos, de aprendizaje para toda la vida.
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CAPITULO 6. Discusion final

En este capitulo se describe lo que cada uno de los andlisis, el discursivo y el
narrativo, aportan al estudio. En primer lugar, se presenta el andlisis discursivo y la forma
en que tanto consultante como analista construyen su identidad en la practica dialdgica de
la psicoterapia. En un segundo momento se habla del anadlisis narrativo cognitivo y la
manera en que este tipo de andlisis en la situacion en psicoterapia, incluye a los
pensamientos como formas de significacién en los relatos que se presentan. Finalmente se

aborda la manera en que ambos andlisis aportan a la caracterizacién del caso.

6.1. Aportacion desde el analisis discursivo desde perspectiva dialdgica

El analisis de discurso es un campo que aloja multiples debates sobre
aproximaciones al lenguaje. A continuacién, se retoman algunos de esos debates para
ilustrar las aportaciones desde la realizacion de este estudio. Se aborda la relacién lenguaje-
contexto, la forma en que el enfoque dialdgico permite la inclusién de mas voces en el
analisis del discurso, y la relacién de este tipo de andlisis con el concepto de agencia e

identidad.

En primer lugar, tenemos que se trata de una nocién de estudio que proviene de la
lingliistica y la aproximacién al lenguaje implica ver mas alla de lo efectivamente dicho, el

tipo de andlisis que se puede encontrar considera no solo a la lingliistica sino un contexto
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mas amplio de interaccién. En este estudio tenemos que la identificacion del contexto es lo
gue delimita la prdctica dialdgica, los contenidos lingliisticos y las categorias de andlisis que
se establecen: cambio y ruptura, solo tienen sentido en el contexto psicoterapéutico. La
nocion de cambio que se trabaja se realiza desde la categoria mas especifica que, siguiendo
a Krause (2007) denominamos microcambio, esta nocion permite abordar el andlisis de las
sesiones desde una perspectiva que incluye al lenguaje y al contexto, desde el lenguaje
porque se trata de identificar de fin a principio los segmentos de analisis a partir del tépico
gue discuten analista y consultante, y desde el contexto porque se considera un episodio de
cambio desde el nivel representacional en el consultante. Por otra parte, la nocién de
ruptura, se analiza desde el lenguaje desde marcadores comunicacionales que tengan que
ver con la retirada o el distanciamiento y con confrontaciones, mientras que desde el
contexto en psicoterapia estamos ante la disrupcidon del proceso de negociacidon en un
campo intersubjetivo. Por lo tanto, el analisis del discurso nos permite en este estudio tener
conclusiones de tipo linglistico en este caso particular pero que permiten confirmar o abrir

didlogos generales sobre la practica en psicoterapia.

En segundo lugar, tenemos que la aproximacién al discurso desde la perspectiva
dialdgica que utilizamos en este estudio, no sélo considera el contexto y las enunciaciones
de los propios participantes, sino las voces dentro, el si mismo es fundamentalmente
dialdgico, el si mismo esta en relacién con su alter. Ello da lugar a tener dos niveles de
analisis; el del didlogo real, el que se establece entre analista y consultante y al mismo

tiempo hay diversos Otros que estdn presentes en el discurso de ambos participantes. El
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didlogo real se analizé con herramientas del andlisis conversacional y nos mostré la
interaccidon entre consultante y analista, la dimensién del intercambio dialégico se analizé
por medio de un microandlisis que resaltdé la polifonia de voces y su influencia en la
construccion de significados compartidos, por ejemplo, cuando la analista coloca en el
didlogo a una tercera persona como sujeto de la enunciacién (“cuando alguien dice” “un

médico dice”), valida la subjetividad de la consultante y repara la ruptura.

En tercer lugar, tenemos que el analisis del discurso en psicoterapia incluye un
amplio rango de conceptos compartidos con el construccionismo social; por ejemplo, el
analisis del discurso como la manera en que se construye la realidad y la identidad, como
forma de negociar la realidad y la agencia, asi como la importancia de la reflexividad.
Lenguaje y discurso son vistos como constructivos. Estos conceptos son centrales a
propdsito de la investigacidon en procesos en psicoterapia, una de las preguntas planteadas
es sobre la formacion de la autoria del consultante de su propio cambio, vimos como la
agencia se relaciona con enunciaciones que contienen el uso de primera persona del
singular, el uso del tiempo presente y la presencia de contenido autoreferencial, en otras
palabras, la agencia y la construccién de la realidad desde la perspectiva dialdgica tienen
gue ver con una construccién linglistica que conecta a “quien estd hablando” (sujeto de la

enunciacién) con “quien esta a cargo” de lo que se esta hablando (sujeto de la declaracién).

121



6.2. Aportacion desde el analisis narrativo

En este apartado se explican distintas formas en que el andlisis narrativo nos
permitid profundizar sobre el estudio del lenguaje en el caso Bee; primero, por entender
que la unidad de analisis son los eventos, después, por acotar a la psicoterapia como un
espacio culturalmente caracterizado donde el consultante construye su identidad a través
de las historias que narra pero bajo la suposicion de que lo que no se dice es igual de
relevante de lo que se dice, en tercer lugar, porque la definicion misma de narracion le da
importancia a las explicaciones de porqué suceden las cosas. Y ello resulta en un analisis
transversal de la manera en que los participantes van significando y haciendo sentido del
caso clinico, y finalmente porque narrativa y terapia estan vinculadas por asumir que el

lenguaje tiene en si mismo una funcion reparadora.

El andlisis narrativo es un término que se utiliza de forma muy amplia e incluye
diferentes aproximaciones al estudio del lenguaje, todos se centran en la nocién de
narrativa, esto es, que las historias van uniendo eventos a lo largo del tiempo y eso nos da
la sensacién de continuidad temporal y coherencia en la historia de quién lo narra (Bruner,
1991). En este estudio lo primero que se hace es elegir los eventos que serdn relevantes
para el tipo de andlisis que se propone. En este caso cada evento contiene un conjunto de
relatos que forman historias que van mostrando el mundo de Bee, del analista y en menor
medida del supervisor. Son los eventos y los relatos que contienen, lo que estara uniendo a

los participantes.
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Por otra parte, se considera que la narracién estd muy ligada a la identidad, en el
sentido de que se va reconstruyendo a cada momento en los relatos que hacemos acerca
de nuestra vida. Esos relatos estan formados por la experiencia previa, por las circunstancias
y por las propias suposiciones que tenemos sobre nosotros mismos que provee la cultura
(McLeod, 1997). En este estudio tenemos que los relatos se relacionan con la cultura de la
psicoterapia, eso influyd tanto metodolégicamente como en la caracterizacién de las
formas que se definieron. Primero porque los eventos que se seleccionan para el analisis
son aquellos relatos que mencionan los tres participantes; analista, consultante vy
supervisor. En la cultura de la psicoterapia el consultante lleva al espacio terapéutico
aquellas situaciones que le son relevantes, pero el analista y el supervisor a su vez, desde
su propia perspectiva y experiencia hacen énfasis en aquellas partes de los relatos que les
son igualmente relevantes, o bien, que pueden ser significativas para el proceso de cambio.
En este sentido, la forma en que socialmente se entiende la psicoterapia, influye
profundamente en las acciones de los participantes. Por otra parte, la eleccidon de
caracterizar los relatos desde la forma en que interactian los didlogos internos/externos
atiende también a que las suposiciones en que se basa la psicoterapia es que hay varios
niveles de significacién en el espacio terapéutico: lo que se dice y lo que no se dice, lo
publico y lo privado. Bajo estos conceptos, el analisis narrativo cognitivo permite hacer
visible y explicable, lo que se piensa, lo que se reflexiona, lo que no se dice. Lo cual es

relevante en el caso de la psicoterapia.
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A lo anterior le sumaremos que la narrativa son actos de interpretaciéon porque nos
dan explicaciones de porqué suceden las cosas y qué es lo que significan, y de esa manera
funcionan como vehiculos del pensamiento donde se negocian significados de tipo moral.
En este estudio vemos cdmo la interaccion de didlogos internos/externos tiene que ver
justamente con la explicacién de porqué suceden las cosas y los significados que los
participantes van otorgando a los relatos. Podemos observar cdmo el conjunto de historias
gue sirven para el andlisis se relaciona con las maneras en que Bee interactda con los
integrantes de la familia que viven en su casa; su hermana, su mam3, sus tias y su abuela.
La negociacion del significado a lo largo del proceso fue a través de identificar esas
relaciones y significarlas, sucedié de muchas formas; identificando a la abuela como la mas
poderosa de la casa, la tia que toma el lugar del abuelo (muerto hace dos afios) como forma

I .

de acceder al “trono”, la posicion de Bee de hermana mayor de su madre. El analisis
narrativo permitié acceder a la manera en que se fueron construyendo y significando estas

historias.

Finalmente tenemos que la psicoterapia se conceptualiza como una practica
lingliistica de articulacién narrativa y reconstruccion, es decir, como un proceso de
reparacion de historias de vida, donde las narrativas propias se reconstruyen para ser mas
coherentes, mas complejas y mas inclusivas. Existe una corriente terapéutica basada en esa
premisa; la terapia narrativa, pero hay diversos enfoques en terapia que convergen en la
idea del aspecto reparador del lenguaje. Como bien lo revisamos en el inciso 2.2. Narrativa

y Psicoterapia, la investigacion sobre los procesos narrativos en psicoterapia, tienden a

124



centrarse en la narrativa del consultante, en su proceso individual y en los marcadores de
bienestar. Este estudio de caso tomo en cuenta ese hueco en investigacién sobre narrativa
en psicoterapia por dos razones: la primera es porque considera la interaccién de los
participantes; consultante, analista y supervisor. Y la segunda es porque al tener como
unidad de analisis a los didlogos externos/internos de los participantes, nos permite ver

como efectivamente funciona la narrativa como vehiculo del pensamiento.

