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INTRODUCCION

' La. evolucién de la psicoter;bia'dérg}qpo-eﬁ_Ndfteamérica
puéde remontarse hacia la primera déééda de este siglo. En 1906
J.H. Pratt, un médico de Boston ﬁtilizé la modaiidad de grupo a
laiqué designé el nombre de 1nstrucc16n masiva'", para tratar a

:los pacientes con tuberculosis.

5 Mientras Pratt experimeptabérqqn estos grupos, la psicotera
éia dé grupo con orientaciéh sociométrica y sociodramitica era
: dééarrollada_en Viena por J.L. Moreno (Meiers, 1946). Ademés de
estas primeras contribuciones;'él desarrollo de la psicoterapia
de grupo también fue influenciéda por otros, incluyendo a Louis
Wender, L. Burrow, Sigmund Freud Adolf Adler, Kurt Lewin, W. R

Bion y S R Slavson. _

Durante su historié docdmehﬁada‘de_hacé'éasi'86'aﬁ05, 1a

~ Psicoterapia derg;upé, como método auxiii@;mhg_ggf;iQOrénormes cam
blos., Camblos dque han afectado el criterio de membrecia, el pa--

pei del terapeuta en el proceso de la estructura y desarrollo del

grupo, la orientaeciétn tebrica y entrenamiento profesicnal y la ac

titud de ayudar tanto a profesionales como al pGblico en general.

En la actualidad la psicoterapia de grupo es bien aceptada.
Sin-embargo, para que pueda segulr gozando de esta confilanza, el
;_terapeuta del futuro tendréd que tomar conciencia de ciertos elemen

tos-esenciales del papel que debe asumlr.



| SELECCION DE PACIENTES E INICIO,

hadié?ﬁn{grupo Qxcitante; cphesiV, hefiéibSO

: - L PC ] afseleccién de pacientes fuej
rhecha inicialmente por los dos terapeutas, quienes fueron tomandof' i

de'Su consulta algunos candidatos yidiscutiendo cuéles serian 1osf"

mejores de ellos. En ningtn caso:s :acepté pacientes que fueran
de otros médicos y que los- hubieran derivado al grupo que estaba _

por iniciarse.

Los terapeutas se estuvieron reuniend' aproximada-‘

mente tres meses para la discusién y :lec candidatos, k

prévio a iniciar 1la psicoterap;g; 

Todos 1os paciéntes'estaban ‘
individualayrla:mayoria,de4:“

de primer nivel.

Se tratd desde un prinéipio deVCbnfér?coﬁtﬁaéiEhtés cﬁn una
inteligencia adecuada que permitiera hacéf mé4s fluidd.elrproceso
del grupo. Se procurd que las edades no fluctuaran mucho (22-31
aﬁos) y también se tratd de darle al grupo cierto equilibrio en
cuanto a sexos (6 mujeres y 5 hombres). La dificultad para las _
rélaciones interpersonales fue el motivo m&s qom@n por el que -con

sultaron los pacientes.

Aunque los seﬁalamlentos anteriores nos dejan 1a idea de que

_se trataba de un grupo homogéneo, nunca se establecieron criterios‘



de exclusién absolutos, es deC1r, en un momento dado podria ha—_ ,f*'
berse permitido 1a membrecia de una persona de mayor edad, 0 talig,

vez, a una persona con una neurosis de més gravedad. VSe‘daba por*:f;

descontado, por ejemplo, & una persona con diagnbstico de psico-f

sis (aunque no son muchos los que abundan entre nuestra poblaci6n)

Se pensé de antemano en que el nGmero de paéientés'no-debé-”~
ria ser menor dé 8 ni meyor de 12. Cuando se tuvieron seleccio-
nados 165 primeros 8 pacientes se dié inicio a las sesiﬁnes que
seriah una vez a la semana con una duracién de 90 minutos. Se de
jé,ébierta,la posibilidad de inclufr algln miembro més en caso de
qug'ééicbhéiderara conveniente, ya fuese-pofque se encontrara al- -
ghn otro bﬁen candidato o porque algﬁn mienbro desertare en forma

temprana.

Nunca se hablb al inicio del tiempo Que duraria la terapia,

simplemente se consideré que en 1a medida‘ 'el grupo avanzare

ge fijaria un tiempo 1imite para la duracién del grupo.

M principio, se conté con dos'fé}aﬁéﬁﬁaéwﬁ"ﬁﬁ"bbservador.

Los terapeutas alternaban sus funciones como terapeuta y co-tera-
peuta. Cuando el grupo tenia aproximadamente sels meses de ini--
ciado, uno de los terapeutas tuvo que abandonarlo debido a que

cambio de residencia a otro pafs y entonces el psiquiatra que has
ta entonces habfa permanecido como observador, pasbd a formar par-
ﬁé del equipo de terapeutas junto con otro terapeuta que también
‘ingresd al grupo. De .4l manera que la mayor parte del tiempo

tfes terapéutas tuvieron funciones regulares dentro del grupo.



Para 1ograr ubicarnos de cémo fué el de
a continua016n se exponen brevemente 1as caract risticas d

uno.” de 1os miembros. .

' iSAUﬁA: 23'aﬁos, soltera, estudiante del segundo semestre
de psicologia, trabaja como mecanégrafa en la SEP, vive con 1a
madre de 64 afios, los padres se separaron en el 68 a los seis_me- 1
ses de haber contrafido matrimonio, previamente vivieron en unién
libre. Ocupa el séptimo lugar de nueve hermanos. Recuerda.bon- :
_ flictos frecuenteé ¥y con mucha violencia entre los padrés, eran
golpeados por el progenitor, a quien describe como "un tipico ma,
cho mexicano”, tomador, irresponsable, mantuvoe relaciones sexua-
les con la hija may&r. IL.a paciente tiene dificultades en la re-
lacién con los hermanos, uno de ellos la golpeaba frecuentemente.
Consulto en febrero de 1982 por inestabilidad emocional, dificul-
tad-para avanzar en los estudios; tlene dificultad en las relacig
nes con la geﬁte j compafieros de trabajo, las pruebas muestran
un CL superior al término medio, con elementos depresivos ansio-
so0s, rigida, exigente consigo misma, es muy pasiva, reacciona f4

cilmente con hostilidag.

ANDREA .- 24 afios, divorciada, estudiante del gquinto semes-
tre de blologla, trabaja en Jjardin de nifios, segunda de tres hi-
jds. Madre de 54 aﬁos,rmaestra de danza, posesiva, dominante, es
-Voluble, impulsiva e impredecible con la paciente. Padre de 65
.aﬁbs, contador pblico, taciturno,encerrado en s{ mismo, se quie-
ren pero viven distanciados. Consulté por el temor a su agresi-

vidad con su hijam&e tres afios, qulen la manipula influenciada



por el padre, de quién se divorcié hace dos aﬁos, desde entoncest
presenta sintomas depresivos con elementos de ansmedad ge ha
vuelto irritable. Es manejada sin medicacidn. Los estudios re-
portan grandes necesldades de apoyo y reconocimiento, desconfian-~
za de si misma, aparenta gociabilidad bajoa la cual existe una
peréona muy desconfiada, recelosa, dificil de llegar & conocer,
terca en sus posturas. Se acerce & fTiguras masculinas conflicti—
. vas que no le proporcionan el afecto que fantasea C1 superior al:f"

término medio.

"MAURICIO. 22 afios, soltero, estudlante de medicina, es el
menor de cuatro hermanos, madre de S5i- aﬁos, maestra, los soﬁrepro”
tege, sobre todo a &1, carifiosa, el padre de_65 afios, contador ph
blicp,,mﬁy rigido, irritable, critica a los demés descalificéndo,'
muy atesorador. Consulta en diclembre de 198} por sentirse depri
mido, irritable, né estd seguro de lo que hace, indeciso, toma de
masidado_en serio las cosas, exigente con los demfs: Los .estudios
"péiéoibgiEBS'éueStfan marcados sentimientos de inseguridad, muy
autoeritico, mantlene bajo control sus impulsos agresivos'porque
manifestarlos abiertamente le crea culpa, manipula en las relacio
nés interpersonales y as{ logra obtener en los demfs lo que desea; -

relaciones interpersonales superficiales, poco interés por la gen

te que lo rodea, siente desadaptacién en el papel psicosexual.

