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RESUMEN

1 presente ftrabaio describe de gue naners dos digcipli-
nas, la Pesilcoterapia v la Consejeria familiar, puedern avudar a
meEiorar las relaciones interpersonales en familias de escesow

FECUFSDSE 2Condamioos. Imicialmente, se trata acercs de la fa-

milia en términos cenerales, =u defimic Toasl Ccomo las carac-—

b

teristicas propias. respecto del mivel socicecondmico bajc

e

it
i}
H

Begquidsmente, se evpone 1a definicidn de Psicoterapisz

miliar, disciplinag gue busecsa avudar a los miembros de uma Ffa-—

milia a recuperar el sguilibrio emcciornal. FEn seguida se des-e
criben sus wsas v aplicaciones, haciendo énfasis en el trabaio

con familias de escasos recursos econdmicos. Tambidén se ine

cluven los resultados de alouncs estudios aceros

terapia familiar en estas familias. Fimalmente,
sus ventajas v desventajes en el trabajo con los arupos fami

liares anteriormente menciopados.

Ern el Altimo inciso se define a la Conseisria fTamilise

)

coma wna disciplina cuvo obietive es restawrar el esguilibrio
en las relaciones interpersonales en los grupos familiaves.
Faosteriormente se especifica en guég forma, la Consejeria. s
desarralla en el trabajo con familias de escasos recurson eco-
nomicos.  Muevamente ests seccidn, concluve con wn andgli-

sis de las ventajes vy dezventalas en la aplicacian de la cone




spieria familiar en los grupos familiares anteriormente men-

cionados.



I. INTRODUCCION

lLa familia es conslderada, por diversas disciplinas cien-
tificas, como un sistema fundamental dentro de la sccisedad.
Esta constituye un sistema dindmico de interaccidn, en el
cual, la conducta de cualquiera de sus elementos constituyen-
tes, provoca cambios adaptativos en los demas, asi como en la

totalidad que conforma.

8i bien caracteristicas como la anterior, son comunes &
tadas las familias, otras tales como el nivel de intercamb:io
emocional permitido, asi como los patrones de comunicacidn,
varian de acuerdo al contexto social en el que el grupo fami-
liar se desenvuelve. Las diferencias en estos aspectos, son
especialmente evidentes al tomar en cuenta leos diferentes ni-

veles socioecondmicos,

Algunas veces, las familias presentan conflictos de inte-
rrelacidn que no les permite a sus miembros contar coﬁ las ey~
periencias gue fomenten su crecimiento individual. Ante esto,
en los ultimos affos, se han desarrollado disciplinas que pre-
tenden avudar a las familias, que asi lo reguieran, 4 rees—
tablecer el equilibrio perdido. Entre estas disciplinas teneg-
mos a la Fsicoterapia y Consejeria familiares. L.as gque &n
términos generales, pretenden ayudar a la familia a reestruc-

turar sus canales de comunicaciton y favorecer dsiy el creci
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miento individual de sus miembros.

Decidiree por cualgquiera de estos dos tipos de ayuda im-—
plica la consideracidn de varios factores, entre los cuales =3
papel principal lo juega el grupo familiar con sus Caracteris-
ticas particulares y, la forma en la gue el grupo asimila el
problema. El contexteo social entre cotros, son factores de in-
fluencia determinante para €l agrupo familier, en la foerma en
la gue se evalua y discute los problemas. La consideracidan
de un contexto tan amplioc reguiere de la evaluacion cuidadosa
de las ventaias y desventajas que puedan presentar estos dos

tipes de avuda.

ta Consejeria familizr busca reestabiecer en las familiacs
un equilibrio temporal que les permita en momentos de crisis,
disponer de los canales adecuados de comunicacidn para el e
planteamiento de soluciones eficaces vy de aplicacidn inmediata
a sus problemas. La Consejeria familiar, con su interés diri-
gido hacia el presente., y las acciones concretas, pretende re-
cetablecer situaciones conflictivas de manera temporal, con la
finalidad de ayudar a lags familias, a tomar decisiones en si-

tuaciones no tan criticas.

Fl interéds del presente trabajo ez hacer una CcoMparacibn
entre la Consejeria v la Psicoterapia familiares; con el fin
de evaluar, cuil de las dos es la mas adecuada para ceda fami-

lia en particular. Y por otra parte, que las personas gue



trabajan con provectos de salud tomen en cuenta las ventajas

.

gue la Consejeria familiar puede ofrecer para el tratamiento

de familiag de nivel socicecondmico bajo.