6.3. Relaciones entre analisis narrativo y analisis del discurso

En este apartado se muestra cdmo es que en conjunto, el analisis narrativo y del
discurso, aportan a la caracterizacion del caso: 1) por el planteamiento de la pregunta desde
el paradigma de la construccion social, 2) por la manera en que ambos analisis implican la
construccion de mundo social, 3) por la metodologia, desde la perspectiva bajo la cual
ambos entienden al sujeto, 4) por como consideran la sensibilidad del intérprete de datos,
5) porque en ambos se considera al lenguaje como creador de espacios intersubjetivo entre
los participantes, 6) porque la consideracion de los valores institucionales y normas
culturales. También se argumentan dos maneras en que se complementan; uno porque el
analisis narrativo se centra en cdmo el individuo cuenta su historia, mientras que el andlisis
discursivo se centra en la manera en que se dicen las historias, y 2, porque la estructura
narrativa plantea al relato y la estructura del discurso implica el contenido de los eventos.
A continuacidn se explican estos seis puntos.
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1. En el proceso de investigacién bajo el paradigma de la construccidn social, que es
donde se situan tanto el analisis discursivo como el narrativo, las preguntas son del tipo
“como” y “porqué”, en este estudio no es diferente, en ambos casos se plantea el cdmo,
para el andlisis del discurso: ¢COmo se configura el didlogo entre psicoterapeuta y
consultante?, y para el analisis narrativo: ¢ COmo interactuan las narrativas de las practicas

dialégicas de terapia y de supervision?.

2. La relacion que guardan el andlisis del discurso y el narrativo es que en ambos se
pone por delante la realidad social, y esa es la manera de entender los relatos, se trata de
comprender de qué tratan las historias. Ambos tipos de andlisis estan de acuerdo en la
nocién de mundo social como un proceso en construccion, por lo tanto, ilustran como se
construye este mundo social (Elliot, 2005). En el presente estudio el mundo social que nos
convoca es el de la psicoterapia, y resulta favorable para la comprension de ese mundo, la
inclusion de la voz del supervisor del caso clinico. Los dos tipos de analisis nos dejan saber
sobre el mundo social de la psicoterapia, en el caso de analisis del discurso, nos permite
saber que se trata de un discurso donde el cambio es un tdpico que concierne al consultante
y que es tarea del analista hacerlo responsable de su cambio, mientras que la alianza
terapéutica es un tépico que concierne a ambos. Aunque uno de los hallazgos resulta en
que las conductas entre ambos mantienen un proceso auto-regulatorio. Por otra parte,
desde el analisis narrativo, donde la eleccién de eventos considera lo que le es relevante a
los participantes; supervisor, analista y consultante, nos permite vislumbrar los tépicos del

proceso de una adolescente: vivir bajo la autoridad de los padres (en este caso de la abuela),
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hacerse responsable de las decisiones que se toman, la importancia de los momentos
afectivos como parte del proceso. Otra aportacién a la forma que se construye el mundo
social desde el analisis narrativo en este estudio, se da en el analisis de la situacion de
supervisién, donde una de las formas que se describen, tiene que ver precisamente con

situaciones sociales y de contexto.

3. En ambas metodologias se busca entender al sujeto, entendiendo el contexto que
rodea al evento, lo cual sin duda aporta sobre el conocimiento de la practica social que se
estd tratando. En esta investigacion, en el andlisis del discurso, el entendimiento del sujeto
en parte de establecer categorias que nos ayudan a entender el intercambio dialégico en
psicoterapia, a saber: 1. Las voces, 2. El sujeto a cargo de la enunciacién, 3. El sujeto de la
declaracion, 4. Actitudes y valores. Estas categorias toman en cuenta que en el discurso en
psicoterapia hay una polifonia de voces en el sujeto que influyen en la construccién de
significados compartidos con el analista. Por otra parte, del entendimiento de sujeto desde
el andlisis narrativo, se hace tomando en cuenta los dialogos internos, en este punto
debemos decir que los didlogos internos a los que pudimos acceder son solo los de la
analista, por el acceso al registro de sus expedientes, y por el diario de sus notas personales
en las sesiones de supervisiéon. En términos metodolégicos, respecto a entender al sujeto,
es la analista, la participante de la que tenemos mas informacion, y sirve de nodo de la

situacion de psicoterapia y la de supervision.

4. Otra similitud entre ambos métodos de analisis es que se considera la sensibilidad

del investigador(a) en el proceso de interpretacidn acerca de lo efectivamente dicho entre
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el investigador y los participantes. Como se trata de un proceso psicoterapéutico, la
sensibilidad de la investigadora en su papel de analista, hace que el proceso de
interpretacidon en ambos tipos de analisis adquiera un papel central, es decir, la sensibilidad
estaria relacionada en los contenidos afectivos que se describen; en el andlisis discursivo lo
vemos en los momentos de reparacién de la ruptura, mientras que en el analisis narrativo
se describen en la forma 1 de la situacién en psicoterapia y la forma 2 de la situacién de
supervisién, que serian las experiencias y emociones que la analista comparte con la

consultante y los momentos reflexivos respectivamente.

5. Sumado a lo anterior, en ambos andlisis se considera al lenguaje como medio de
la construccidn de la realidad social, dicho de otro modo el supuesto de este enfoque es
que las personas utilizamos al lenguaje para construir versiones del mundo. Mcintyre (2001)
aclara que el lenguaje no es un medio transparente y neutral, sino que constituye un bien
del individuo; lo anterior coincide con la definicidn de psicoterapia que dicta la Asociacién
Americana de Psicologia, alude a que se trata de un tratamiento basado en una relacién
donde se usa el didlogo como base y donde se crea un campo intersubjetivo de intercambio
de versiones del mundo. El enfoque dialdgico que se usa en ambos andlisis da cuenta de

ese intercambio.

6. Otra similitud entre ambos anadlisis es que el lenguaje, en esta versidon de
construccion de mundos, se utiliza para expresar valores institucionales y normas
culturales. Ambos consideran que el lenguaje es una forma de accidn (Potter y Wetherell,

1987). Esto ultimo no se aborda de manera explicita en el andlisis del discurso, sin embargo
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se hace presente cuando se analiza la vifieta 8 y 9 acerca de la ruptura, ahi se observan dos
versiones de normas culturales de tener un didlogo “intimo”; la consultante aboga por
compartir aspectos personales mientras que a la analista la rigen los valores institucionales
del enfoque psicodindmico de no compartir aspectos personales de su vida. En contraste
con el andlisis discursivo, en el narrativo se caracterizan diversos eventos que sirven como
pretexto para analizar estos valores y normas; la jerarquia de poderes en casa de la
consultante, la relacion que guarda con el género, la comparativa de normas en una
situacion madre-hija usando la pelicula de “enredados”, el reconocimiento del patriarcado
y el respeto a la matriarca. La estructura narrativa y el vocabulario que utilizamos para
conformar los relatos de lo que percibimos y experimentamos son en si mismos
proveedores de significado, nos dan informacién sobre nuestra posicion social y cultural,

habria sido de utilidad incluirlo como un tema exclusivo para ambos analisis.

Hemos repasado formas en que ambos analisis construyen el caso de estudio,
veremos ahora dos formas en que se complementan. La primera tiene que ver con el
enfoque de estudio de cada tipo de analisis y la segunda es convocada por la estructura

misma de lo que se considera discurso y narrativa.

Desde el enfoque de estudio de cada tipo de analisis vemos que el analisis narrativo
se centra en como el individuo dice la historia centrada en si mismo, mientras que el andlisis
discursivo se centra en la manera en que se dicen las historias tanto de forma oral como
escrita por diferentes individuos y la manera en que el lenguaje los representa. En ese

sentido los analisis que se realizan en este estudio resultan complementarios. Aunque trata
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de un estudio de caso, el abordarlo de forma profunda da cuenta de la practica en
psicoterapia desde dentro y desde fuera. En el caso de andlisis discursivo tenemos
resultados que hablan sobre la practica a partir de lo efectivamente dicho en las sesiones,
el hecho de habernos enfocado en los episodios de cambio y ruptura, permitié resaltar los
marcadores dialdgicos que ponen a la consultante como protagonista y autoria del cambio,
gue si bien se trata del discurso de un individuo, al contrastarlo con la teoria que sirvié para
establecer las categorias de analisis y que se ha usado en otros estudios, se pudieron hacer
conclusiones que coadyuvan a entender la practica psicoterapéutica desde el lenguaje que
se utiliza. Por ejemplo, para conocer si el consultante es el autor del cambio, habria que
localizar en el discurso las categorias propuestas de sujeto a cargo de la enunciacion y sujeto
de la declaracion; o si se quisiera conocer mas sobre la forma en que se repara la alianza
terapéutica, entonces habria que evaluar las enunciaciones que validan la subjetividad del
consultante y las maneras en que se mantiene en el didlogo el tépico que provoca la
ruptura. Por otra parte, el analisis narrativo complementa el analisis discursivo, a través de
mostrar cdmo esos didlogos empaquetados en eventos van y vienen de la situacién de
psicoterapia a la situacidn de supervision, enriqueciendo asi la comprensién de la situacion
“desde afuera”. En la situacion de psicoterapia esta vision nos acerca al hecho de que la
polifonia de voces no es exclusiva del consultante sino también del analista, quien a partir
de sus propios didlogos internos y los de supervision, es que centra su atencidon en uno u
otro evento. Por ejemplo, elegir como evento de andlisis, que la consultante, de 19 afios,

vive con su abuela y tias al igual que la analista a su edad. Es asi que ambos analisis se
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complementan, el analisis discursivo aporta el analisis de lo efectivamente dicho en el
espacio psicoterapéutico y el andlisis narrativo suma al estudio con el andlisis de lo no dicho,

lo reportable.