JUAN, 22 aﬁos, soltero, estudiante de segundo semestre de
Derecho, segundo de cuatro hermanos; refiere una madre sensiblé, ;
inteligente, pero que con frecuencia se deprime; el médico de 58.

afios, médico pediatra, es distante, mantiene minima relacién con



41y no muestra interés en la problemitica del hogar. Asisten;é;jtl
;

la consulta una hermana por sintoma ¢ depresivos, un hermano con. =

"psicosis esquizofrénica y otro hermano con debilidad mental. En-

viados por la Direccién de Orientaci6n Vocacional donde reveld

que a los 17 afios tuve una relacidn homOSexual»que le generd mu-

cha culba. Se lo describe como taciturno, con dificultad para es

tablecer relaciones interpersonales, ce siente responsable de lo-

que sucade en su hogar; tiene conflictos en la esfera de la idenf

tidad sexual. Las pruebas psicoldgicas reportan un CI superiorfi

"2l término medio.

AURORA. 27 aﬁbs, soltera, biéloga, es 1a mayor de cuatro
hermenos. Madre de U2 afos, dedicada a las labofés‘del hogar, te -
merosa ante el marido, se doblega anfe éi. Padre de 54 afios, chg
fer, muy estricto e inscciable, lo percibe distante y frio, no 1le
tiene conflanza y "es un extrafic para mi". (Fallecid duranie el
transcurzo de la terapia de grupo). Existe peca comunicacidn en
la familia, las relaciones con los hexmanos son superflciales y
no hay confianza entre ellos. Rendimiento escolar "mediocre", re
probé materias en cada afio, aungue no perdid un afio; camblo da

biloquimica 2 RBiclogia porque se did cuenta gue

siempre tuvo vo-
cacidén para el &rea". Enuresls hasta los 10 afios. Onicofagla has
ta la actualidad. Consultd en el Depto. de Psicologfa lédica en
el afio do 1977 por sentimientos de culpa, triiteza llanto fre--
cuente, palpitacliones, opresién precordisal, temblor, sudor enlas
‘manos. Gus sintomas se inicizron en 1974 a rafz de relaciones .

sexuales con el novio.En g5 le practicaron un aborto,el embarazo -




lefﬁroyopéfihtenﬁifidaCiépVQe sué‘sintomgg,f:beEGQﬁghtOncgs sufre
de inestabilidad emocioﬁ;i‘ﬁon'anSieaaqVyiﬁriétezé;énteéﬁy‘éeSpﬁég,"
devsgs féglas. Las pruebas psicolbg .cas indican stress constan- |
te;‘insegupidad con marcados sentimientos de inferioridad y min@g
valia, suspicaz,'recelosa, en sus relaciones sociales intenta ma-
qi@qlar con ellfin de éer aceptada, rigida, perfeccionista; mani-
fiesta hosfilidad a través de mbtodos pasivos de obstinacibn, di— 

ficultad para relacionarse con figuras masculinas. CI superior al

término medio.

~ YOLANDA. 23 aflos, soltera, estudiante de Arquitectura, es
la'menor de tres hijés, siente una exagerada sobreproteccibn de .
parte de su familia, tanto padres como hermanos, la "tienen ato-
sigada“. Danza en conjunto folklérico. Consulta en octubre de
1981 por indecisién de cbmo resolver su zctual y "tormentosa' re-
lacién de noviazgo con un compafierc de escuela, pasan por una cri
sis en que han roto y reconclliadao varisas veces en poco tiempo.
jEl es muy celoso y agresivo, le chantajea amenazéindola de avisar
& sus padres que mantiene relaciones sexuales 5i no se casa con
€1, En todo este tiempo se ha sentido indecisa, insatisfecha con
sigo misma, con falta de definicién en varios brdenes,  asiste pa

ra buscar orientacidén y hacerse un plan de vida.

HECTOR. 2L afios, soltero, Pasante de Ingeniexla. Es el
cuarto de siete hijos. Madre de 54 afios dedicada a las labores del
hdga}, posesiva, rigida, es la que formula las reglas dentro del

1

" hoger. Padre deLGl»aﬂoa; empiédddifederai, cuya figura es débil,




H"Tno,éézle{tqmaien cuénta;pg?é;témé};decisiones.  Léggaqfe'hd 1ogig‘
Vfﬁé méﬁﬁé§¢£”§f1a fadiiiémuﬁidd (iﬁd11 2 dos deAlds Héfmancs casi-
'éoélvi#eh”c§h7ellos). Toda la famlli. siempre ha menospreciado a
Héctor,'su hadre siempre que puede lo pone‘en evidencié haciendo
comentarios acerca de su "torpeza" dice: "todo 1o que toca 1o des
compone”. Héctor ha sido siempre una persona inconstante tanto ‘
en sus estudlos como en su trabajo. lace algunos meses abriéd un
despacho v recibe trabajos particulares en forma eventual. Acudid
por primera vez a la consulta en marzo de 1931 refiriendo sentir-
se angustiado’ por no cumplir con sus obligaciones, habia disminuil
do su apetito y no ectaba durmiende bien, Todo esto hebia sucedido

a rofiz de haber terminado con una novia.3e le hizo diagnbéstico de

trastornos neurdticos de ansiedad. C.I. Superior.

GEQRUINA. Ingresb ya initciasdo el grupo. 23 afios. Soltera.
{contrajo matrimonio durante el transcurso de la psicoterapia de
grupo). Estudiante dsl séptimo semestre de Psicologia. Es la terce
ra de cuatrﬁ.hijos.xadre de 46 afios, dedicada a las labores del
hogar; nunca se ha llevado buenas relaciones con ella, Georgina
piensa que siempre ha competido un tonto con su medre por el ca-‘
rific de su padre. Padre de 48 afios,Ingenicro-Arquitecto, es la
adoracibn de Georgina, siemprs hz buscado tener su reconcclimiento
en todo. ILas relaciones con su hermzna son pésimas ya aque Georgli-
na reprueba totalmente su conducta y ademds siente que le tiene
envidide y que siempre trate de ponsrla en ridicule ante las demis
personas. Acude & 1a consulta por vez primers en marzo de 1981,
refiriéndg sentir curicsidad por la psicoterapia, ademds de que el

poder participar en ella le ayudarfa en sus estudios de psicelogia.




ENRIQUE. Ingresé ya iniciado ° grupo. 28 &fos. Divorcia-

do. Licenciado en Trabajo Social., tabaja en la UNAM desde hace

varios afios. IEs el ogchavo de diez hijos. Madre de 63 afios, de-

dicada & las labores del hogar, es dulce y carifiosa, sin embargo
cuando Enrique abandond la casa, nunca fue a dpuscarle, pretextan- |
;. do gue sy marido no le permiiiz hacerlo. Padre da 70 afioz, mi-

erobiblogo, jubilado, lo deseribs como frio y muy "duro", casi

nunca £e= acercaba 2 cue hijos y cuzndo Enrigue decidid dejar la
casga junto cen dos de sus hermanos, cu padrs did orden de que na-

die los bugcara y no fué sino hasta despufc de cuatro afios cuando.
empujado por otro de los hiJos fue a4 buscar a2 Enrique. ILas rela-
~ciones con log demfs hermanos son buenas pero mb: bien dictantes,
Dezde gue se divoreid vive en un departamente que algulla junto
con un compafierc de trabajo. Aungue aparéntemante =3 una persona
) sociable, sus relaciones con la gente son superficiales v esto le
hace sentlirse muy solo. Desde la edad de 14 afios pertencce. al
grupo de socorristas de ia Cruz Roja v por largas temporadas (por
ejmplo cuando dejé la caca paternz) nha pasado trabajando de tlempo
completo. (dfa ¥ noche) en esta Institucidn. Consulté en 1984, por
sentirse s6lo, un tanto confuso y con el desso dec conocerse més
a fondo; las relaclones con la mujer no eran buenas desde su di-
vorcic. Las pruebas poilcoldgicas reportan un CI superior al tér-

mino medio.

NORA., 27 afios, divorciada, médico, trabaja en el Depto, de
. “Bioguimica, proyecto de investigacién de la Fac. de-Medicina; la

.77 madre de 49 aﬁos,*dedicada a las laberes del hogar, muy lejana a

la paciente, sin afecto. Padre de 52 afids, fabricante de bolsas



.7éé §é?éi; ;E£itu sob;éﬁgaéééfbfa"sdbfé'Ndra intenté seducirla
hdo 2 “afio “Esla mayor de tres hermanos, buenas rela-
‘Se casH hace seis afios encontrédndose embaraza-
7 con el ebnyuge, en oc-
-tubré ﬁe 1978 se hospltalizd durante una semana en la Clinica

_ San Bafael por cuadro depresivo, recibiendo Anafril por via I1.V.
Un“hijb de cinco aflos murié al golperase la cabeza, sufre poste-
rfipfménte una depresibén reactlva severa de la cual se recupera

. paulatinamente, asiste a la C.E. de esfe Depto. en octubre de
iéSlj'pbr angustia, confusifn.en su vida, no sabe que hacer ante
'sﬁs“pfdblemas, miedo a caer en manipulaciones del marido, miedo
‘al”juicio de los hijos, al rol de divorciada. Ha recibido ansio-
1{ticos y antidepresivos en forma ambulatoria, actualmente sin
‘medicacibn. Las pruebas psicolégicas seflalan CI superior, con am-
) bicién'a metas le janas, desadaptada al medic en que vive, descon-
fiéda, establece relaciones con susplcacia, asume hostilidad y
‘agpési6n'como'defensa; percibe al padre seductor con Edipo no re-
,§59§lt9;,tiene.conflictqs de identidad y sobre el rol sexual que

debe jugar.