I11. FAMILIA

El hombre como cualquier criatura social, establece v

satisface muchas de sus necesidades a través de la interaccion

con otros. Es decir, gue el contactoc con los individuos gue
confarman los grupos prodimos a @1 es uno de los factores im-
portantes que interviene en la manera como percibe v organiza

tanto el mundo exterior como su propila personalidad.

La familia es uno de los grupos que ocupa las primeras
pa#iciogeg entre los determinantes sociales de la conducta.
Aszimismo, su caracter de grupo primario para la mayoria de los
individuons hace qué‘la familia constituya =21 principal grupo
de referencia para cada persona, inclusive en aspectos tan
profundos e importantes como la percepcion del propio bienes-
tar indiwvidual. Al respecto Jobnson (19&1:105)»mencinﬂa=

"L las actitudes hacia la mejoria o desmedro indi-
viduales, dependen mucho de los grupos de referen-
cia.

Segun Haley {1%74:5), el tédrmineg familia se refiere a
odos los sistemas
tod 1 t
"ou.con una historia y futuro conjunteosi fuesen pa-
rientes directos, organismos econdmicos o aon
sistemas politicos".
Sequn esta concepcidn, la familia ez un conjunto donde

contluyen diferentes clases de sistemas, entre los cuales =e

podrian incluir: sistemas sociales, culturales, bioldgiceos. de




comunicacidn, entre otros.

Adoptar esta concepcidn, implica aceptar gue lasg caracte-
risticas primarias de la familliae, ez suw tiempo de permanencia
come arupo. Citar esta definicidn v sus implicaciones, ejem-
plifica gue cada concepcion del térming, situa diferentes as—
pectos del fendmeno familiar como caracteristicas primarias
del mismo. Es por ello que en el sigulente incisc, se expon-—
dr-éa v analizard el contenideo de la definicidn que se fomard en

cuenta para el siguiente trabajo.

A. Definicién

Fara Levi-Strauss (19274810)

“lha familia, estd constituida por wia unidn mas o
menos duradera v socialmente aprobada de un hombre,
una mujer vy sus hijos,. gue comparten un pasado vy
presente conjuntos con un patrdn de conducta mas o
meios similar".

Feta definicidn resulta pertinente para el presente tra-—
bajo, porque pone de relieve importantes aspectos de la dipa-
mica familiar establecidos por la Psicologia; va gue uno de

- .\\ . . .
sus elementos enfatiza ‘el cardcter socializador de la misma vy

—

e influencia en la canducta individual.

+ P
La familia provee la clase especifica de experiencias
formadoras que permiten a una persona, adaptarse s experief—

cias socliales diversas. La soClalizacidn es un proceso gue



permite la formacidn de los infantes, asi como la adaptacidn
de las personas adultas en la @E:iedad a través de experien-—
cias vivenciadas principalmente en el seno familiar. Estas
experiencias son proporcionadas por las personas con mayor e

det e influencia dentro de la familia, quienes sirven de mode-

lo a los spoialirados,

De esta y otras maneras, las relaciones familiares regu-
lan la corriente emocional, facilitande alaunos canales de de-
sahogo e inhibiendo otrosi regulando asi la cantidad v direc-—
cidn de la expresion emocional. Asimismo, estructuran la for-—
ma y tiempo en que las oportunidades de mejoris serdan slcanza-—
das. También la familia moldea el sentido de responsabilidad
que debe tener el individuo por los otros. Finalmente, pro-

porciona modelos de é@xito o fracaso en la actuacidon personal.

La interaccidn familiar puede intensificar o disminuir la
ansiedad al estructurar el marco en el gue =e expresan los
conflictos, influyendo de esta manera en la forma como se de-

sarrollan fantasia vy realidad.

SGegun lo anterior, puede decirse que la estabilidad fami-
liar v la de sus miembros, depende de un sutil patrdén de in-

tercambio emocional .