Otra forma en que ambos andlisis se complementan tiene que ver con lo que se
considera la estructura narrativa y del discurso. La distincién entre narrativa y discurso se
ha hecho por diferentes tedricos y de distintas maneras, Chatman (1978) propone que la
narrativa debe tener tanto un relato y un discurso que contenga el contenido, eventos y
existencia de lo que se dice. Para ello una narrativa debe tener un inicio, un desarrollo y un
final, en ese orden. Desde esta perspectiva podemos deducir que una narracién es potencial
y un discurso actual (Bertrand y Hughes, 2005). La narrativa es diferente del discurso porque
se enfrenta al manejo de diferentes situaciones que tienen que ver con diferentes eventos
en la produccién de una historia. Un evento en una historia irrumpe un estado inicial o nos
habla de “los personajes principales”, y por eso se dice que es una sucesién temporal y
casual. Chatman (1978) expone lo anterior aclarando que si no hay un vinculo causal entre
los eventos de la narrativa, entonces la tendencia serda leerlos casualmente como eventos
desligados dentro de una misma narrativa. También explica que si los eventos estan
relacionados como causa-efecto, los efectos en turno causan nuevos efectos hasta que se
da el efecto final. El analisis del discurso no contempla la forma en que los eventos crean
una historia, mas bien contempla cdmo nuestra identidad se construye de otros discursos.
Bajo esa linea de pensamiento tenemos que en el analisis del discurso se han caracterizado

formas linglisticas acerca de dos tépicos (cambio y ruptura) contenidos en una situacién
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(psicoterapia) y en un contexto (el CESCOM como Institucién, una practica realizada en un
momento determinado). El andlisis no es sobre la macroestructura que acabamos de
mencionar, sino de la microestructura que tiene lugar en el didlogo, el analisis nos permitio
describir los marcadores dialdgicos de la autoria del cambio y marcadores que muestran la
fluidez de la conversacién, asi como los marcadores que muestran la falta de fluidez a
propésito de la ruptura y los marcadores de la ruptura misma. Por otra parte, el andlisis
narrativo es justamente lo contrario, el andlisis no es sobre la microestructura, este tipo de
analisis “sale” del consultorio y observa como los participantes llevan y traen los eventos al
mismo y van construyendo historias a lo largo del proceso. Los eventos tienen una relacién
cause-efecto a veces sincrdnica y a veces asincrdénica, es decir, se construyen en el espacio
temporal de la situacién en psicoterapia o se construyen fuera de la misma y se retoman
después. En este analisis se caracterizé cémo es posible que los participantes sostengan uno
o varios eventos a lo largo del proceso, el concepto de evento en narrativa lo permite, por
ejemplo, la narrativa de Bee sobre su vida en casa de su tia y abuela es algo que se sostiene;
se repite y se narra de diversas formas. El énfasis del analisis no fue en los eventos sino en

la estructura de los didlogos internos/externos que mantienen esa estructura.

En esta seccién hemos revisado lo que el andlisis del discurso y narrativo aportaron
al estudio, cada uno desde su perspectiva, juntos y de manera complementaria. El andlisis
del discurso se centrd: en la comunicacién entre individuales, la analista y la consultante,
en definir los patrones de interaccidén dialdgica a propédsito de dos temas especificos; el

cambio y la ruptura de la alianza terapéutica. Mientras que el analisis narrativo se enfocd
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en la estructura del intercambio entre los participantes, incluidos el supervisor del caso
clinico y la institucion (CESCOM). El uso de estos dos tipos de analisis en un estudio de caso
nos permitid abarcar de manera profunda la situacidn en psicoterapia, se mantuvo una
misma perspectiva acerca del lenguaje, a saber, que es un medio para construir el mundo y

que es fundamentalmente dialdgico.
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CAPITULO 7. Conclusiones

La tesis que alberga este estudio es que el significado del lenguaje es un constructo
particularmente relevante en psicoterapia, por ende, se abordd el significado como un
proceso en permanente construccion, que depende no sélo de quien lo genera y del
contexto en el que se estudia, sino también de la metodologia que se utiliza para estudiarlo.
En otras palabras, se afirma a lo largo del estudio, que el significado del lenguaje es un
proceso emergente: cada persona se posiciona subjetivamente en la experiencia a través
de cadenas dialégicas, construyendo significados para alguien (Shotter, 2010). Esta
propuesta, mas que una perspectiva estatica del significado como unidad objetiva de la
lengua, aborda el proceso de significar como una dinamica fundamental de didlogo que es
influido por diversos aspectos, del tiempo y del espacio, del aqui y del ahora del encuentro
particular que sucede entre los participantes. La perspectiva dialégica desde la que se
aborda el estudio del lenguaje en este estudio, da cuenta de esa perspectiva de significado.
Por otra parte, ese proceso dindmico de significar se desarrolla en dos niveles, que se cruzan
y se retroalimentan; un nivel macro, que corresponde a un contexto de construccion social
de significados desde la narrativa cognitiva, y un nivel micro que implica la explicacion de
significados desde la experiencia intersubjetiva. Por lo tanto, mostramos que el significado
del lenguaje es un proceso emergente y dindmico al caracterizar que el didlogo en

psicoterapia es también un encuentro persona-sociedad.
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7.1. CoOmo se resuelve el problema

Es a partir de esa tesis que se formula el problema que nos ocupa, entendemos que el
discurso en psicoterapia es un didlogo de transformacién (Gergen 1996) y que es en ese
espacio intersubjetivo donde se generan nuevos significados, supuestos y categorias, que
permiten dicha transformacion. El problema que se plantea se relaciona con las formas en
la que se construyen esos significados, si bien ya existen métodos sobre el andlisis de
contenidos del discurso del consultante (Meier, 2002; Kiinlein, 1999; Grafanaki y McLeod,
2002), o estudios que nos hablan sobre el tipo de narrativa (por ejemplo, Dimaggio y
Semerari, 2004), o del proceso narrativo del discurso del consultante (por ejemplo, Banham
y Schweitzer, 2015), existen muy pocos estudios que nos digan cdmo se co-construye el
significado, es decir, estudios que se centren en la relacidn analista-consultante. Pareciera
que la falta de estudios al respecto podria encontrar una de sus causas en el hecho de que
la dindmica dialdgica que tiene lugar en el discurso en psicoterapia no es considerada como
una dimension donde el cambio y la transformacion sea algo en movimiento, y, sobre todo,
de mutua influencia. Otra de las causas podria ser justamente la falta de métodos que se
requieren para entender el lenguaje como un proceso dindmico y cambiante. Este estudio

pretende llenar ese vacio en el campo de estudios del lenguaje en Psicoterapia.

De manera general, podemos decir que una de las maneras en que se resuelve el
problema es al abordar un método que implica una perspectiva macro y una micro que

tienen como comun denominador la perspectiva dialdgica. Desde la perspectiva micro, la
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del analisis del discurso, se abordd el concepto de cambio y de alianza terapéutica
justamente porque son situaciones que solo pueden ser estudiadas desde la interaccién
dialégica; el cambio se aborda desde la autoria de la consultante y la alianza terapéutica

implica en si misma una relacion.

De manera particular, el problema se resuelve al caracterizar el papel complejo que
tiene el lenguaje cuando se aborda desde la perspectiva dialégica. Se profundiza con el caso
Bee, una adolescente de 19 afos, sin embargo, la idea de hacer este tipo de analisis del
lenguaje parte de reflexiones empiricas fundadas en mi experiencia como analista con
adolescentes, donde es frecuente escuchar enunciados del tipo “eso no son mas que
palabras”, “si tu lo dices, pero son solo frases”. Lo anterior pone en evidencia que en
psicoterapia los analistas estamos algo asi como atorados con nuestro propio instrumento:
las palabras. En el caso Bee, el segmento de analisis donde se repara la ruptura terapéutica
por reconocer la subjetividad de Bee, fue en el proceso algo significativo por el tipo de
intercambio que tuvo lugar. Bee fue utilizando mucho mds el pronombre YO y al hablar en
primera persona del singular, como lo revisamos en este estudio, se posicioné con la autoria
de su propio cambio. Cambié y su proceso de transformacién se vio reflejado en las
relaciones con su familia; pero no sdlo eso, desde el punto de vista de la representacion,
Bee se dijo “esa soy yo” y no soy “la nifia que mi abuela quiere ver”. Descubrir el
componente activo, referenciado, representativo del pronombre yo, fue el inicio de la
transformacion. Lo vimos en el caso Bee pero es una problematica frecuente en la poblacién

adolescente. Desde mi formacién en linglistica habia reflexionado y observado sobre la
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importancia del lenguaje en la representacion a la vez que observaba los cambios en mi'y
en mi lenguaje. Las preguntas en ese momento eran ¢por qué el consultante escucha? épor
qué acepta? épor qué quiere escuchar lo que la analista dice? Y en el fondo la pregunta que
se plantea es épor qué las palabras del analista afectan al consultante y porqué las palabras
del consultante afectan al analista? Esa es la pregunta basica que se abordé en el estudio,
desde el andlisis micro pudimos sefialar los marcadores a propdsito de la ruptura de la
alianza y del cambio terapéutico, y desde el andlisis narrativo dimos cuenta de cémo esas
interacciones se pueden encapsular en eventos, de tal forma que podemos estudiar la
situacion terapéutica como una narracion completa, cambiante y compleja. Por lo tanto,
una de las maneras en que se resuelve el problema es poniendo en escena lo que sucede
con el lenguaje en la situacién terapéutica, cuando estamos hablando, estamos pensando,
y estamos conectandonos con otros. Vimos como analista y consultante nunca se

representan a si mismos aisladamente, sino siempre en situaciones dialdgicas.