CIOVIS. 23 affos, solterp, estudiante del cuarto semestre
de Medicina, es el menor de tres hermanos; el padre fallecid ha-
ce tres afios, con duelo normal, vive en casa de la madre a quien
percibe como dominante, absorbente, "hace lo que quiere", no se
ilevaﬁ bien. Presenté ataques epllépticos a los 16 afios, recibié

“Epamfn 300 mgs. se encuentra sintomético desde hace 3 afics, no



S11L

toma medicamentos ¥ sus estudios de EEG y TA normales =Se presen—”% ‘;“_

t6 en ebril ae 1981 sollcitando unas pruebas de aptitud, refiere'

bajo rendlmiento escolar, dificultad para concentrarse, los cam—-"

bios familiares después de la muerte del padre “lo han- sacado de; % e

onda", siempre fue buen estudiante y ahora perdid el-aﬁo,~;$e ;f
aprecia dificultades en la relacién con la autoridad, intoleran- =
te, autoritario con los demds, tiene dificultad para controlaf

sus impulsos aunquernq_iiega a la agresién.



DESARROLIO DEL GRUPQ.- .-

pacio en donde los miembros atog=-

7 suficiente lu

'fhmbjéban‘sentarse formando‘un circulo, y el terapeuta y el co.
' ﬁe?éﬁéhté ffatdbah de colbcarse en lugares opuestos para poder
hacer . mejor sus observaciones; esta forma de colocaclidn depen-
dia de si los miembros del grupo dejaban libres estos lugares
puesto due el lugar del circulo que cada quien ocupaba lo ele

gia al ir llegando.

(3

En las primeras treinta sesiones aproximadamente, el ob-«;,r
' servador ~un médico psiquiatra‘que gse enccntraba cursandojla¥;j€£‘
especlalidad en psicoﬁerépia‘de grupo- también tomaba su 1der
gar en el circulo, pero su funcibdn era solemente la de hacer |
anotacionés que més tarde discutfa con los terapeutas y profe
sores del curso. La presencia de este observador fue comuhi;
cada al grupo desde que éste se inlcid, por lo que, desde un
“principio los integrantes del mismo parecieron "adaptarse" y

no.mostrar interés ni inguietud ante este mudo particpante.

‘El terapeuta del grupo era, en el inlcio uno de los mé-

dicos del Servicio de Salud Mental con mucha experiencle en la



wm mento requerido.'ﬁr

coterapéuta del grupo era, un médico siquiatra.tamw';
-bién del Servicio de Salud Mental, con destrezaven elymanejo ‘

de grupo fundamentado asimismo en los principios de Yalom, se

diferenciaba del terapeuta en su estilo de 1ntervenc16n, un

santo més incisiva, ¥ confrontadora.

En las primeras semanas los nueve'intégfaﬁﬁés;q&éfaiefoh
inicié al grupo se reunieron puntualmente, las intervenciones
eran superficiales, la lnteraccién era poca, casi nula;,teré-
peuta y coterapeuta intervenian constantemente traténdé—dé'dar- R

una fuerza unificadora al grupo.

Dos de las integrantes, Nora y Andrea mostrarot‘
namente una dificultad especlal para integrars

frecuencia faltaban.

Pronto empezaron & institufirse a;guﬁas nqrmas’déntro del
grupo, de los que Yalom sefiala eh sus escritos. Los integran-
tes empezaron & darse cuenta de lo importante gue era que to-
dos participaran y de gque la responsabllidad del funclonamien-
to del grupo era de todos y no Gnicamente del terapeuta. Otra
norma fue el ublcar a la auto-revelacidén como un ccmponente . -
necesario del proceso terapdutico y que cada uno deberia mar-

car su proplo ritmo de apertura.

, a: grgpq_y”cqﬁfivuwriNW7



cuales transcribo a continuacién

7 La~éesiéh.se“iniéi_ con;ié" ,
Héctor, Clovis,‘Mauricio, JuanvFelipe,

Yolanda,. No asistieron Andrea y Nor

,Terapeufa Quiero participarles que 11am6 por teléfono Andrea

L’ comunicando que dibd a luz el nifio que esperabsa;

' ?' igua1mente avisé Nora que no estaria hoy por difi-- -

cultades con su vehfculo. Falta Yolanda...,...{
“Mauricio: Ya debe estar tlegando.

Clovis: ﬁ .1Avi§6 que faltaria a la sesién anterior, hoy débe

Teféﬁéhtéé}x \:‘ti _17Dr Winckelmann que estuvo por aqui en

R 1a maﬁana 8e’ sintié enfermo, no es nada grave, pe-

V}ro le imposibilité quedarse. Ahora antes de comen-- e
zar seria bueno saber porqué Isaura no vino a las

.'sesiones anteriores, nos abandonb.

ISaufa:‘  j“Cdmd-ustedes saben trabajo en la SEP por la mafia-
afna‘y para venir al grupo tengo que pedir permiso
aml Jefe, la Giltima vez me contestd que "ya verfa
:'si me d4 permiso", cuando contesta asi qulere de-
cir que no estd de muy buen humor,al’final decidf. S
no insistir. A la sesién antepasada no vine por-

A



s

.Queiﬁéﬁiﬁﬁaéfqug rab@jdiisbhiéaUnéfithStig&cién.

Terapeuta: Una~',iﬁve§'tigé¢'ién_.,s,siﬁrézf,‘dué?“: o

Isaura: ' ,Una 1nvestigaci6n sobre' (se turba en esta parte

i;-como si hublera sido sorprendlda) .bueno, un tra-

'fbajo que hicimos todas las compaﬁeras de la ofici-

'Terapéuta

Ts&au

Isauras « ((Reponiéndose) bueno, si es importante, se’ trata

1sobre las actividades de 1& muJer €n el hogar

Aurora: - - (Con‘una sohiisa)'Como'no va a ser importante.
. [ - R o -

X

Maurdicio: .A L te pasa como a mi, muchas veces uno piensa""‘

'”'que ciertas Cosas notson importantes y sin embar-?fﬁmwr

. go, si 10 son.gf

Terapeuta: ’Por lo visto va a ser dificil tu asistenci& a 1as

sesiones.‘f"

Isaura: Voy & arreglar de alguna mane g, ‘tg;sifﬁjéiﬁhéf‘

. (Llegé Yolanda).

Terageuta:"‘Bueno ahora que lle’

: nicarles y conocer-su pin on



~ (Unénimemente expresan acuerdo).

Aurora:

Yolandag h

Mauricio{i

Aurora:

Héctor:

TElld'viene»cbmo pacientéiy.ﬁé;com

fPero no interesa en que condicién viene
-ffsentido mal h&blando con nosot

:fftas no te despiertan confianza*

~do- més a:gusto hablando ‘con una muaer, hay cosas

16,

‘una paCiehte en el grupo, aunque 1levamos un buen

nimero de sesiones, considero que podria adaptarse

bien, ella es psicbloga y debe tener conocimiento

. ge cbmo se desarrolla un grupo, asistird desde la
préxima sesién previa entrevista con el Dr. Win--

ckelmann.

onfianza para habla

Ttﬁﬂtérhasf'

£ terapeu- - -

c1afo5que no, pero desde siempre me he sentl- .

A‘;:que un hombre no puede entender y sin pensarlo es-

tasrcosas sélo se comparten con una mujer, como an

* teriormente lo expresé mi confidente toda la vida

ha sido mi madre, hasta en la actualldad de cler-

tos:temas s61lo hablo con mi madre.

La verda es que yo también me siento més a gusto

_.con las mujeres, plenso que est4 en relacibn a los

estereotipos que cada sexo juega en las relaclones
sociales, no es comin que entre hombres se expre-

sen sentimientos o estados de 4nimo internos en



Mauricio:

relacién a. aspectos estéticos om

una tendencia a ser mal vistos

. mo se ‘me- tildé de maricén en alguna<DCasibn, no,'

o definitivamente esto no encaja con el machismo,

por ejemplo, es més fhcil compartir con una mujer

B las experienclas que se tienen durante un paseo
por el campo. Quizd tenga que ver el hecho de ha-

_berme formado.en el politéenico, alll por el tipo

génte ¥ la subcuitura que pri§afeétos-ésﬁéétos7”“%*
de la intimidad en la relacién con, 1os demés no i;

son tomados en cuenta. :"~*”

Si, yo te entlendo, lo mismo sucede conmigo, es
“més, 1las personas mis confidentes que tuve fueron
dos compafieras de la escuela, no se que pienses t_° g

de ésto, Juan Felipe.