B. Dinamica Tamiliar

Segun Mussen (19469:1332) mucho de lo gue aprendemos lo
hacemos observando a los grupns & los gue pertenseCemos vy o Son
éctos los gue en gran medida son responsables de nuestra 80—
cializacidn. Este dltimo proceso se lleva a cabo primordial-
mente dentro del grupo familiar, va gue este grupe es la va-
riabhle critica entre la sociedad v el individuo. D ahi la
importancia de analirzar la dinamica gue rige los procesos Ta-

miliares intragrupn.

Dentro de la familia, la conducta de cada miembro infiu-
ye en la de los otros y, una desviacidn en la integracidn emo
cional de doz personas, altera los proceseos de interaccidn an
atras pares. 1 wna relacidn triangular, une de los miembros
puede favorecer o perjudicar la unidad psicoldgica de otros
dos. ba alteracicon emociconal de wn miembro puede complementar
s de otro o, tener efectos sntagdnicosi de tal manera qgue,
algunas formas de perturbacidn pueden ser compartidas por dos

o mas miembros de la familia.

Autores como Ackerman  (1966:30), apoyan este punto de

vista al afirmar:

" e.por lo tanteo, la conducta desviada, no puede ser
congiderada sdlo como una proyeccion de una distor—
si6n intraperszonal fija, sino también camo una pro-—
yecclidn fupcional de interrelaciones personales im-
portantes, surgisndo asdi, uvna percepcion de los o-
tros vy viceversa'.



De lo anteriormente expue§ta podria pensarse, desde un
punto de vista tedrico, gue los trastornos de personal idad v
adaptacion adulta, son un proceso determinado por el grupo fa-
miliar para su propio mantenimiento. Ahora, desde un punto de
vista préctico, es importante conocer camo es que la enpeErien-
cia integradora familiar de los primeros atos de vida influve
en la conducta anormal posterior. Al respecto Kolb (1983%:414)
opinas

"Sobre la estructura pengtica individual, influyven
las transacciones maternas y mas adelante, las fami-
liares, que dindmicamente producen el desenvolvi-
miento de diversas funciones que van Tormando el i-
deal del vo de cada individuo".

Hasta agui se ha estudiado a la familia desde una pers-—
pectiva dindmica de integracidn emocional individual dentro
del rol familiar, ya sea considerdndola como grupo o anali-
zarla deade una perspectiva histédrica. 5Sin embargo, no debe
olvidarse gue aungue la familia influye fuertemente sobre cada
uno de sus miembros. a su ver es influida por la cultura del
pueblo donde existe; ya gue seqgun Beals (1978:613), 1la fami-

lia constituye una "realidad fundamentalmente cultural”.




L. Caracteristicas especificas de la familia de nivel socioeco-

.

nomico bajo

La pobrera g8 un grave problema social gue ha estado pre-
sente &0 todas las épocas vy lugares, Segdn Ardila (1980:4105)

las diferencias no son sdlo culturales, sing individuales.

La pobreza 2s una condicidn caracterizada por una caren—
cis de purhas cosas: un ingre2ec minimo adecusado, acoceso a la
educacidan, una vivienda minmima aceptable, asistencia de tipo
privado, un enpleo estable v la oportunidad de elegirlo, una
nutricidarn adecuada v suficlients, enfre muchas otras cosas.

For otra parte, estéd scompahada de un alto andice de mortali-
dad infantil, delincuencia juvenil, muchas madres menores de
veinte aYos, asi como hijos ilegitimos; variedad de enfermeda-
des rcaracteristicas de origen pluricarencial, familias exten-—
didas dentro de un area especifica v reducida. Esto dltimo es
lo gue seguin Bradley (19%84:316), hace "dificlil la organiza-
cion del ambiente individual". El ndmerc de persqﬁgg cory es—
tas caracteristicas es grande. Gin embargo, muy poca es la a&-

tencidn gque se le ha prestado por parte de los psicologos.

Otro concepto importante, intimamente relacionado con ia
pobrera =s el de la marginalidad. Este concepto, se refiere a
las esrasas oportunidades de acceso a las instituciones v la
cultura. Originalmente, se considerd a la marginalidad como

alienacion cultural, situscion en la cual las personds se en-



cuentran socialmente desubicadas, con poca o ninguna posibi-
lidad de acceso a los banaficim; tde la gran ciudad. La margi-
nalidad, también puede ser vista comeo aislamiento sociocultu-
raly va que estas personas como se menciond antericrmente no
son abzorhidas por el sistema citadino. 8in embarge, los po-

bres también son parte de la gran ciudad porgue prestan una

seirie de servicios en sus respectivas ciudades, ademds de con-

sumir =su cultura.