7.2. Preguntas del estudio de caso

Las preguntas que se plantearon para abordar el problema sobre el estudio de esta relacién
dialdgica, se elaboran en el entendido de que los dos tipos de analisis utilizados tienen
marcos referenciales y metodologia distintas. De ahi que, si bien la pregunta de la que
parten es sobre el didlogo y la interaccion de los participantes de la situacion en

psicoterapia, elaboramos diferentes preguntas para cada tipo de andlisis. Estas son:
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1. Para el andlisis de discurso: ¢{CoOmo se configura el didlogo entre psicoterapeuta

y consultante?

e icomo es que el didlogo consultante-analista ayuda a la formacién de autoria del
consultante de su propio cambio?
e (icomo es que el didlogo entre psicoterapeuta y consultante configuran el desarrollo

y resolucion de un episodio de ruptura de la alianza terapéutica?

2. Para el andlisis narrativo: ¢CoOmo interactian las narrativas de las practicas

dialdgicas de terapia y de supervision?

e (iCémo dialogan las narraciones de terapeuta-consultante con las narraciones de

terapeuta-equipo de supervisién?

1. Acerca de las preguntas planteadas para el andlisis del discurso. Lo primero a tener en
cuenta es que se trata de la descripcidn de las caracteristicas lingisticas del didlogo, por
eso es que primero debimos delimitar lo que se queria observar. La primera decision fue
enfocarnos en la alianza terapéutica porque es una categoria que implica la interaccién
dialdgica y se construye desde el terreno de la intersubjetividad (Safran y Muran, 2006).
Elegimos como segunda categoria la del cambio en psicoterapia por ser un proceso que
muestra como las relaciones entre analista -consultante se van complejizando (Krause,
2005) y también porgue en la poblacidn adolescente, el cambio tiene que ver con hacerse
cargo de la autoria de dicho cambio. a configuracién del didlogo entre analista y
psicoterapeuta, que analizamos a través del andlisis conversacional, se muestra como
proceso de micro-regulacion, que ocurre de manera verbal y no verbal, ambos participantes

de la diada son afectados por sus propias conductas regulatorias, lo anterior es valido aun
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en el caso de la ruptura; se encontraron marcadores de didlogo que muestran una falta de
fluidez que rompen ese campo intersubjetivo, pero también se muestran los pasos
mediante los cudles se soluciona la tensién vinculada a la ruptura. En términos
conversacionales podemos afirmar que existe una negociacidon permanente a lo largo del

proceso.

Ahora bien, de las preguntas particulares, la primera versa sobre el didlogo,
enfocandonos en los episodios de cambio; lo que se buscé fueron los marcadores dialdgicos
gue ponian a la consultante como protagonista y autoria del cambio. Para definir los
segmentos, se retomoé la nocidn de microcambio, que hace referencia al analisis del discurso
y abarca la intervencion del terapeuta y las estrategias que suceden momento a momento.
Desde la perspectiva dialdgica, se hace la conexidn del sujeto de la enunciacidn con el sujeto
de la declaracidn, es decir, “quién estd hablando” con “quien estd a cargo de lo que se esta
hablando”. El didlogo consultante- analista que caracteriza la autoria del cambio esta
definido por la presencia de marcadores de didlogo que mantienen la fluidez en la
conversacion, éste se caracteriza por el modelo de pares adyacentes en la toma de turnos
y situaciones de compensacion de largo del turno, la toma de turnos es sin interrupciones
0 yuxtaposiciones. Otra caracteristica del dialogo, es sobre el uso particular del sujeto a
cargo de la enunciacién y la presencia de enunciados tanto el terapeuta como la consultante
gue favorecen y mantienen el intercambio en el didlogo. Por parte de la analista, es por
medio de compartir la responsabilidad de la enunciacion utilizando la primera persona del

plural, y también por conceder a la consultante la autoria del significado usando la segunda

139



”n u

persona del singular o primera persona del plural, como en “me transmites” “podemos
compartir”, etc. Por su parte, la consultante lo hace por medio de el uso de la primera

persona del singular, el uso del presente simple, y la presencia de contenido

autoreferencial.

Sigamos con la siguiente pregunta, que pide caracterizar el didlogo enfocandonos
en laresolucion de la ruptura de la alianza terapéutica. Lo primero que se hizo fue identificar
los episodios de ruptura de acuerdo a los indicadores de ruptura de la alianza terapéutica
descritos por Safran y Muran (2006); la retirada/distanciamiento y la confrontacién. La
delimitacion del episodio es desde que se reconoce la ruptura hasta el reconocimiento de
las sefiales donde se establece la resolucién. Encontramos que la analista tiende a involucrar
a un tercero como sujeto de la enunciacidn para dar objetividad a la relacion: “es como en

n u

medicina” “cuando alguien se siente mejor”, es decir, la analista coloca en el didlogo a una
tercera persona que viene de fuera de la relacion (de medicina) y la coloca de forma
impersonal (cuando alguien). Otra caracteristica de este tipo de didlogo es que los episodios
de ruptura se dan por resueltos cuando la analista recurre a la subjetividad de la consultante
y la valida. En el episodio analizado la consultante le pregunta a la analista sobre su vida
personal y ésta no le contesta, en lugar de eso nombra a un tercero como sujeto de la
enunciacién para darle objetividad, lo que inicia la ruptura, y la analista valida los
sentimientos de la consultante. Otra caracteristica del didlogo es cuando la consultante

convierte la ruptura en cambio, ella no quiere seguir asistiendo a terapia y se da cuenta de

gue esta motivado por las dificultades que tiene para hablar de sus sentimientos. Y desde
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el andlisis conversacional, este tipo de episodios se caracterizan por cambios de turno poco
fluidos, por la presencia de multiples interrupciones y yuxtaposiciones, que muestran una

falta de coordinacidn y regulacidn mutua entre los participantes.

2. Acerca de las preguntas planteadas para el andlisis narrativo. La pregunta general de este
apartado pide la caracterizacién de la interaccién de las narrativas presentes en la
supervisién y en psicoterapia. Lo anterior supone de entrada que las practicas en
psicoterapia implican al supervisor del caso, lo cual amplia la perspectiva de la practica
dialégica de una diada a una triada. El foco de andlisis no estd en la enunciacién de los
participantes, sino en su narrativa. De ahi que el primer paso fue localizar esa narrativa que
sirviera de comun denominador para asi poder caracterizar dicha interaccidn. Para ello se
us6 el método de indexicalizacion de eventos de Zwaan (1999) y lo que se puede observar
es que en general la interaccién de la narrativa de las situaciones de psicoterapia y
supervisidon se relacionan; 1) por el tipo de contenido de los eventos, 2)por lo que es
relevante desde una narrativa en psicoterapia, y 3) por lo que es relevante desde la
narrativa de la supervisidn. Del contenido de eventos observamos que para la analista son
relevantes los relatos que se parecen a sus propias vivencias, desde la narrativa en
psicoterapia los eventos relevantes son los que tienen que ver con la independencia de Bee,
porque desde la perspectiva tedrica es lo que un adolescente problematiza. En el caso Bee
son los eventos que tienen que ver con el control que ejercen sus tias y abuela sobre ella, y

desde la narrativa de supervision, los eventos se relacionan con los procesos de
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contratransferencia, lo que el supervisor observa en el analista que pudiera estar apoyando

u obstaculizando el propio proceso terapéutico.

La pregunta particular busca indagar sobre las formas en que tiene lugar la
interaccion de las narrativas de las situaciones de psicoterapia y supervision. Para responder
a esa pregunta se toma el concepto de didlogos internos y externos de Jahn (2003), y se
muestra la interaccidon dialégica en 9 formas distintas. 1. La interacciéon de los propios
didlogos internos de la analista con los didlogos externos de la consultante, 2. La interaccion
de los didlogos externos de analista y consultante que crean nuevos contenidos internos
nuevos para ambas, 3. La interaccion del didlogo interno de la analista a posteriori de la
sesidn y a propdsito de lo que se sefiala en supervision, 4. La interaccion del didlogo externo
de la consultante a propdsito del marco referencial de la analista (un tipo de didlogo
interno), 5. La interaccién del didlogo interno de la consultante con el didlogo externo de la
analista y 6. Una categoria que habla sélo del didlogo interno del analista. Esas seis formas
corresponden a formas de interaccidon que nacen en las sesiones de psicoterapia y que
implican narrativas de supervisidn. Las siguientes dos formas nacen en situaciones de
supervisién e implican a la narrativa de la situacidon consultante — analista; 7. La interaccion
de la narrativa de supervision entendiendo a la consultante como sujeto social con la
narrativa particular del caso y 8. La interaccién que implica el contexto que da lugar a la
narrativa (en el caso Bee es la problematica de género y el hecho de que va recomendada
por su tia que se identificd con la psicoterapeuta). Esas nueve formas caracterizan la

manera en que, a través del ir y venir de los relatos internos y externos de las narrativas de
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los participantes, se entrelazan los eventos y hacen visible lo invisible, publico lo privado,

reportable lo recordable.