Juan‘FeliEé:Cfeo que me comunico igual con los hombres quercon"

Mauricio:

J. Felipe:

“las mujeres, ahora sl se trata de experimentar

emociones internas prefiero ir a pasear sblo y no
compartirlo con otra persona. Hay sentimientos
que no se los digo a nadie, en general he tenido

dificultades para compartirlo con los demés.

Es decir que tQ tienes dificultad. para confiar en

decirle a los demés sobre ciertas cosas que tienen -

para ti un valor importante.,

st claro, como ustedes vieron 1a vez pasada tuve O

much& dificultad para comentarles la experiencia



BT

‘~homosexual que tuve hace algﬁn'tiempo;'me animé
aqui, pero afuera preferirfa no comentarlo con na
dié, precisamente como ustedes dicen no se puede . .
confiar en los amigos porque no se sabe si airra-

VT_to_ya‘es%én propalando la noticia.,

MauriCio:1:4Yb ereo que podrian confiar en un verdadero“ami—-f

4 €fgo, como lo hiciste aqui.

g Féligé}ir;er tu'te contradices, dijiste que preferias haw

f_zcon las mujeres.

(Se ruboriza) Te digo un amigo de veras, no a cual

Mauricio:f;i
rlquiera que-conoces, yo si tengo amigos, pero deve .

ras amigos en quienes puedes confiar.

Yolanda: - S{ realmente son tus amigos no tendrian porque Juz
garte, incluso podrian saber si realmente son ver-
daderos amigos. TG lo juzgarias igual a otro mu~

o chacho que te revela algo igual?

J} Felipe: No, desde luego, pero es que yo estoy seguro-detiﬁ
| que yo siento, estoy seguro de mi y pueden.reVelqg
me lo que quleran y sabrfan entender y guardar lo
que dijeran, pero en cambio yo no estoy seguro de
' los demés, quién sabe lo que podrian hacer o decir

‘con lo que yo les revelara, por eso prefiero callarme.

ﬁéct@r;yr,,'Yo habian pensado que a J. Felipe le sucedia lo
7 7 "'mismo qQue a Clovis cuando hablamos sobre su falta

de integracitn al grupo, tenia la impresidén de que



al hablar nunca se comprometia, mencionaba cosas '

E1mpersona1es o se referia a sus amigos trayendo

: eJemplos, pero de él no decia nada, en cambio ﬁltl-

"jimamente ha sido diferente.

Clovis:

ffsi-JﬁanyFelipe, porqué no dijiste lo que te pasaba

cuando se preguntd si alguien mds del grupo se sen-

:*'tia-aiéiaddf

J. Felipe: '
Terapeuita:

J. Felipe:-

Mauriclo:

Clovis: 1

" Terapeuta:
" porqué?

Yolahda:'j

Si;‘es verdad, 1o me habia integrado al grupo.;nxl;;;[;,Lv

Sih" fﬁfﬂ”ﬁé*&iéto‘qge.participas-con»faciiidéd;}'
81, ‘ahora ya 'ejgiéhté mds a gusto.

~oyedleds,

Véé’due'Yolandé tiéne_un'sonrisa,ﬁqgisieras decir

. (Sonriendo nerviosamente) Si realmente ni siqulera es

0 tuve prestdndo-atencién a lo que decian, es que hay -

-~ algo que quisiera comentarlo con el grupo.

' Héctor:

Yolanda: |

“""Con razén se te vefa inquieta.

Me ha sucedido algo desagradable que me tiene moles-'°"

1ta. Mi hermana ley un carta que 1e escribia a X

~con qulen sostengo relaciones, la tenia enmedio de



Mauricio: .

Héctér:'

Yolanda:

Héctor:

Isaura:

’ fde mis asuntos persanales,r

jmcon llave, pienso que deﬂ

~Porqué te prébgugéTQQ”

que lo supleran.

‘Son unos mochos tremendos, he conocido su opinién

—.acerce de otros casos parecidos, en que ellos re-

ﬁrobaron este tipo de relaciones. Yo estoy muy
contenta, lo guiero mucho, iniciamos relaciones

desde hace dos meses y am{ no me importa gque sea

- casado y tenga dos hijos, yo no pretendo casarme

con €1, no se lo he pedido, soy feliz a su lado y

permaneceré asi hasta que sea posible.

S{, pareces feliz. (riendo}.

‘Eso trae muchos problemas, lo sé por experiencia

~ propia, tengo ‘una hermana a quien le pasd lo mis-

mo que & ti, al llegar el momento de separarse su-
frié mucho porgue lo gquerfa, mi familia se preocu-

pb mucho al saberlo.



Mauricio: -

Yolanda :

Clovis:

“No sélo traeria problemas a bui
>Vfami11a de él tlene

*olvides.,.g-ng

Yo no-me meto con su famili'
~Jara me interesa &1 y ya;

‘milia es problema de,ellos

: Ah, que bonito. Esths con él; y’_f3°

nada con la familla. No ves que no puedes separar"*-~

;ka uno de los otros; tu relacibn influye directamen-

 te scbre €1 y haré que cambie con 1la esposa aungue

Yolanda:

‘“fg_?beza negativamente)

Terapéutaﬁ_

Mauricio:

quizés no tanto con los hljos, de todos modos se _'

'Lalteraré toda la relacién. '

Mauricio, tu qu1erésfd€cir algb, pbrqué'ﬂ6 ib haces?

I[Si;es que. no éstoy de acuerdo con lo que hace Yolanda

"~ no es que se amoralista, pero me pregunto porqué

'g_escogié_uh hombre casado, porqué €1 y no otro? hay

~tantos hombres solteros, personalmente yo no 1o ha-

ria, me ehtienden, plenso sinceramente que estls - -

perdiendo tu tiempo.



Cw
Yolanda: No pienso lo mismo, perdf el tiempo con mi nqyinfi{V_T"
Lo anterior eso sf, ahora lo disfruto y cémé (Sbﬁﬁiéﬁ&b)i_,: 

Héctor:  Por otro lado, que padre no? es bonito sentir u

carifio asfi.
Aurora ; S Yo. tengo ia_impresiép;gﬁéiﬁbiéé‘ ra casualidad que -

 hayas escogido a X y que a17&mof te 1legé por asf -

'?fi;?éécir;'éréo que estééWrébifiéhdbfdééiéiﬁﬁesfaé”ﬁﬁ'iri1'""

" pasado que van & meterte en problemas.

Mauri§10: Ahora, pordqué’ te preocupa tanto1que:ﬁua papésfseiitw-

opongan & esa relacién?

Yolande: = Es que mis padres tienen la ldea de qué%su_hija;es”
s une nifia decente, recta, obedienter(soﬁrié);:al7én-*;

terarse se van a sentir muy mal ¥y no quiero darles

ese disgusto, sentirfia que por culpa mfa sufrieran

vy si puedo evitarlo seria mejor.

Clovis: S1 eso te preocupa tanto, pues nc se los digas, no
dijiste que tienes un amigo soltero con el mismo
nhombre y que tu misma hermana que leyb la carta no

estd segura de quién se trata?

Meuricio: Tarde o temprano se van a enterar, Lo que tG quie-
res es mantener esa imagen de nifie buena ante tus

pédres y no defraudarlos.

Yolanda: Me preocupan ellos.



. Tefépédﬁﬁig'E$ reéimenté'eép7io?qggftg-pfgécupa?

,Yoiéﬁdé  jSi;1p6r»un”i:d' 1 deseo de no- crear problemas en'

'wgfmis padres‘y por otro mi sentlmlento hacia X. . Bue-

',‘no creo que ya es hora de terminar, verdad?

.Georgina fué inclufda por el terapeuta en la 19a. se--
siép, su llegada fue participada al grupoc en la sesibn ante-
fidf;ipero_al presentarse ante &1, no hubo ninguna .acoglda es~"
pediéi ni tampoco ninguna presentacién, de tal manera que Geor -

-giﬁaqempezé a hacer notar su participacién sinrninganpreémﬁqff; 

lo y desde el primer dia.