Al referirse a los asentamientos guatemaltecos, Jacoob
(1980:274) plantea que éstos varian en cuanto a su integracidn
al sistems citadine v al tipo de comunidad gue forman. Los
gue =& han establecide recientemente parecen chores sin ser—

vicios., Otros., sin embargo, se han logrado integrar al siste-

ma come personas de balos ingresos.

En lo gque se refiere a dindmica familiar, la familia de
nivel sociocecondmiceo bajoc estd formada, segun Bradley v

Caldwell (1984:316):

"vuupor subsistemas de limites fluctuantes., es decir,
por grupos de conformacidn inestable, en los cuales, a
momentos, sdlo existe un todo indiferenciado. En tales
sistemas, las particularidades individuales guedarn, en
el mejor de los casos, levemente propiciadas, en otros
agudamente inhibidas. Ademas, en un lugar donde muachas
personas conviven en un espacico reducido, es mas proba-
ble que sea mas dificil para los padres, organizar el
anbhienite para cada miembro de la familia®.




Otra caracteristica relevante de estas familias., tal co-
mo 1o seffala Forchin (198031 262), #s su alta incidencia de

problemss conductuales en los grupos "...més bajos de la so-

ciedad".

For todo lo anterior, no =5 de extrafiar que 1o nitos que
crecen =n una atméesfers de desespeiranza, apatia, ansiedad vy
hostilidad cronicas, no se desarrollen de la manera mas ade-
cuada. La vida de eztos niffos transcurre sinn conocer otra co-
zna gue no ses la sobrevivencia diaria, no permitiéndoles in-
troyectar consideraciones para Lo0 los demds y mucho menos, un

respeto por 1a ley vy el ordan .

De abii la inportanciz de desarrcllar procedimientos enfo-
cadpns hacia estas familias, con el ohieto de avudarles de ma-
nera eficaz a la adecuada integracion dentro de sus respectivas

comunidades.



.

I11. PSICOTERAPIA FAMILIAR

Segun Frude (1987:50) 1a peicoterapia familiar, es una
modalidad con una enorme variedad de m&todos, cada wio de -
llos con sus técnicas especificas. E1 términe modalidad se
refiere a la orientacidn caracteristica del terapeuta en cuan-
to a la relacidn interpersonal aue ocurre entre los miembros

de un “sistema psicosccial natwral” como e la familia, asi

tambien los aspectos de interrelacion que afectan a este siz-

tema.

Otros autores como Christensen (1L283:360) consideran gue
la Psicoterapia Familiar no es solamente una técmica, sing una
orientacion conpleta en la forma de tratar los problemas huna-—
nosi la cual, a pesar del poco tiempo de existir coma tal,
conforma vya un cuerpo s6lido de conorimientos v de aplicacidn
tan diversa como podrian ser: el entrenamiento parental, con-
tratos padres-hijos para el maneic de conflictos, entrenamien-—

to familiar para la resolucién de problemas especificos.

La persona que se presenta ante nosotros es parte de un
proceso de distorsidon intrapersonal fijo, perteneciente a un
conjunto de relaciones patolégicamente definibles. Eo por e—
1lo necesario gue al elaborar un diagnostico en peicoterapia
familiar, se considere al cliente v a todas las variables gque le

rodean. Este tipo de relaciones interpersonales v, su coinci-
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dencia temporal con factores precipitantes, es 10 que provocs
la erisis gue impulsa a un individuo a buscar ayuda profesio-

nal.

Caca familia es, por decirlo asi, una variedad de proble-
mas que puede requerir distintos metodosy v es responsabilidad
del terapeuta, prestar tode la ayvuda disponible dentro de una
participaciaon equitativa, en la gue el grupo hable con el te-

*
% %

rapeuta v entre si de manera confiada.

Segun Haley ({(1974:146), los miembros de una familia no
respaonden el unn para 21 otro exclusivamente, sinc gue tambien
1o hacen & la situacion en la gque szon observados. {Otros auto-
res comn Satir (19464:15), coansideran que tratar a la familia
coma una wnidad significa, intentar reuwnir a todos los miem—
hros de la misma, con uno o dos terapeutas, pera posteriorsen-
te pntrevistar v trabhajar con 1la familla como:

"L .un sistema primarin desarvollado por los adultos
que la han formado."