7.3. Objetivo

El objetivo que se planted para este estudio fue caracterizar a la psicoterapia como una
practica dialdgica al 1) Identificar y describir el didlogo entre psicoterapeuta y consultante
dando cuenta tanto de los didlogos que propician en el consultante ser el autor de su propio
cambio, asi como de los didlogos que configuran el desarrollo y resolucién de un episodio
de ruptura de la alianza terapéutica y 2) caracterizar la interaccion de las practicas de
psicoterapia con las practicas de supervisidn tras conocer el tipo de relatos que tienen lugar
en cada situacién. Creemos que el objetivo se cumple porque la perspectiva dialdgica
atraviesa los dos tipos de analisis, sin embargo, resultdé mas evidente el caracterizarlo de
manera puntual en el analisis discursivo porque nos enfocamos en dos conceptos muy
concretos del discurso terapéutico: la ruptura y el cambio. Del analisis narrativo se logra
describir un tipo de interaccidn que nos deja ver la estructura de la interacciéon de los relatos

de la practica en psicoterapia y la practica en supervision.

7.4. Critica al enfoque dialagico

El paraguas epistemoldgico de este estudio es el del construccionismo social, donde se
instala, tras el giro linglistico de los afios 80, la nocién relacional de lenguaje y la metafora
narrativa que entiende a la palabra no desde su cardcter representacional sino desde el

lugar donde se construye el significado. Es desde ese pensamiento que el enfoque dialégico
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que atraviesa este estudio anida las teorias que sirvieron para el analisis. El enfoque
dialdgico en general proviene de las ideas de Bathkin (1981) y Voloshinov (1986), Shotter
(2010) retoma las ideas y las incorpora para repensar el proceso en psicoterapia. Por otro
lado, y siguiendo la perspectiva dialégica, se realizé un abordaje del analisis de discurso
desde la incorporacién de los conceptos del intercambio dialégico en psicoterapia que
hacen Dimaggio y colaboradores (Dimaggio, Salvatore, Azzaras & Catania, 2013; Dimaggio,
Fiore, Salvatore & Carcione, 2007). Para el analisis narrativo, se partié del modelo de
indexaciéon de eventos de Zwan (1999) que es una visién que da cuenta del proceso de
comprension desde la situacion que se estudia, corresponde a una representacion del
micro-mundo que se describe en el texto. También utilizamos el concepto de relatos
externos e internos de Jahn (2003), que se desprende del marco de la narrativa cognitiva
(Goncalves, 1999). Las teorias que se utilizaron tanto para el andlisis como para la

comprensién de la situacién que estudiamos estan alojadas en la perspectiva dialdgica.

Esta perspectiva dialdgica, desde la vereda de la psicoterapia, nos permitié pensar
el espacio terapéutico como un lugar que alberga a un tercero, que implica entender que la
relacion entre sujetos existe de manera auténoma y separada, pero dependen del
reconocimiento del otro y de los otros que enuncian para realmente existir. La subjetividad
de la que se hablé a lo largo del estudio, por ejemplo cuando la terapeuta reconoce la
subjetividad de la consultante para reparar la ruptura, es un estado posible de la relacién
gue se habilita por el reconocimiento mutuo, esto permite sostener la tension entre

momentos de reconocimiento y de quiebre y de reparacion en la relacidon terapéutica,
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donde ya no es ni uno ni otro responsable, sino el tercero que contiene la existencia de
ambos. Pero en ese encuentro hay algo singular, y por lo tanto discontinuo, y por ello se

vuelve importante investigar bajo la metodologia de estudio de caso.

La importancia de investigar los atributos del caso en profundidad, y donde la vereda
de psicoterapia se encuentra con la linglistica, es porque la investigacion del lenguaje en
este tipo de situacion excede a cualquier representacion definitiva. Desde una perspectiva
dialdgica, las palabras y los relatos del consultante nunca estan solos, viven en un proceso
de intercambio constante con otros eventos y otras palabras. Desde este enfoque, cada
enunciado estad determinado por el otro y es dificil distinguir y separar el proceso de
comprensién en unidades discretas, porque en la relacion ademas estd el intercambio de
multiples voces, tanto en el didlogo interno como en el que efectivamente ocurre entre los
hablantes. En el presente estudio se hace una propuesta de categorias para el andlisis
extensivo, pero no alcanza a abarcar la complejidad del acontecimiento del encuentro,

pareciera que adoptar este enfoque también implica asumir dicha complejidad.

Lo que si aporta este ejercicio de investigacion, bajo esa teoria y sobre todo en el
campo de la psicoterapia, es el representar tanto la experiencia de la consultante como la
de la analista, la complejidad aparece en escena: la consultante, la analista, el supervisor, la
relacion entre ellos. Y en este caso resulta afortunado que la investigadora tenga un papel
participante porque implica la escucha de la pluralidad, problematiza su propia
participacién y propicia las condiciones para hacer visible lo no dicho. Por otro lado, también

atendiendo al estudio de caso como el estudio de la singularidad del encuentro, tenemos

145



que la tarea de la investigadora consiste en analizar criticamente las condiciones que causan
sufrimiento, de modo que esas condiciones puedan ser cambiadas. Por lo tanto, se tratd de
un abordaje tedrico que incluye categorias de esa naturaleza; dentro de la complejidad del
encuentro, nos enfocamos en la alianza terapéutica, que es condicidon necesaria para la

transformacion, y el cambio, situado en la experiencia singular de la consultante- analista.

Por otra parte, uno de los supuestos que sostiene a la situacion dialdgica es el hecho
de que es una eventualidad relacionada con la polivocalidad y la polifonia versus la
existencia y primacia de un discurso dominante Unico (Shotter, 2010); lo anterior supone
entonces que todas las participaciones son iguales de importantes. En la situacién en
psicoterapia, y en la mayoria de las conversaciones cotidianas, existe siempre un poder
implicito, es el tipo de poder que describe Foucault (1972), y que se relaciona con el poder.
Es también el poder que describe Lacan (1967) con la expresidn sujeto supuesto saber, que
designa al analista como sujeto que se le supone saber un texto sobre el paciente, el
paciente va a causa de un sufrimiento y supone que el analista tiene algo que lo puede
curar. Eso da como premisa que el paciente no significara sus enunciaciones como
participaciones igual de importantes que las del analista. La situacién de poder se va un
poco mas hacia los polos si se considera que la paciente es una adolescente. La relacion
simétrica que se propone en la perspectiva dialdgica no esta del todo presente en la

situacion psicoterapéutica.

Un segundo argumento critico hacia la perspectiva dialégica es que esta perspectiva

mira el intercambio como un hecho pragmatico, lo que hace que se mueva el énfasis del
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analisis del contenido hacia lo que se narra, es decir, al acto mismo de la narracidn. Digamos
qgue la unidad de analisis es la interaccion analista — consultante y no se analiza desde
valores fijos y estaticos. Si, por ejemplo, la consultante le dice a la terapeuta que se sintié
deprimida después de la Ultima sesidon con ella, seria limitado decir que esa narrativa es una
descripcién de un estado interno de si misma conectado a sdlo un evento externo. De esa
enunciacién podriamos también decir que la consultante podria estar iniciando una
conversacion con la analista, no solo por declarar un significado sino para enfrentar la
propia visién que tiene de si misma, o para provocar una reaccion del analista y definir su
posicidon en el intercambio. Desde la perspectiva dialégica se afirma que el intercambio es
un proceso de reconceptualizacion y que juega un papel activo en el proceso de cambio
(Dimaggio, Salvatore, Azzaras & Catania, 2013), por lo tanto, el proceso de narracién del
consultante es siempre referido como un proceso que implica un interlocutor externo, el

Ill

analista, aun cuando se trata de una narrativa de elaboracién del “si mismo”. Como ya lo
mencionamos, el acto de narracién es visto como la caracteristica principal del cambio en
el proceso terapéutico. En otras palabras, la investigacion en psicoterapia desde la
perspectiva dialégica no deberia limitarse solo al estudio del didlogo analista-consultante,

porque deja de lado lo que intrapsiquicamente suceda tanto en el analista como en el

consultante.

147



7.5. éQué sigue en investigacion narrativa?

En esta ultima parte, de las conclusiones y del estudio en general, nos enfocamos en
resaltar cuatro premisas que se deben consideran en la investigacién narrativa, estas
premisas representan al mismo tiempo caminos a seguir, estas son: la investigacién en
narrativa como un sistema con diferentes niveles, como un lugar donde se puede juntar lo
imaginario con lo real, como un tipo de investigacidon donde la linealidad temporal no es

relevante y como el lugar que tienen las narraciones en la construccidn de la realidad.

La investigacién en narrativa se enfoca en lo singular, las preguntas se centran en las
particularidades de la situacion. En la esencia de este tipo de investigacion yace la tradicidon
filosofica que se centra en la diferencia mds que en la igualdad. El interés de la narrativa de
lo singular que distingue a la situacion, en nuestro caso, la situacidn en psicoterapia, rompe
con la tradicién de la representacion y la transferencia en investigacién. Se cuestionan los
“criterios vdlidos” que han sido ponderados por mucho tiempo en la investigaciéon en
ciencias sociales, lo cual no significa que el interés de la investigacidon en narrativa sea
individual, porque estd situado en un contexto, particularmente desde la perspectiva
dialégica. Se describe como accién y discurso donde el ser humano aparece y se hace visible
ante otro ser humano (Shotter, 2010), de hecho, afirma Shotter, la accion en la presencia
del otro es una condicién sine-qua-non para la emergencia del sujeto dialdgico. Es por lo
anterior que las narraciones no se consideran solamente desde el efecto discursivo que

provocan sino como un proceso donde el si-mismo es quien es narrado y posicionado desde
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el otro. El si-mismo estd expuesto desde que nace de una manera interactiva con el mundo,
y es en los relatos que se constituye. Asi es que el si-mismo es una narracidn constituida por
colectividades y estd delimitado por diferencias culturales, pero estas colectividades vy
diferencias culturales estan en constante flujo y por eso el si-mismo narrativo es discursivo,
provisional, inter-seccional y no es fijo. No tiene un nucleo unitario, es mas bien como un

sistema con diferentes niveles, partes, relaciones.