Por este tiempo también_oéurrié' la fofmaciéh de un sub-
grupo formado por Clovis, Aurora, Héctor e Iséura, quienes no
s6lo se manifestaban su apoyo ihcondiciondildurénte las sesio-~
nes del grupo ‘sino que ademds salfan a pasear juntoé con cier-
ta frecuencia. Este hecho molestd a los demds integrantes del
rgrupo, principalmente a Yolanda, quien manifestaba su enojo y
desacuerdo en que este tipo de reuniones se llevard a cabo.
Decfa sentirse en desventaja, pues ella no tenia quien le apo-
yars y ademés pensaba que ellos se comunicaban sus problemas
fuera de las sesiones y que después ya tenfan su "lenguaje"
propio con el que se entendfan y dejaban a los demds sin posi-

bilidad de interaétuar.

. De estas reuniones extragrupales nacié una relacién de

noviazgo entre Aurora y Clovis y se suscitaron algunas inter-



acdioneSTEﬁtrE- éctor que fueron comentadas al grupo,-

'sau'fé;'.:y” H

casi enlla J,ln les a raiz de que los miembros pudleron

percatarse de. algunos resentimientos guardados por Isaura ha-

cia Héctor.f

Aunque aparentemente 1& formacién del subgrupo hebla si-
do nociva, poco & poco los integrantes del grupo pudieron per-
cibir de una manera objetiva la forma en que estos cuatro miem-
bros manifestaron 'su manera personal de establecer ligas de ape
go.. Cémo Aurora vy Clovis, dos personas un tanto superflciales,
débiles y manipuladoras, se identifican y llevan una relacién
con estas mismas caracteristicas; la manera "ventajosa" en que
Héctor tratd de seducir a Isaura sin crear ningin compromiso
para con ella y, por Oltimo, la manera céndida y timida en que
Izaura elabora una serie de fantasfas al creer que Héctor la
cortejaba formalmente y la desilusién y la rabia que le dié al
ver que &sto no era lo que ella imaginaba, Clovis desertd del
grupd unas sesiones después de haber iniciado su relacibén con.

Aurora,

' Unas cuantas sesiones posterioreé a la llegada de Geor-
gina empezé a manifestarse una marcada lucha por el liderazgo
entre el bando femenino: Andrea que habis mostrado tener cilerto
poder dentro del grupo, se encontraba ausente debido a su mater-
nidad; sin embargo, Nora y Georgina manifestaban ablerta y con-

tinuamente sus. posturas de lideres.

Cuando esta lucha por el liderazgo empezaba a surgir, el

terapéuta tuvo que deJar el grupo, por tener que radicar fuera



 Esta situacién no causé aparentemente, ninguna reac""
016n de’duelo, al: grupo,‘a excepcién de. Georglna quién sintié
que al irse "su terapeuta" ella quedaba desproteglda y en una °
,situacién de mayor vulnerabilidad por lo que durante 1as sesio—'
nes que siguieron a la marcha del terapeutarreplegb‘sus aspira-
clones al liderazgo y Nora tomo enﬁonces.duréﬁte'aigﬁn tiempq ‘f-

"ias riendas"del grupo".

Antes de marcharse el‘ﬁérépﬁeta seﬁalé que él‘hastavehfon
ces’ coterapeuta (que éra considerado por el grupi como otro te-” 
rapeuta) quedaria al cargo del grupo y gque como coterapeuta inm
: gresaria una- terapeuta mujer. Esto produjo en algunos miembros
clerta curiosidad (como en Héctor y en Aurora), en otros tranqui
1idad (como en Masuricio), y en algunos otros, como Georgina,
franco rechazo: isdlo. eso faltaba, que ademids de que su tera---
peuta se habia ido, todavia llegara una mujer con autoridad al'

grupo i

Georgina nunca manifestd -sino ‘hasta el final- la contrae
riedad gue sentfa ante la llegada de la terapeuta pero, si hi-ﬁ
zo patente la tristeza que le habia producido la partida del
terapeuta y lo "agresivo" que consideraba al terapeuta que ha-

bia quedado en su lugar.

Otro hecho significativo que sucedid ante la salida del
terapeuta fue la decisién unénime, tanto de los miembros del
grupo como de los nuevos terapeutas de incluir al psiquiatra
obéervador como otro terapeuta més. {Qué interesante; sefiald

Yolanda, por fin voy a seber que es lo que piensa y no me voy

8 quedar con la curlosidad de saber que est4d apuntando".

1
i



26

La manera de func1onamiento de estos tres terapeutas nd
fue al princ1plo tan bien acoplada como 1o ers, con los anterlo )
res. El papel del terapeuta se marcaba mucho més R 1os dos '
cbtefapeutas intervenian poco. Esto, en parte, dio lugar a
que se desestabllizara un poco el proceso grupal y nuevamente ;fjw‘
Georgina aprovechando la confusibn, surge como candidata al 1ijly

derazgo.

- En este tiempd también vuelve & apafecer Andrea;.quiéﬁ
se presentaruh tanto desconcertada ante losréambioé,rNoraiesr
confronﬁada continuamente por Georgina y en uﬁa crisis familiar,-
con 1é gxecusa de'qqe su trabajo ya no le permitia asistir a

las sesiones de terapia, abandona definitivamente al grupo.

La apertura de cada uno de los participantes se van dan-
do cada vez més, a excepcién de Andrea y Georgina, quienes ela-
~bopan-juicios y confrontan a los demis pero en muy pocas ocasio-

nes seflalan sus problemas personales con claridad.

”iAIrededor de la sesién nimero sesenta y cinco fue propues
to al grupo la filmacién de una de las sesiones, con la finalidad
de qﬁe ésta pudiera ser analizada tanto con fines docentes (por
otros terapeutas y alumnos del curso de especialidad) como por
los mismos particlpantes, con el fin de observar su conducta y

la forma de interaccién.

Después de haber observado la filmacidn y aproximadamen-
te ocho sesiones después, se realizé una segunda filmacidn en
donde algunos de“ellos hablaron acerca de las sensaclones que

tuvieron después de la primera filmaclibn:



Georgina: ﬂ_Méfgiéhtoi

Mauricib:f

api

hora porque no me sent{ muy
éribr;“éfeo'que me angustié

. Sentia que no era normal;slem-

s pre estaba consciente de que me estaban observando.

Y. cuando la vi sentia como que la que estaba ahi no
era yo, me veia muy tensa y pensaba que todos me
estaban viendo como si fuera la chica pléstica...

as{ muy superficial...tenfa la cara muy dura, tra-

taba de intervenir y opinar todo el tiempo....siem-
pre SQY muy compeﬁitiva pero no me habia dado cuen-

- ta en qué forma, me cafa mal cuando me estaba viendo"

’“YO‘ﬁuve una sensaclidén muy especial. Sabia que era

7r mun mataial que se iba a utilizar mucho y estaba

'consciente de esto peroj'cual serfa ml sorpresa que

al verme también me vi diferente/ no me habia dado

cuenta de cbmo me podfan ver a mf los demds hasta
4

wque nofvi al audiovisual.

Aqul es pertinente hacer la aclaracién de que, en efecto,

cuando algunos de ellos observaron la filmacién "no se gusta--

ron"; sin embargo, Andrea manifestd que le gustaba mucho su ma

nera de comportarse y la imagen que daba. El terapeuta entonces

intervino haciento notar algunos gestos un tanto irbnicos, un

tanto céndidos que Andrea mostraba en algunas intervencicnes,

y fue entonces cuando algunos miembros del grupo, como Mauricilo,

que hasta entonces habian permanecido un tanto temerosos de in-

teractuar con Andrea, se sintieron respaldados por el terapeuta,

y expresaron el enojo que les producia la forma en que Andrea



hacia sus observaciones

mente y amenazé al grupo,con n 'regresar si 1a contlnuaban Pﬁ -

agrediendo en esa forma. Andrea"cumplié s amenaza 'y esto voli”;"
vib ‘a dejar sentir 01erta inquietud en_el grupo. Georgina ex—
presaba sentimientos contradictoriés:_"Yo éreo que esta bieh
gue se haya ido porque asi se daré cueﬁta de due és una niﬁa;‘
berrinchuda¥... "me hace'falta”porque_sué‘éoﬁentafios'me haéian-
pensar”. | : k 7
la apafenté.bérfida derAnéfea;fréjb algunos écontééimiég
tos positivos para algunos miembros como J. Felipe, quien un
dia observando la segunda filmacibn, dijo: "iparen...quiero co-
mentarles que cuando estaba viendo la filmacién sentfaun cierto
malestar .y no sabia que era,..ahora puedo ldentificarlo y decir
les que ml malestar era deBido a gue extrafio a Andrea..no podfa
decirid pordue yo nunca habia sentido lo que era extrafiar a al-
guien...o a lo mejor s{ pero no lo habia reconocido". A raiz
de ‘esto -se presentaron grandes cambios en J. Felipe quién deci- .
dibd llamar a Andrea para expresarle su sentimiento y desde ese
momento las relaciones con los deméds miembros del grufo fueron
més afectuosos, ya no se mantenfa al margen en las discusiones

del grupo sino que participaba y exponfa sus puntos de vista,

'1La observacién de las filmaciones facilitd alin més a los
miembros del grupo el conocimiento del proceso grupal y de ellos

-mismoSQ{'~~:”r

';En‘otra de las sesiones los integrantes del grupo trata-
roh_de‘recbnocer ~después de haber sido explicado por el tera

peuta- algunos de los factores terapéuticos que habian estado



preséntes.enfei?pioééé@‘@e:géteggfupq.:'

Ydlahdé: 

Géorgina;

Mauricio:‘”

Yolanda: -

‘”A_Mauricio le costaba mucho trabajo platicar e

imaginar cbmo serfia su primera relacidn sexual
y nosotros le platicamos cbmo habian sido nues-
“tras experiencias para que asf{ é1 pudiera darse
cuenta de cbmo reaccionébamos y pensébamos otras
'persbnas ¥y en especial, nosotras 1las mujéfes.