A. Definicidn

Fara Zulk {12803174) la psicoterapia familiars
e ta técnica gue exdplora v trata de modificar el
equilibrio de la relacidn patdgena de los miembros
de la familia, a fin de facilitar nuevas formas de
relacidn .

Actualmente, la terapia familiar se centra alrededor de

la aplicacion de los conceptos de interaccidn, vy trata de las
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reglas vy procedimientos presentes de los individuos para ex-
plorar el sistema familiar con la finalidad gue la familia se

capacite en la resolucidn de los conflictos en el hogar, @n

lugar de llevdérselos al terapeuta.

Segun Haley {(1974:228), tradicionalmente, la unidad de
diagnostico v tratamiento era la persona. El diagndstico con~
gistia en clasificar a esta persona dentro de un tipo patold-
gico especifico vy la terapia, era una tentativa por cambiarla.
Lo gue determinaba que una persona actuara de tal o cual mane-
ra, Se presumia 8ra una idea, emocidn o fuerra interna y su

situwacion interpersonal se consideraba secundaria.

B. Usos v aplicaciones

Dentro de un marco social, la terapia familiar podria te—
ner un gran futurn en el tratamiento de los males sociales de
npuestro tiempo. Tal ver su valor mas importante se encuentre
en e8! campo de la prevencidn. FPara gue la psicoterapia zea
reaimente eficaz, deben llevarse a gabo adaptaciones de la
peicoterapia familiar tradicional y del estile terapéutico,
tomando en cuenta las caracteristicas especificas de comunica-
cidrn, estilo cognoscitivo v manera de experimentar afecto por

parte de estas familias.
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C. Psicoterapia familiar en familias de egcasos recursos ecow

nomicos

tas familias que experimentan frustracidn crénica e impoten-
cia, generalmente tienen problemas para discernir cudndo vy cd-
mo influir en su propio medio, considerando que la situacicn

requiere de movimientos delicados.

Es agui donde la intervencion efectiva del terapeuta re-
quiere de adaptaciones particulares para ejemplificar de mane-
ra clara las respuestas oportunss generalizables a situaciones

pspecificas, en lugar de actuar con objetivos difusos.

La psicoterapia como procest de avuda, necesita recahar
la mayor cantidad de informacidn que le sea posible, por lo
gue es importante la forma e&n gque las entrevistas son plantea-—
das, especialmente cuando se trabaja con personas de nivel so-
cimecondmico bajo. Una pregunta debe tratar de cbtener infor-—
macian eobre un tépico a la vez, excepte cuando se trata de
actitudes v motivos en el cual se pusde ser un pOCO mas am-—
plio, teniendo cuidado de no preguntar mas de una idea a la
ver, ni incluir en una pregunta, varias. Evitese 1o mas posi-

hle, la amhiguedad y las insinuaciones.

Fara Minuchin v Montalvo (1980:162), las tecnicas de
trabajoc también plantean cambios importantes en, por lo menos,

tres aspectoss A)Mecanismos de comunicacidn interpersonaly ya



que estas personas por lo genaeral, utilirzan un lenguaje parejo
y sencillo, gque mantenie el status antes que transmitir infor-
macion. For lo anterior, es importante entonces verificar si

los conceptos utilizados por el terapeuta son comprendidos en

toda su extensitng B) Diferencias en cuanto al estilo cognos-
citivoy es posible gue el terapeuta experto no tropiece con un
obstacule como éste, pero para alguien no familiarizado can la
forma de pensar de essta aernte, probablamente encuentre gque, la
forma de captar la realidad no e= la misma en cada uno de los
grupos sociales con los gue trabaja vy €) Diferenciacitn afoc—
tivai debide a que es muy concreta, es importante gue el tera-
peunta inculque &n el grupo el interdés por la discriminacidn de

las euwpresiones afectivas de cada uno de sus miembros.