Por otra parte, la investigacién en narrativa en psicoterapia es un sitio donde se
encarna el conocimiento, la mente y el cuerpo son la misma realidad, sélo que se expresa
de maneras diferentes. El cuerpo asi tan estrechamente relacionado a la mente es un
espacio que alberga el conocimiento autobiografico porque la memoria en si misma esta
encarnada. En palabras de Cavarero (2000), el ejercicio de memoria autobiografica no trata
sobre hacer inteligible al si-mismo, es mds bien la experiencia que tiene el si-mismo de ser
narrado y por lo tanto de volverse familiar. Bajo esta linea de pensamiento tenemos que la
narrativa inaugura la importancia de lo imaginario como linea de investigacion, en este
estudio lo hacemos de manera poco pretenciosa bajo el concepto de didlogos internos. Sera
beneficioso retomar el concepto de imaginacién como un camino que da acceso a las
realidades del mundo social; Lloyd (1996:63) describe a la imaginacion como algo factible
de tener un papel constitutivo, donde se trata de comprender las propias ficciones y
razonamientos de un mundo social confuso y lleno de contradicciones. En otras palabras, la
investigacion en narrativa encarnada en las verdades y ficciones de la mente, de la memoria

y de la imaginacion, crea condiciones para juntar lo real con lo virtual y que de manera
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conjunta se pueda entender como se construyen las realidades, sean personales o sociales,

pasadas o presentes.

En otra linea de pensamiento, las lineas de investigacién en narrativa bajo este
enfoque, estan estrechamente relacionadas con una vision diferente sobre el espacio
/tiempo, la que describe Bakhtin (1981) como cronotopo. En este tipo del analisis narrativo
, donde el tiempo y la memoria juegan un papel importante, la conceptualizacion del tiempo
como algo lineal es abandonado; la investigacién en narrativa no se funda sobre
temporalidades lineales sino en paquetes de sucesos y formaciones en rizoma. Son relatos
que pueden tener sus raices en el pasado y los fundamentan y estan representados en el
presente pero pueden empezar a la mitad, moverse hacia adelante y hacia atras y ademads
hacer conexiones con otros relatos de otro tiempo y de otros espacios. La investigacién
narrativa se enfocaria en la manera en que los relatos pueden compactar el pasado, en

III

cémo funciona la memoria el acceso al pasado “tal cual”, y cdmo opera la memoria cultural
en la produccién y en la narracién de los relatos. Estas problematicas sobre el tiempo y la
memoria estan estrechamente relacionadas con los conceptos de espacio y lugar. Michel
de Certeau dice que “los relatos contienen la labor de transformar los lugares en espacio y
el espacio en lugares” (1988:118). Agrega que los lugares realmente constituyen las
“narrativas espaciales” que justamente organizan esos relatos. La investigacion narrativa
en esta linea serviria como instrumento, dentro de la discusién de lo que sea que signifique

la constitucion espacial del ser humano, lo que sea que signifique la configuracién de los

espacios y de los lugares.
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Existen lineas de investigacion en narrativa bastante exploradas sobre el papel que
juegan los relatos en la construccion del poder y del deseo. El tema del deseo es sobre el
gue mas se ha escrito y sobre el que mas se discute, pero queda sin resolver cémo se puede
conceptualizar, es en el drea de psicoterapia y psicoanalisis donde mas se ha escrito sobre
el tema. Sin embargo, me parece mas relevante resaltar que los relatos no son efectos
condicionados de las relaciones de poder, de conocimiento y del deseo. Los relatos hacen
cosas, construyen realidades. Bajo esta idea, la investigacién narrativa trata sobre el poder
de los relatos para construir la realidad e incluso al sujeto. Es un tema relevante en
psicoterapia porque va relacionado con el cambio terapéutico, en ese sentido las
narraciones operan como una tecnologia de la transformacién del si-mismo. Lo anterior
tiene implicaciones, a veces contradictorias, de lo que desde la ética y la sociologia significa
el proceso de “convertirse en sujeto”. Lo que significa que la narrativa coexiste con
perspectivas de la definicién de poder desde distintas perspectivas. La investigacion
narrativa trabaja con perspectivas multiples del concepto de poder, por ejemplo desde Ia
mirada de Foucault se relaciona con los procesos, con los procedimientos y con los
artefactos, donde la verdad y el conocimiento estan interrelacionados en la produccion de

narrativas.

Estas cuatro proposiciones sobre la investigacidon narrativa no son exhaustivas o
definitivas. Lo que quiero sugerir es que los caminos que se pueden tomar en este tipo de
investigacion, nos pueden llevar a direcciones diferentes. Es posible encontrar multiples

herramientas de andlisis dependiendo de las conexiones que se quieran generar. Se
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muestra también en estas proposiciones que es un campo complejo con diferentes niveles
de analisis, lo que no significa que la perspectiva narrativa que se elija debe llevar un trabajo
riguroso y sistematico, donde se van creando las normas, reglas y taxonomia que vienen

con cada situacion particular.
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Anexo 1: Seleccion de eventos para analisis narrativo, caso Bee

SITUACION DE PRACTICA PROFESIONAL en el CESCOM. EVENTOS

DIALOGOS EXTERNOS
DIALOGOS INTERNOS
Bee Terapeuta
Sesion 2
Tomado del F3: Temas tratados: Foco

El poder de la abuela se
parece mucho a mi situacién
de joven. Igual vivia con una
abuelay tias que dictan

reglas

Sus tias son fuertes porque
no se quejan. La abuela es

fuerte pero si se queja

éde donde vendrd el poder

de la abuela?

de que usa su enfermedad
para manipularnos, ella
dice quién puede saliry a

qué hora. Junto con latiaR

¢Como un papd y una

mama?

écual serd el papel de la

Si, la tia R duerme con la

mama? abuela desde la muerte del
abuelo. A Beelellamala
atencién que su abuela sea
como la mama
Sesién 3
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Tomado del F3: La
sugerencia de Ruth como
padre y abuela como madre
se la hice en la sesién
pasada, parece que le ha
resonado y lo acepta. El
problema sigue siendo una
abuela con la que tiene lazos
afectivos que no reconoce
probablemente porque estén
disociados (amor por el
mandato del cuarto
mandamiento y desprecio

porque no la entiende)

En contratransferencia
siento una joven atrapada en
la opinidn de cuatro mamas,
siento la necesidad de Bee
de liberarse de esos poderes
para que pueda cumplir sus
deseos Cuando dice que la
valoran por sus calificaciones
siento también un ambiente
desarraigado de
sentimientos, de ser
reconocido por ser lo que se

es. Lo relaciona o la

“la abuela es el sol y
nosotras sus planetitas”
también el abuelo giraba
alrededor, cuando vivia. A
decir de la abuela los
hombres son todos unos
cabrones y cuando sale
con el novio le pregunta si

es para coger

Creencias sobre los roles

hombre y mujer

Bee quiere estudiar, pero
no tiene dinero asi que va
a buscar trabajo para

demostrarles a las tia

Focus en demostrarles
épara qué tendrias que
demostrarles? No es una
pregunta retadora, si me

gustaria saber para qué

Demostrarles para que no
crean que ella es como la
mama3, que la comparan
con ella (vivir para un
hombre) Quiere estudiar,
salir de esa casa, no ser
como las tias Tias mayores

R, Gy F son las mandonas

Focus en configuracién ella
y su mama: éentonces tu
mama sera como tu

hermana?

Confirma rol de Ry abuela
como papa y mama de

todas
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necesidad de Bee de “ser

fuerte”

Sesion 4

Tomado del F3: Bee tiene
sentimientos disasociados
tanto con la abuela como
con la mama. No se permite
“no quererlas” Con la abuela
la igualacion es obedecer =
recibir afecto (y permisos).
Con la madre hay un reclamo
de que ella ha permitido que
el poder de la abuela la
traspase, pero al mismo
tiempo la ve como una
hermana, una cdmplice. En
contratransferencia me
parecio relevante el hecho
de la preferencia de su
abuela por los otros primos.
Y el hecho de “estar pagando
un precio alto por vivir en
una casa que no es suya. La
ausencia de hogra, y de un

espacio que lo albergue

Enredados como pelicula
gue desata cosas: La bruja
es mi abuela, yo soy
Rapunzel que quiero salir y
descubrir cosas, pero
siento culpa por
contestarle mal Sus tias las
tratan coo “peluches”
desde nifnas, ellas hacen
todo, pero al final quieren
mas (abrazan) a los primos
de fuera Cuestiona el que
sienta que debe cuidarla
Cuestiona el obedecer (en
contraste con su hermana
gue es la mula pero nadie
la molesta) pero no le

gusta el conflicto

Sesion 5
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Tomado del F3: Bee es una
buena observadora de la
conducta de sus tias, abuela
y hermana. Al relatarlas se
retrata a si mismaenla
manera de encarar algunos
eventos. En la sesién de hoy
por ejemplo cuando describe
la manera de ser precavidas
en exceso. Retomo esas
ideas y se las ofrezco como
manera de verse a si misma.
Me llama la atencién que
siempre hay una imagen que
me recuerda mi propia
situacion, esta vez la imagen
es del cuidado a una sala que

nunca nadie usa

Bee entr¢ a trabajar, su
libertad de la torre /
Adrian y David son los
preferidos de la abuela/ La
abuela trata mal a todos y
a los animales, mascotas
de casa / Muerte de
abuelo y culpa de tia
/Asaltan a Valeria y otra tia
busca culpable Bee siente
culpa de que regafiaron a
la hermana (porque ella la

cubrid)