Yo creo que para &l fue de mucha ayuda porgue
cred que- lo que estaba imaginando que podfa pa-
‘sar no correspondia a la realidad y eso era lo

'que le estaba dando mucho miedo".

"Oreo que es bueno saber que no somos los Gnicos

en el mundo que tenemos un problema. Incluso
nos identificamos con otros gue tienen el mismo
problema que nosotros y a veces hasta tomamos
Qﬁs experiencias como un ejemplo. Unc é veces
se siente muy malo o muy solo porque plensa uno
que es el finico en el mundo capaz de tener ese

problema."

"Me senti muy bien 1a ocasién pasada cuando expu-

j~se mi problem& y no sélo no se rieron de mf, sino

m”que las muchachas hasta me platicaron algunas

"Lo bueno que yo slento aqui, es que no me siento

en competencia con nadie, sino al contrario, sien



%o que aqui tengo amigos que me echen.porras cuan-
do.estoy triste o cuando 21go no salib como yo

-~ queria".

Aurora : l  ’“ Felipe me ayud6é a que yo comprendiera que mal me
7 i; feié ¥y lo poco que’iba a lograr si seguia-teniendo 
‘esaskcosas de que me faltaba el aire, me sudaban -
las manos y temblaba; fue entonces cuando el me
e  diJo que no me crefa que me sintiera mal y que 10

*ponia de mal humor que yo  hiclera eso porque le re

ra cordaban los chantajes de su mamé vy desu- hermana . 'f”

'J}7F¢1i§§}ifﬁYbfaprendi mucho de Andrea._ Ella un . dia me dijo.rﬁ;}  

: si sigues asi de moralista no vas a lograr nada,

_debes darte la oportunidad v conoger,otras:opinio? :7~"'

nes"

VI.Cuando'é} terapeuta hablé acerca‘dEJ "£ncﬁicémiéﬁt6ﬁdé;éé‘,f
peranza", J. Felipe :hizo incluso una ﬁclaraciéh diciéﬁdd: ?io'.
¢reo que hay un mecanismo contrario a ese también, porque cuan-
do Clovis, Nora y Andrea se fueron yo sentf exactamente 1orcon—r
trario, me sentf{ desanimado y triste, pensando que tal vez al-
gln dfa a m{ me podris suceder lo mismo vy que dejaria la tera-

pia sin haber logrado cambios"

Con la salida de Andrea habilan quedado solamente siete
7péfticipantes (cuatrc mujeres y tres hombres) por lo que los
terapeutas tomaron la decisién de incluir a un miembro més,. . Se
busecd entonces un candidato del sexo masculino, que diera ai' |

grupo, principalmente al bando varonii,cierta vitalidad y empuje.



3.
La e;ecciﬁﬁﬁpgfgciéfsér:aéértada, sin embargo, el .momento en-+ -
que se,le”inéluyéi -déespuéds se llegd a la conclusibn-de que ho

habfa sido el adecuado.

.Unﬁféaaaén@ééés'después de la llegada del nuevo miembro
' Andréa'fegfesé, por segunda ocasibn al grupo y con ésto.nue-
vamente el sentimiento de €speranza renacid en el grupo. Re-
gresb diciendo gue le habia ido bien aln a falta del grupo.

iPero regresbj

Se continuaron realizando filmaciones que ya no impre-
.sioﬁéﬁan a los integrantes del grupo. quienes se comportaban
de manera muy natural. Las intervenciones de los terapeutas
~cada vez se hacian menos necesarias y en algunos momentos se
trataron temas tan interesantes como los fendmenos transfe-
renciales en el grupo, A continuacién transcribo algunas in-
teracciones que se llevaron a cabo en una sesién que fue fil-

mada doé meses y medioc antes de la terminacién del grupo:

Mauxricio: 'Especialmente y ahorita estoy molesto. con usted
ST :(ééﬁéla al‘terapeuta) y confunido y quisiera acla-
rar esta situacidn porque hace tiempo recuerdan
ustedes (se dirige al grupo) que yo le hablé por
teléfono al doctor (seflala nuevamente al terapeu
ta) al cuarto para las siete de la mafiana para de
cirle gue no podfa auxiliarlo en su clase y enton
ces vimos que quizd lo gue estuviera sucediendo
-.por-todas las cosas que hablan estado pasando,es

queuyo quisiefa gquedar bien con &1 y que mi ima-



Géorgiﬁd%

" Mauricio

Georgina:

Mauricio:

Georgina: -

Mauriéio:

-32.

gen quedara muy bien ante la autoridad. Pero re~ .

sulta que usted ~me habia dicho que querfa que yo
cambiara de terapeuta individual por la .relacibdn
que se estaba dando entre nosotros, de'que yd lé k

estaba ayudando en algunas clases, y por eso fue’

"'que yo cambié de terapeuta pero me siento muy ‘con-

e htés-vg¢es‘has‘ido,éon este;téfapéut&?’

ne psiquiatfa?mujérjfﬁé?iaaiuﬁé3sbla vez, pero -

‘g senti muy - rero con ‘ella, tode sacade de onda y

:pudelhaber esperado a platicarle é&sto al Doctor el

.:Vdia de hoy, pero se me ocurrié hablarle (enojado)

..y como yo & un amigo le hablo a la hora que quie

" ro pues noipensé que se fuera a enojar.

jPefokno a tu terapeuta Mauricioj

Pero si ya no es mi terapeuta y yo crei que era mi '

W?amigo.'

Apehas hace una semana que ya no lo es.

Pero yo le hablé hace tres dias y resulto que le
hablé a las diez de la noche para que no me dijera
que lo desperté temprano y resulta que me contesta

bien seco. Le empecé a platicar, lo que habia su-

cedido con la psiquiatra pero no era una consulta, ... .-

era solamente lo que le podfa platicar a un amigo;

entonces sent{ una contestacidn muy fea de parte



deiﬁsﬁed”(ﬁdévémenﬁe énojado seflala al ferapeuﬁé):ﬂlrf:
me dijo que porqué le hablaba para eso en fin de
Vlsémana, vo entonces traté de explicarle pp:qué ;o:i.~‘
“ habfa hecho y no me dejé..... o & ver que versién
tiene usted (sefiala) porque eso fué lo que yo v1vi.a

Térapéuta: -.Ah; bes un careo? Tu das tu opinién y yo 1a mia. :, ,,,

Mauricio:: Si porque hasta me dijo Que yo iba a ir corriendo ffr.r
o ,'fa decirle a todo el mundo que nadle me queria y que

””todos me" rechazaban. Pero entiendame bien (diri--‘%‘»“'

ose all erapeuta) yo ‘8 unamigo no le cuelgo

Yolanda: - ;TéJéqigé.el'teléfono?
Méuricib:i"ﬂSi _me colgé ¥ yo ereo que no estuvo bien, me dijo
k que era muy tarde para estar hablando de esas cosas
1"y que ‘ya después hablarfamos,
VCoterapedta
iy ‘Pero Mauricio tu dijiste que podias haber hablado -

todo esto con &1 hasta hoy, ,porqué no lo hiciste

asi?

Mauriclo: . Es gue & veces no hay tiempo para hablar agui -y no

podia dejarlo pasar.

Georgina: - Pero-yo-ereo-que €sa-es- una-manera-de hacerse notar. ..

Mauricio



Georgina:

Coterégeﬁta

Me da la-impréSiSh, e que tﬁ estés abusand iderque f}

'alguna vez. al doctor se 1e haya ocurrido mencionar‘fﬁ_,,

Mauriclo tt le hablastn "tu cua_'”-_ més bien le:"'”

hablaste a tu ex-terapeuta y lo que pasa es que le

estas recriminando ‘al doctor,que ya no se haya de-

Mauricio:

Georgina:

Jado~echar el lazo de terapeuta?