Fara lograr lo anterior, los autores arriba citados, re-
comiendan que los subsistemas familiares sean reacomnadados,
permitiendo @« todos los miembros del grupo focalizar intera-—
coiones especificas sin mayores abstracciones. For otra par-—
te, @5 atil gue el terapeuta manifieste de manera exagerada
las emociones involucradas, de tal forma que las familias., a-
prendan a mangjar mensajses no verbales, moviédéndose de lo con-

cretos a lo abhstracto.
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1. Estudips realizados. Desde suse inicios en los alos

cincuenta, la Fsicoterapia familiar ha evolucionado

tanto en el punto de vista tedrico como técnico. Anteriormen—
te, la investigacidn =e centraba en la bisgueda de técnicas
egspecificas para la resolucidn de los problemas particulares
de laz personas participantes, aspectos eticos, estudios de
caso o técnicas pspecificas, y muy pocos de estos trabajos to-
mabar en cuenta las diferencias en cuanto a clase social, gue
pudieran existir entre el terapeuta yv el grupo familiar con el

gue trabajaba.

l.as investigaciones, en la actualidad, tratan acerca de
lag diversas variables involucradas en el proceso, asi como de
su interrelacidn reciproca, con el Tin de lograr mejores re—

sultados.

2. Ventajas v desventajas. Los psicoterapeutas v gu eupe-—
riencia en gl trabajo con los problemas humanos se gn-

cuentran en una situacidn que les permite lograr una mayor co—
bertura en el analisis de la situacidn intrapersonal, lo gue

les ha valido gozar de mucho prestigico entre la comunidad.

Ademas la psicoterapia familiar en si, 25 una serie de
procedimientos gue permite al terapeuta ser testigo de la cone-
ducta "“no adaptativa” con los personajes claves en ella invo-
lucrados tal vy como ocurve realmente. Autores como Framo

{1979:184) opina gue &n algunas ocasiones puede lograrse qued
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"...unas personas lleven a otras a tratamientn'": yva que @l am-—
biente hospitalario o de un puesto de salud, ofrece una mayor

disponibilidad de personal y recursos para observaciones mas

completas.

lLa psicoterapia familiar como wna actividad cientifica,
relativamente nueva, necesitas que se lleven a término malti-
ples investigaciones, altn para lograr integrar en um cuerpo
st6lido de conocimiento, los avances en FPsicoterapia, Fsicote-~
rapia familiar v demds ciencias sociales. El {trabaio. obvia-
mente, no es facil, va gue los terapeuwtas entrenados 2n este

CEMPO S04 pPOCos,

Lag miltipies barreras inherentes al trabaio con personas
de nivel socicecondmico bajo, tales como el tiempo v la forma
en gque la gente lo percibe, €1 desconocimiento v el temor, la
capacidad de abstraccidn, entre otras: obliga a la psicotera-—
pia familiar a ser selectiva en cuanto a los grupos con los

aque puede trabaiar.







IV. CONSEJERIA FAMILIAR

lLa literatura sobre Consejeria familiar, enfoce & la fa-
milia como un sistema, v la considera una disciplina separaca
de la consejeria individual. Seqdn Rankiotes (1980:23) ., la
tendencia general en consejeria familiar es la de considerar
el problema persconal en el contexto de grupo, centrando la a-

tencidry en el presente v en la solucidn del problema, en lugar

de ohtenesr metas de crecimiento individual a largo plazo.

Respecto del crecimiento individual, Johnson (1961515
planted gue:s

Mas actitudes hacia la mejoria. dependen de los arupos

de referencia”

Ei se acepta gue la familia es el grupe de referencia mas
importante para el individuo, ez interesante considerar el
contexto social del grupo al llevar a cabo cualguier esfuerzo

en su heneflicio.

Fara realizar un trabajo de este tipo, es necesario U
los consejieros que lo llevan a cabo replanteen la forma en gue
se dirigen las discusiones en grupo para lograr: l.Una parti-
cipaciédn libre de tensiones en la cual se puedan discutir a-
suntas nuevos yvr Z.Regular la participacidn activa o pasiva

del consejero, segun las circunstancias lo requieran.,
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Un trabajo de conseieria que se lleve a cabo en el lugar
donde se suceden los hechoss; la escuela, el trabkajo o el hogar
mismo, daria la oportunidad de tensr acceso & informacidn ocru-

cial que podris ser aprovechada por otros especialistas, en

beneficio del grupo participante.
A. Definicidn

ia coneejeria familiar es una orientacidn terapeutica gue
trabaja en el descondicionamiento de patrones errados de comu—
picacion, tratando de reestablecer habilidadea especificas en
la recepcion y envio de mensajes, cuando estas habilidades se

han perdido a causa de une crisie precipitante.