Repeticidon de tema de la
culpa. Focus en eso Para

Bee fue mas relevante lo
de ella es capaz de tomar

sus propias decisiones

Sesion 6

Del F3: Explorar si tiene
alguna amiga con quién
compartir su vida, que no
sean sus tias porque
compartirles “que termind
con Ron” es permitirles que
se metan en su vida. Explorar

los parecidos entre su abuela

Bee la buena, Ari la mula.
Ya tienen sus papeles
asignados cambiarlos va a
estar dificil Bee: “yo quiero
que me abracen (como a
mis primos)” decia de
chiquita Tia R es el ojo que

todo lo ve (hasta tipo

Ojo: en esta sesion traigo
didlogo externo de

supervision. Por eso hago
foco en rol de hermanay

ella
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y ella como el lugar de su
madre. Ron las mantiene
tranquilas, de que no busque
mas. Si sale con Ron no hay
peligro de que “sea loquita”
La casa es su celda, B quiere
salir de esa casa B hizo suyo
el comentario de que la
abuela es como una nifa
chiquita, se lo dijo a la
mama. ¢ Llevar formato de
pros y contras de
estrategias? La necesidad de
independencia, de que sus
tias se meten en su vida Los
pleitos con la abuela como

un asunto personal

brujeria por las fotos que
guarda) Bee decide no
contar su vida a tias.
Pierde relacion con ellas
pero gana intimidad e
independencia En esta
sesion cuenta la historia de

sus papas como pareja.

Sesion 9

Soy la antropdloga positivista
.Palabras de supervisién:
Bee va a ser (to be) mas alld

de mis anhelos

No estd la abuela y explota
discusion, Bee relata como
cada tia habla de sus
monstruos internos. Se
pelean por quién se
qguedara con herencia
cuando ella no esté, el
relato contiene creencias

de género: R quiere un

Foco en apoyar a los
hombres para estudiar,

desde ahi exploramos .
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lugar privilegiado por ser la
mayor (todas la deben
ayudar) Ay R (los tios
varones) se van a quedar
con todo F no trabaja, la
chiquean P habla de una
“vida perfecta” que no

tiene en su matrimonio

A los hombres los han

apoyado para estudiar

Contratransferencia: tema

de que los hombres estudian

Cuestiono que si ella fuera
hombre ya estaria en
Universidad Tema dinero,
los abuelos no tienen
Aclarar confusidn quién es
responsable de ella abuela

0 mama

Foco en el papel de Ia

madre

Se apropia Bee de sesiones
pasadas el tema del poder:
muere y alguien los toma
(como la tia R que toma

poder del abuelo)

A diferencia de tias ella es
fuerte, se consiguio sus
armas De las tias tiene lo
explosivo, pero también se
mantiene apartada Cierre:
le llama la atencidn que
cuando no esta la abuela
cada una agarra un poco

de su poder

Foco en rol que describe

de las tias
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Sesion 10

Idea de supervisién:
Transferencialmente seria
una de las tias de Bee, quiza
como del tipo la tia Carmen
(que es la tia que no permite
gue se metan con ellay sale
y va cuando quiere). Seré la
bruja del sur que le dice a
Dorothy (Bee) cdmo librarse
de la bruja del norte: la tia
qgue tiene el poder (MET
mago deOz)

Cuenta de su mama, que la
trataron mal Relato de
fiesta de sobrino, que
termina en que se
ofendieron tias porque
nadie les agradecid Relato
Ruth se mete en la vida de
todos Para Bee todas son
iguales en esa casa (o sea
que deberian tener
mismos derechos) Critica a
tia F de querer andar

ligando

Foco en papel de victima
de la mama. Lo hago

publico

Referencias sociales a dos
historias: ® El hijo prédigo
(que son los nietos amados y
los hijos varones) que
cuando llegan a casa hay
fiesta y Bee se queda con
cara de ¢{porqué a mi no me
abrazan si yo hago lo que me
piden? e La mujer vampiro
de la pelicula del santo: La tia
R en el papel de la vampiro
alfa que le prepara a las

otras mujeres (tias , bee) al
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dracula (hombres que estan
fuera de casa) . La mujer en
el papel de chica desvalida
(Bee) que es salvada por el
Santo (Ron cuando las salvo
el dia lluvioso de la

graduacion).

¢de qué sufre Bee? Mas bien
parece la cronista de la
familia. Podria estar sacada
de onda porgue no hay un
peso de la ley (institucion).
No tiene modelos. (falta el
modelo tipo Merkel en
Alemania, el verdadero
poder, la verdadera
institucion, la ley, lo
arquetipicamente masculino)
Hay que diferenciar lo
individual (Bee) de lo

colectivo (la familia)

Sesion 11

Primer sesidn que habla sélo
de ella y no de sus tias Del

F3: La mamay la hermana

La sesién fue en torno a
Ron, su exnovio. E le ayudo

ala mama a vender E fue a

Foco en el ultimo renglén.
Lo relaciono con escena de

papa: ya sabe que novaa
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tratan de mantener la
relacion de Ron y Bee (y ella
lo permite) Importante la
separacioén entre poner
limites y proteger su
identidad Importante que
vea que seaellaynola
familia la que debe terminar
a Ron (aunque no lo
resumimos, me gustaria
retomarlo si hay
oportunidad) Como un
acercamiento en espiral hoy
hablamos de ellay su
relaciéon con Ron y las tias y
la abuela quedaron a la
periferia. (a diferencia de
otras sesiones que era al
revés) El siguiente
acercamiento seria que
hablara de lo que siente, mas

alla de loq ue actua

hablar con Ari de su
relacién con ella E sigue
yendo a su casa, pero ella
yano puedeiraladeE,le
pidié hablar y Bee dice que
estd bien, porque ya sabe
lo que le va a decir, ya no
le afecta Bee acepta
interpretacién, ya no
quiere tener que ver con E,
no lo va a esperar mas

(como al papa)

ir mas (12 afios) Porque
repite mismo enunciado:

¢élo espero sentada?

Pienso en diferencia:
Independencia pero sola
Vs Chiqueada pero
consentida (a la vista de

todxs)

Expectativa de mama y de
abuela de que siga con E.
Bee termina “que llegue
quien tenga que llegar”

(parafraseo)

Idea de mujeres que estan
mejor con hombres que

solas
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Sesion 12

Sumamaseiraa
Guadalajara a trabajar por
un mes La abuelanole
cree. Bee parece que culpa
al papa por ello. El la ha
hecho tomar el dinero
para ély por eso le dejé de
hablar a su papa y también
le reclamoé T. suena como
si fueras tu la mama de tu
mama y pregunto si no es
una gran responsabilidad

paraella

Foco en la manera en que
lo habla “se supone que...”
se repite mucho. Llevo a
trabajar sobre papel de la

mama en casa, la

credibilidad que tiene

Dice ser apegada a la mama
pero a lo largo de la sesion
parece demostrar lo

contrario

De F3: Bee ha desarrollado

como defensa el no necesitar

de nadie, lo que la hace
independiente pero que a la
vez le ayuda a construir una

coraza infranqueable donde

nadie puede pasar por temor

Apegada a mama cuando
nifia. No iba ni con amigas.
Hasta los 12 que la mama
empieza a trabajary la
ponian a ella de ejemplo
en escuela En contraste Ari
no es asi, es independiente
YlatiaFes
completamente una nifia,
no sabe ni pedir taxi por
teléfono T. contrasto el
que ella quisiera ser

chiqueada (como los
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a que la hieran. Sin embargo,
ella ha claramente expresado
el deseo de ser querida,
consentida. En la secundaria
ella logré el reconocimiento
gue queria, ser el ejemplo de
las otras nifias por cumplir
con sus deberes, lo que Ia
hace ser una mujer
cumplida, obediente,
responsable (como su tia
Fabiola que llega 20 minutos
antes). Toca integrar ambas

partes

primos) vs ser
independiente (se cansé
de esperar a Ron y al pap3,
es la mama de sumamay
mama de la tia F —ayuda
con el taxi) Pregunto si a
sus 19 puede con la
responsabilidad y estar

cansada de esperar.

Sesion 13

Estuve completamente
distraida, incluso se me

olvidé grabar la sesién

Platico con Ron
terminaron relacién. Bee
quiere estar sola Sin la
mama en casa, le extrafa
qgue no les hayan cargado
la mano con el quehacer,
mas bien se siente
consentida Le preocupa
gue hermana se deje
maltratar por el novio
Quejas de la tia F y sus

malos manejos de dinero,
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le pidi6 a Bee ser su aval y

no acepto.

Sesion 14

Del F3: hablo de las
relaciones con sus tias desde
una perspectiva “fuera de
ella”. En particular me llama
la atencidn el contraste de
personalidad entre Bee y F.
Una relacion tan desigual y
contrastada. ¢qué tiene Bee
o que anhela que F tiene y

ella no?

En contratransferencia me
parece bastante evidente
gue sienta que Bee “puede

con todo”

La mamad va de visita y le
molesta que su primera
interaccion es un reclamo,
gue a decir de Bee tiene
que ver con que esté la
abuela El resto de los
temas es critica dura a F:
Pide raid a colegas, se hace
victima, actla para los
demds, se quedod
estancada Termino con
pregunta que la hace
sentido a Bee: équé es lo
que tu tendrias que
entender de tu relacién

con F?