No s& que respondey, porque entonces resulta gque

ya todo lo que haga debe de tener un fin oculto. .

Yo s{ creo que lo estas buscando como terapeuta.

Mifa, yo tuve primero como terapeuta al Dr. "N."
&.mé costdé mucho trabajo agarar la onda con el Dr.
"W"; més de un afio tardé en adaptarme y entonces
“yo le escribi al Dr. "N" en una ocasién para pla-
ticarle como me sentfa con el Dr. W., pero yo si
reconczco que lo busqué como terapeuta, no cémo
amigo. Aunque ya no era mi terapeuta pero yo era
su ex~-paciente y é1 me conocia. Lo mismo pasé con-
tigo ahora...porqué no mejor dejas las clases y si-

gues con el Dr. "W" como tu terapeuta.



Yolanda:

Georgina: - -Yo creo que un ejemp’ , ue es-

Yolanda

Mauriéior(i (M

Terapeuta: f

Mauricibf f¢Eer6;:aﬁiéneaaiguna’éxpiiCacién?

Terapeuta: Yofeétb&_de acuerdo en que manifiestes tu enojo y
gy boﬁfusién, pero hazlo con cuidado porque ya van

. dos veces que casi me sacas los ojos con tus formas‘dé,

seflalarme., Ademds, creo que estamos tocando uﬂ,#?f;;,’f_

e, importante: ;qué tipo de relacién se dé entre el

paciente y el terapeuta?

Yolanda: Para mi ustedes no estén al mlsmo nivel, porque us—i&m

tedes tienen los conocimientos, 1as técnicas, estan



Georgina:

Yolanda:

Georgi-r’ia:"i

Yolanda.

'.‘_que a nosotros nos gustaria.

hacmendo su- trabaao y nosotros vin mos.: en'busca de fg,‘

ayuda, a tratar de organlzar nuestra vida y d',esta%:'7"

manera, 51 ustedes estuvieran al mismo anEl que no;"'"

sotros creo que no nos serviria de mucho.~-=

Creo que hay mucha fantasia, yo a veces qulsiera

que el doctor W" fuera mi esposo, o ml novio o mi

- paph, pero esto es pura fantasfa, aunque- ereo que e

‘ hay mucha carga de  lo que nosotros’ deseamos o- de 1OﬁfL:T

6yé'a"mi eso de que quisieras que7fderé%fﬁ"eéﬁ656fl’

- ng-me queda muy claro.

51, porque a veces te siente$ ehambfad¢,défﬁﬁitera—'
peuta. : : R

Bueno pero yo creo que hay que tener muy claros los

1imites ‘que tenémos con ellos y a qué es a lo que

~venimos. Por ejemplo, yo una vez sofié que le co-

queteaba al doctor peroc eso no quiere decir que yo
lo iba a seducir en la realidad, yo creo que son co
sas que hay que investlgarlas y saberlas manejar.
Es como si me gustara el director de mi escuela,

yo pienso que &1 es una persona, una autoridad con
la que no puedo trabar amistad tan fAcilmente. Pien
so que puede haber afecto hacia los terapeutas pero
este afecto debe ser bien manejado, en una forma

diferente; no voy-a tratar a los terapeutas como a




itodbs;mis;"éq&tésy,,é5quéidﬁinan?-(vieﬁdo a los de-

més mienbros que no -habfan habledo).

Yo 1o siento comd‘terapeuta y asi{ le tengo confian-

za, pero sblo eso, siempre tengo presente gue es ml

terapeuta, creo que los quiero pero los wveo distan-

Aurora : Yo siento una distancia muy graﬁdgmyJ}gﬁ tengo a~-
. Tecto pero_porkmés_que?quiérojnpgpuédd,?éercagm@j l;}_7: 
aveilcs. : 7
- (En esta‘pafte;”es con#enienﬁe aéiéréf qUé'Aufora habia
hablado ya en una ocasién de todas las fantasfas que tenfa con
respecto al coterapeuta, hubldé de cbmo se sentia enamorada de

&1 y sofiaba con gue 41 algln dfa pudiera corresponderla)

Héctor: Yo también los veo alejados y pienso que seria me-
Jor y noz ayudariz mfs si pudiéramos sentirnos més
cerca de ustedes, pero més carca en el planc de po-
dernos abrir con mis facilidad. Los veo comc una
autoridad y como saben ustedes para mi los logros
acedémicos siempre han contado mucho, asi es que si
ellos han hecho muchos estudios para noder trabajar

en esto, eso para mi ya significa autoridad y respeto.



Apfbximadaménte seis meseé antes de la termihacién del gru
po los terapeutas les comunicaron a los ¢ més integrantes la de-
cisitn de finalizar con el mismo en base = los avances gque nota-
ban en cada uno de los integrantes. La noticia causd diferentes
impresiones: Felipe, por ejemplo, pensd que estaba muy dblen y
gue ya era hora de que "cada guian volara s6le"; Aurora dejd de
asistir a varias sesiones y posteriormente manifestd que era una’
manera de'acostumbrarse" a ya no ver a2l grupo; Enrique -quien
solo tenfa unos meses de haber ingresado- manifesté su inquietud
acerca de qué sucederia con £1, dijo zentirse mal y en desventaja
con los dembs; deciz: "no se porqué me trajeron a este grupo si
se'iba'a acabar tan pronto, yo creo gue lo que debemos de hacer
entonces, es exprimir al méximo todas las sesiones y no dejar de

asistir a ninguna",

E1l tiempo transcurrid y el grupo continud avanzando en la
misma linea: la interaccidén era cada vez mayor, las intervenciones
de los terapeutas cada vez eran menos hecesarigs, aungue algunos
miembros como Georgina y Héctor manifestéron siempre mucha'resiéQ
tencla a hablar de sus sentimientos, afectos y problzmiticas per-
sonales como se puede notar en estas intervencicnss de las (lti--

mas sesiones gque transeribo a continuacidn:

Héctor: No me gusta que wme manejen perp atrés de ésto estéd la
falta de solidez de mi persona.

Georgina:-- Aparte de tu manfa: squién mds te manipula?

Héctor: No es especificamente que alguien me maneje por sism=-

pre, =ino due cuando actfio acorde & otra persona yo



Georging:

Héctor:

Coterapeu~
ta T.

Héctor:

Terapeuta:

Héctor:

Yolanda:

Héctor:

e

siento que me esté manipulando.

Habfas hablado antes de que te gustaba manipular a

© las personas y ahora nos sales con que al que manipu-

lan es a tL{. Yo creo que la Gnica gue realmente te

manipula a ti es tu mami.

Yo dije que "sentia" quela gente me manipulaba pero.

ésto no siempre es verdad

Ahora, ;te estd manipulando Georgina? 6 ;porqué estis

tratando de justificarte con.ellé?r

No me estoy justificando sélo le estoy dando una ex-
plicacidn.
Poraué no nos das esa explicacidn con algo real 'y nos

hablas de la relacién entyre t4 y tu mamni?

Bueno, mi mamd es una persona con cardcter muy fuerte

que habla de que la familia cs una muralls que no pue-"

de ser atacada por nadie méz,
Nadie mds aparte de quién?

Pues, tal vez aparte de ella misma, porque ella es la

que lleva el manejo de la familia y la que dice qué es

~1lo que se debe hacer y lo gque no y siempre ha conside-

rado que la gente de afuera puede influfr an la dinfmi

ca familiar, Tspecificemente ella dice que yo salf de

~ml casa por culpa de mi novia.



o

Terapeuta: Y, ;por quién saliste?

Héctor: - Creo que por alejarme de mi mamd y de la dindmica fa-

miliar.

J. Felipe: Entonces tG estas atacando las ideas firmes de t(

mama?

Héctor: .No, no es eso,. es-sélo que....

Georgina:  ~Siento que th la proteges y que no quieres que se le
toque,: yo creo que tu problema principal si es tu re-
laci6én con tu memé pero no quieres enfocar este proble

me, luego, luego das una salida.

Héctor: No, sobre la relacidn que 1llevé con mi mami desds pe-
qqeﬁc puedo deﬁir aue szilempre nos ha protegido mucho:
hoé ilevaba a la escuela, se préocupaba cuando nos te-
nfamos que desvelar por algln trabajo, se preocupaba
gl llegfbamos tarde, =i ya habfamos comldo y todas

esas Cosas, ..

Seis sesiones antes de conclufr, Yolanda hizo notar que el
grupo estaba llezando a su fin aunque ella tenia la fantasfa de
que esto no ocurrirfa., En las sesiones anteriores a esta se habia
notado ya un e¢lima de méxima camaraderia eﬁtre todos, incluso ha-
bian acudide (casi todos los niembros) a flestas y eventos socia-

les juntos y con algunas de sus parejes.