En opasicitn a la FPsicoterapia familiar gue busca alcan-
zar metze de crecimiento individual & largo plazo, la conseje-—
ria familiar centra su atencldn en ] presente v la resolucidn

de problemas especificos.

B. Usos vy aplicaciones

4 nivel comunitario, los consejeros tisnen numerosas O-
portunidades en el curso normal de su trabajo de tomar un ga-

pel mas activo en la educacion de la comunidad.

Ura de ellas, es la de disipar prejulcios y mitos acerca
de la salud mental, brindande a los miembros de la comunidad

{vecindario, escuelas, fabricas) conocimienteos de aplicacidn
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inmediata.

Otra funcidn del consejerc es la de actuar como vorero de
la comunidad ante otros especialistas, proporcionando informa-—
cicn aseguible s0lo por medios informalez. Estas funciones
son especialmente importantes en el caso de comunidades gue no
tienen inmediato acceso a servicios profesionales, como es el

caso de las comunidades de nivel socicecondmico hajio.

Fara qgue &l trabajo del consejero sea efectivo, éste debe
hallarse familiarizado con la comunidad en la gue desarrollara

st actividad.

Los consejeros Tfamiliores, deben tomar en cuenta algunas
recomendaciones importantes para realizar un trabajo eficaz:
agsi, cuando un grupo familiar decide tomar &1 servicio de con-
sejeria, es necesario que el consejera enmarque la informacidan
pertinente acerca de dicho grupo en una historia clinica cohe-
rente vy accesible & especialistas de diferentes disciplinas
gque participan en estos servicios. Como en toda historia cli-
nica, e importante hacer énfasis en las caracteristicas lon-
gitudinales del procesco que llevd hasta el presente problema.
También deben registrarse los eventos concomitantes al con-
flicto: reacciones familiares v formas de adaptacidn al pro-—
blema, entre otrpos. Recabar informacidn valiosa y significa-
tiva s8dlo es posible dentro de un clima de confianza. Loarar

epste ambiente favorable No es lLarea facil, va gque la coopera-




cion no siempre estard al alcance de la mano.

.

Ntros datos importantes que deben incluirse en la histo-
ria clinica son: la edad de los miembros del agrupo, cual es el
problema principal y de ser posible, lo que exactamente di-
ce(n) la{(s) persona{(s) que solicita(n) la ayuda; la mapera en
que se describe la situacidn actual vy cuianto tiempo han convi-
vido con ella. Fara recabar informacicon a este respecto, pue-
dern utilizarse preguntas tales como: LComo se aorigindg el pro-
Blema? ~LOomo prosiguic?, LOueé planes se ban becho?, (Be ba
discutido el problema en grupo?, en tal caso sCamo lo discu-
tieron? LCudnto v cédmo pasan su tiempo juntos? £8i han utili-

zado otro tipo de servicios? .81 aceptarian el actual?.

E1 obhjetive primordial es recabar la mayor cantidad de
informacian posible para que de esta manera se logre una idea
mas clara de 1o que el cliente guiere, y al mismo tiempo hacer
un estimado de la disponibilidad de tiempo, en funcidn de las
metas a corto y mediano plazo. Todas estas variabhles, por su-
puestao, deben ser contrastadas con las caracterigsticas perso-—
nales de los clientes. para asi decidir el mejor curso de ac—

Cidn.

Esta fase, recoleccidn de informacidn, es parte importan-

te del esquema general de accidn de un proceso de Consejaeria.

Al iniciar cualguier trabajo de Consejeria debe hacerse
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conciencia gque es posible y conveniente hacer algo respecto
del problema. Tarea barto dificil, yva gue primerg es necesa—

rio eliminar la resistencia al cambio y, hacer notar gue son

ellos loz gue tienen gque resolver sus problemas,

También gs necesario clarificar los problemas en términros
del cliente, discutirlos y ayudarle a formular acciones alter—
nativas. Una vezr superada esta dificultad, @] consejero des-
cribe la forma en la gque el problema serd resuelto, asi como
la manera en que las decisiones ceran tomadas. £s en esta e—
tapa, cuando =e pueden formular planes v acciones mas especi-
ficas, Posteriromente, se prueba el plan en situaciones sgi-
muladas. Al Tinal s evalvan los resultados. Todo esto, con
la finalidad de poner en marcha nuevas ideas aplicables al

problema.