Foco en su relacion con F:
équé le molesta tanto de

ella?

Sesion 15

Perro con cancer, Tia F usa
el tema para causar
atencién en el trabajo Le

pone
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Anexo 2: Formatos del CESCOM

cescom

Centro Educativo de Servicios para la Comunidad

F1 Hoja de Contacto/Primera entrevista

Psicologia
Fecha:

DATOS DE IDENTIFICACION DEL CONSULTANTE

Consultante:
Apellido Paterno Apellido Materno
Nombre (s)

Edad:
Afios cumplidos

Direccion:
Calle N. interior N. Exterior
Colonia

Teléfonos:
Casa Celular
Otro contacto (especificar)

Turno de

preferencia:

¢Quién solicita la Nombre Completo Parentesco
atencion
psicoldgica?

MOTIVO DE CONSULTA

Cdémo se entero de
nuestros servicios:

Motivo explicito
(Tal como lo expresa
el o la consultante)

Motivo implicito
(Demanda)

Descripcion general de la persona entrevistada

(Apariencia, actitud, postura, psicomotricidad,
conducta, pensamiento, discurso, lenguaje, Familiograma
emociones, etc.)
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DATOS SOCIOECONOMICOS

Fuente de ingreso
econdémico:

Profesién u oficio del sostén
economico:

Personas que
aportan al ingreso
familiar:

Vivienda:
Propia, rentada o prestada.

Total de ingresos:
Semanal, quincenal o
mensual.

Transporte:
Auto propio, bicicleta,
transporte publico.

DATOS OBTENIDOS DURANTE LA PRIMERA ENTREVISTA

CONCLUSIONES Y OBSERVACIONES

| Tipo de entrevista

Valoracién y contacto Intervencion en crisis

Nombre y Firma
Psicélogo responsable
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cesom

Centro Educativo de Servicios para la Comunidad

F2 Hoja de Seguimiento
Psicologia

Consultante:

Numero
de
Sesion

Fecha

Observaciones
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cescom

Centro Educativo de Servicios para la Comunidad

F3 Registro de Sesion
Area Psicologia Comunitaria

Fecha:
Hora:
Consultante:
Psicélogo/a o
psicoterapeuta
responsable: Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)

Supervisor/a o profesor/a
de la materia:

Numero de Sesion:

RELATORIA DE LA SESION

Realiza una
descripcion
de la sesidn
que incluya:
Temas
tratados,
actividades
realizadas,
técnicas y
herramientas
utilizadas,
instrumentos
aplicados,
avances,
retrocesos,
etc.

Fecha de préoxima sesion:
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OBSERVACIONES DEL/LA PSICOLOGO/A O PSICOTERAPEUTA
Percepcion del/la paciente; ideas para planear la proxima sesion, etc.

AUTO OBSERVACION
¢COmo te sentiste durante la sesidn? éQué te transmitié el/la consultante?, etc.

OBSERVACIONES DE SUPERVISION
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cescom

Centro Educativo de Servicios para la Comunidad

F4 Reporte Psicodiagnéstico

Area Psicologia

Fecha:

Nombre del caso:

ANTECEDENTES

Datos Generales
Significativos

Motivo Explicito de Consulta
(MEC)
Tal como se presenta en F1

Demanda

¢Cual fue la ruta que
condujo a consulta a este
sujeto?

REPORTE

Respuesta a la cuestion
planteada en el MEC

Diagnéstico

Ola informacidon recabada, el marco referencial

La atencidon

empleado y la opinién del diagnosta permiten psicoldgica
suponer un estado comun de salud mental (normal posterior es
0 sano). ELECTIVA
La informacion recabada, el marco referencial La atencion
empleado y la opinién del diagnosta no permiten psicoldgica
suponer un estado comun de salud mental. posterior es
RECOMENDADA

0O La informaciéon recabada, el marco referencial
empleado y la opinidon del diagnosta hacen suponer
un estado que requiere profundizar el diagndstico y
sugerir que se obtenga una segunda opinion.

La atencidén
psicoldgica
posterior es
NECESARIA
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Es un caso | ORGO IISITO [IICOMO IVESUO V CTXO
primariamente:
Patrén Identificado:
Descripcion conceptual de la
situacion diagnosticada desde el
marco referencial empleado
¢éSe indica psicoterapia? SIX NO O
éRequiere intervencién de otro tipo? SIO NO X
Prondstico e Indicaciones | ¢Cual
?
¢Requiere intervencion urgente? SO NO X
¢Se le puede indicar una derivacion SO NO O
fiable?
éCual
?

Otras Observaciones:

CONCLUSION

Apreciacién diagndstica
global del interventor
sobre el caso

La extension puede ser tan amplia como requieras.

Rasgos identificados que
apuntalan el esfuerzo por
la salud mental

Andlisis de la propia
implicaciény la
contratransferencia

l. ORGANICIDAD

Indicadores Registrados

Marco Referencial

¢Es ésta la determinante primaria en el caso?

SI O

Observaciones
De ser necesario

Il SITUACIONES

Indicadores Registrados

Describir y ubicar en tiempo y
espacio para indicar si es
actual o trascendente

Enunciar los efectos y afectos que la situacion
determina

Marco Referencial

¢Es ésta la determinante primaria en el caso?
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Observaciones
De ser necesario

COMPETENCIAS

Indicadores Registrados

Marco Referencial

¢Circula? Sl NO
éCémo?
Describir los modos y
medios empleados
¢Produce? Sl NO
¢Qué valor(es)
agrega?

Competencias
significativas actualizadas
y observadas

Potenciales significativos
no actualizados y
observados

Observaciones sobre
madurez, precocidad o
retraso

La competencia se perdio
(habiéndose logrado)

¢Es ésta la determinante primaria en el caso?

S

NO

Observaciones
De ser necesario

V. ESTRUCTURA SUBJETIVA

Indicadores Registrados

Marco Referencial

Patron Identificado

éSe relaciona?

SI NO

¢Con
quién?

¢Como?
Describir los modos y
medios empleados

¢ Disfruta?
Anotar declaracion textual

Otros Criterios propios

Alguna otra determinante
es conflictiva con la
estructura subjetiva
¢Cual? ¢Cémo?
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La estructura subjetiva es
conflictiva con alguna
otra determinante
¢Cual? ¢Como?
¢Es ésta la determinante primaria en el caso? SIX NO O
Observaciones
De ser necesario
V. CONTEXTOS
Familiar
Indicadores Registrados Educativo /
Productivo
Socio-
cultural
Otros
Significativ
0s
Marco Referencial
Familiar
Efectos y afectos que el Educativo /
contexto determina en Productivo
otra(si Socio-
Determinante(s) cultural
Otros
Significativ
0s
¢Es ésta la determinante primaria en el caso? S NO
Observaciones
De ser necesario

CARATULA DE DATOS DE INTERVENCION Y ANEXOS

Responsable

Supervisor

Organizacion

CESCOM

Lugar y Fecha

Documentos anexados al expediente

Conformado por  paginas

Observaciones
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Documentos intercalados en el
expediente

De la pagina

Numero de
paginas

Observaciones

INDICACIONES DE TRATAMIENTO

Derivacion para 0 Atencion Individual
atencién 0O Atencidn Grupal
psicolégica en 0 Otro

CESCOM

Canalizacion

OORed de Apoyo Psicoldgico

OVinculacidn Institucional

Nombre del Psicélogo o

Psicoterapeuta a quién se deriva:

Nombre Completo de Psic. que evalud

Firma supervisor
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ceslom

Centro Educativo de Servicios para la Comunidad

F5 Reporte de Valoracion diagnéstica y Finalizacion
Psicologia

Fecha:

Consultante:

DATOS DEL PROCEDIMIENTO

Fecha de Inicio: Fecha de Término:
Numero de sesiones Numero de sesiones
planeadas: realizadas:

Psic. Responsable:
(Nombre completo)

Profesor/a de la materia o
Supervisor/a:

Instrumentos aplicados
(Anotar el nombre de cada
prueba o test)

VALORACION DIAGNOSTICA

Sintesis de los resultados obtenidos en
pruebas
(Puntajes y datos relevantes)

Diagndstico
(Ejemplos: Multiaxial, Psicodindmico,
tipo de apego, etc.)
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Prondstico e indicaciones de
Tratamiento

A continuacion, describe cudl es tu apreciacion global del/la paciente a
partir del proceso terapéutico:

éRequiere continuar con un proceso de psicoterapia? (Si) (No)
¢Urgente? (Si) (No)

éRequiere intervencién de otro tipo? (Si) (No)
Referencias internas (CESCOM):

(Fuera del CESCOM):

/

/ éDecual?
Referencias Externas

*Terapia Individual/Familiar/Grupal/Taller *Médica * Psiquidtrica
*Neuroldgica * Legal
*Juridica  *Nutricién * Apoyo escolar *Psicdlogas/os de Red

*Vinculacion institucional

*Ninguna * Otra: *Ninguna  * Otra:

Nombre del area, persona o institucion a la que se refiere el caso:

FINALIZACION

Interrupcién de proceso
En caso de baja
(Anotar causas o hipotesis; breve
sintesis del caso; objetivos cumplidos y
pendientes)

Terminacidn de proceso
En caso de cierre
(Breve sintesis del caso; objetivos
cumplidos)

Devolucidn de resultados al
consultante
(Sesidn de cierre)

Auto observacion
(¢Cémo me senti con el caso y durante
el proceso?)

Conclusiones y ultimas observaciones

Nombre completo de Psic. Responsable
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