_Cuando Yolanda 1lamd lu atencién al hecho mencion:
tomaron la decisidn de que debila de hacerse una peguefia
" de cada uno de los integrantes con respecto a los logro:

bfan tenido v lo gque aln les faltaba por obtener.

2, todos
valuacidn

jjue ha=

Cada une de las Gltimas sesiones se utilizaron paré que dos

miembrog del grupo (por sesién) realizaran esta evaluacién.

.. Las conclusiones obtenidas en éstas Gltimas seslionss fueron

muy satisfactorias y bastante apegadas a la realidad. Sin embar-

go no todos los integrantes fueron'aprobados” durante 28tas eva-

© luseiones y casi en forma unfinime el grupo sugirid que 7

¥y Enrique deberian continuar trabzjando.cn otro grupo, |
les consideraron aptos para diagnosticar sus problemas :

N

giguiente no aptos en descubrir las téenicas para afron

on

En la Qltima sesidén se decidid conjuntamente que

meses los terapeutas les comunicarfian de una proxima se

-ordinaria para que todos volvieran a verse y pudiesran c¢

sus experienclas postgrupales.

wurieio

@g no

por con-

1rlos.

algunos

4n extra-

anicar



EVALUACTON DE I0S RESULTADOS .

En general podemos decir que ‘las ﬁetas propuestas en este
grupo fueron alcanzados. Es declir, a lo largo de dos afios y me-
dio de vida el desarrollc de grupc sc¢ did en la forma espzrada,
llegéndose a una fase de madurez en que 21 grupo alcanzé un nif.
vel 6ptimo de funcionamiento y lo mayoria de =us miembros en7f0r¥i

ma individual obtuvieron logros impeortantes.

E1 buen nivel psicolégico de los integrantes y el grado de
apertura que se dié en casi todos ellos permitieron mayor fluidez

en €l desarrollo.

Por lo que respecta a la selecéién de.los pacientes podemos
conclufr que Clovis y Aurora, fueron pacientes no bien sslecciona
dos para este grupo.. Clovis nunca llegbd a integrarse al mismo y
lo abandend en forme muy temprana. Aurora, aunjue aparentemente
-ne logrd una buena integracidn durante mis de 1a mitzd de vida del
grupo, y por el contfarib parecia en ocasicnes obstaculizar el
proceso, con sus actitudes hisvridnicas gue se repetian una y
otra vez ante la aparente insensibilidad de los demés miembros
del grupo; fue 2l final una de las personas que manifesté haber-
se beneficlado mis de la psicoterapia grupal, a la vez que mostrd

grandes cambiog en su manera de establecer ligas afectivas.,

Otro de los gue pudieron considerarse errores de seleccldn
fue la inclusibén de Enrique en una etapa tardia del grupo no fus
del todo evdluada laz probleméftica familiar y de relaciones inter-

personales v, aunaue se Lrata de una personad inteligente, motiva-



Cugue

da -'y altruista nunca logré sénﬁ;rse‘éh“lés miéméé coﬁdiéigﬁéﬁ
de los demds participantes y an cuando hubiera podidorééf“uﬁ»-f
buen'lider, se considerd en desventaja y se replegb. Pero no por-
ello dejé de sacar provecho de su experiencia grupal, pues se 1é

confrontd en varias ocasiones y ésto hizo evidente alguna proble

mética, principalmente de tipo familiar, que no habia sido tra-

tada en la psicoterapia individual.

De todos los pacientes seleccionados pudiéramos considerar
como @inica desercién real la de Nora, quien si tuvo un involucra
miento con el grupo y en unz fase critica de confrontaniento -ahan

dond 1la terapia.

J.-Félipe fue quizds el paciente que mostré mayores cafi--
bilos durante la psicoterapia: después de haber sido durante mu-
cho tiempo un miembro silencioso, aunque muy observador, pudo,

- a rafz de analizar una de las sesiones grabadas~ , manifestar

algunos sentimientos experimentados hacia otro d= los miembros
‘del grupo y, de esta manera continud haciéndolo llegando a ser
_una de las perscnas con mds exactitud en sus observacionzs y co-
mentariocs. Pudo expresar la fuerte conflictiva familiar qué eg-
taba viviendo y ayudado por el grupo pudo darle la solucidn in-
mediata que se requerfa. Otro de sus logros importantes fue el
esclarecimiento de su problemitica en la esfera de identidad
sexual, 1o que lc permitié llezar o establecer de una manera méds
o menos formal relaclones de noviazgo con una amiga que desde

hacia tiempo le interesaba.

Yolanda fue al final, una de las participantes mis confron-
tadas por el grupo, ya que, slempre, aparentemente Tuncions de una

manera adecuada dentro de su gm oo famili r y social; ario le ha



costado tener gue dobleger sus ideas y sus puntosde vista. Fue

une. de las personas més oduramente Juzgadas pero sn guien se con-"

siderd que tenfa todas las herramientas para alcanzar sus metas

sin tener que pagar ¢l precioc que estaba papgando.

Isaura ce mostrd pesimista y triste al momento de su eva--
luacidng sin embargo, el grupo le hizo ver algunos de los logros
obtenidos como el abrirse, el no mostrarse recslosa y desconfia-
da y el no tener miedo'a mostrar sus sentimicentos por poder pare-
cer agresiva, Fl terapueta le recordd como en la nrimera filma--
cibn que se realizd, ella, izjos de haber permanecido callada y
temercea en su asiento, empezd a intervenir en ferma continua v
flufda. Probhablemente Isaura continuard por algin tiempo en psi-

coterapia individual.

Andrea nﬁnca manifestd un verdadero compromiso don el'gru-
po. No desertd pero =i moztrd un comportamiento muy irregular.
Fue la persons miy resistente a.la aperturs y tanto, gue en cuan-
to se le confrontaba, desaparecisa del grupo por lafgas ﬁémpbré;.'
das. Aan asi, siempre se sintid parte del mismo y regresaba cuan
do coneideraba gue le hacfa falta. Ee una persona diffcil de ayu
dar, pero que aportd mucho al grupo con sus intervencionzs y ob-

servaciones,

Héctor, como ya mencioné anteriormense también mostrd ‘mu--

chas resistencies pero las observaciones del grupo con respecto a

su conducta un tanto sociopética en que se relacionaba con todas

las personas con las dque tenfa contacto: compafieros, novias, clien-



A

tes, etc., lograron al Tinal su propbsito: que Héétor'pﬁdierajéggta-

catarse de que sus sentimlentos de soledad eran debidos precisa-

mente a esta forme de comportamiento tan habitual en £1.

Georglna actuando siempre de acuerdo a sus deseos de poder,
siempre se manifestd como lider, mostréndocse complacida cuando
Andrea dejaba por temporadas el grupo ¥y muy preocupzda por la in-
clusidn de Enrique en el mismo, ya que estos eran los dos niembros

que podian ofrecar mayor cempetencia al liderazgo. Aungue mostrd

o

marcada resistencia o la apartura, en los (ltimos meszs fue ewvi-
dente loc cambics en cu comportamiento: ya no levantaba 1la vo:z

ni intervenia constantenmente con Julclos de tipo moralists sino
gue los demds miembros la percibian mfic "humzna', mAc interesada
realmente en los demls, fue copaz incluso de manifestar - en la
seeidn que fue svaluada- la competitividad aue le habla desperta
do el ingresc de la terapeuta mujer, lo aus habia obstaculizado,

.en cierta forma, su apertura.

Mauricio ce mostrd en un principloe asiduo participante paro
a medida gue fue hablando de sus Jdificuliades para relacicmrse
con la mujer y que percilbid la desesperacidn del zrupo ante sus

posturas tan tebdricas vy limitadas en esta esfera, dejd de asictir

WV

en forma regular y e mostrd mencs intercsado en el grupo. Xsto

fue percibido, a su vez por los demis intdgrantes quienes ya neo

insistieron en tratar de avudarlo.

La secuencia de una de lis Qltimas sesiones trascrita ante-

ricrmﬂnue en rela én a 1a transferencia deja ver la forma tan os-



laciones interpersonales. .

 Bn resuﬁen, podemos decir,QQe:dé i6éiohc§ pacientes que in-
gragaron en total, dos de ellos désertéron, tres méstrarch cAafm~
bios muy importantes durante el cursoe de la psicoterapla y cinco
experimentaron cambios que les permitieron mejorar sus relaciones
interpersonales y uno solamente continud manifestando un comporQ

tamiento semejante al que tenia al inicio de la psicoterapia.

De esta forma, la psicoterapia de grupb‘en”éste*caéoeﬁuede,‘
ser considerada exitos&.,:/) :

g
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