Durante el proceso, surgen situaciones complejas & ines—
peradas no sliempre Taciles de maneiar: en las que el criterio
personal es, en la mayoria de log casos, la Unica posibilidad,
Fero no estd de mds recordar que los momentos criticos deben
culdadosamente ser aprovechados, yva que la informacion gue

proporcionan no puede ser wtilizada de manera indiscriminadsa.

En relacidn con el manejo propio de las personas. jamas
deben utilizarse drogas o medicamentos, ni recomendar la hos-—

pitaliraciion. Esto sdlo puede ser hecho por un profesional.




Los objetivos en conseieria estdn relacionados con &l a-
nalisis de la comunicaciéon familiar, con el fin de conseguir
tres cosas £n 2]l sistema: 1. Oue cada miembro de la familia
s@a capazr de informar de manera congruente y obvia acerca de
lc que ve, oye, siente y piensa, en presencia de otros, acerca
de si mismo v de los demds. 2. (Que cads persona entrevistada
por el especialista clinico sea tratado en la medida de lo
posible en términos de su individualidad. 3. Ayudar & los
miembros de la familia a desarrollar un auténtico interés por
los problemas de los otros, sin prejuicios de ningan tipo. Det
tal manera, que la familia se ajuste a su propic estilo de vi-

da sin la necesidad de ayuda por parte de un'experta, cuando

el desequilibrioc aparezca de nuevo.

G- Consejeria familiar en familias de esCas0s Neclwsos
econémicos

Dadas las caracteristicas psiceoldgicas de estas familias,
el objetivo principal de la congejeria familiar en familias de
nivel socicecondmico bajo es la ubicacidn del afecto en su
justa dimension, deslindandolo de la globalidad de la espe-

riencia familiar.

Autnr9§ come Minuchin v Montalve (1980:178), han encon-
trado efectivo dividir a la familia en subgrupos al brabajar
con ella. Frimero se trabaja con los subgrupes familiares
constituidos naturalmente: en segulida se reestructuran segun

1p requiera cada situacidn, vy asi manipularles en forma acti-



va respectc del grupo familiar total. Esta estrategia permite
8 las personas focalizar su ateﬁcién en interacciones especi-—
ficas con cada uno de log miembros del grupo grande. Con es-
to, la habitualmente difusa afectividad que caracteriza & es-—
tos grupes familiares, sea adecuadamente percibida v reubica-
da. Al mismoc tiempe, trahajar con grupos peguehos amortigua
la tension gque sl arupe grande produce en cada uno de los

miembros de la familia.

Otra actividad terapéutica es la coocbservacion de las se-—
si0nes por un coterapeuta o auxiliar: evitando asi la sohre-
carga del trabajo o la ssimilacion por parte del grupo del

CoMSe 2.

Finalmente, una constante supervision profeszional resul-
taria sumamente beneficiosa; va gque el consejero renovaria sus
conocimientos en 21 mapeio de grupos,. peicoterapia vy otras ha-
bilidades necesarias en el trabajo eficar con grupos de nivel

sarloecontmico bajo.

Todas estas estrategiss ayudan a los miembros familiares
a difersnciar sus respuestas globales; al favorecer inicial-—
mente la obmervacion, luego el reconocimientn yv finalmente, la

reflexidn de sus problemas.




D. VYentajas y desventaias

Una ver establecidos los servicios de consejeria dentro
de una comunidad de nivel scocioscondmico bajo: resulta mas fa-
cil para las personas que la conforman decidirse a aceptarlos,
va que les ayudaria a resolver cierto tipo de problemas fami-
liares dentro de su propia compunidad. Autores como Bellin
(19467:250) seffalan gue la consejeria podria convertirse en el
apoyo mas importante para leos programas dirigidos a la gente
de escasos recursos en las comunidades donde viven los poten-

ciales usuarios.

Dehido a gue la consejeria &= un servicio dentro de la
comunidad, es necesario wn grado mayor de proximidad entre
profesionales vy vecinos, situacion gque dificilmente se esta-
bleceria a través de los servicios psicoterapeuticos habitua-
les gue ofrecen los hospitales psiquidtricos, ya gue éstos,
generalmente, no estdn ubicados en los barvios marginales.

For otra parte, la proximidad entre especialistas v vecinos a—
bre um canal de comunicacion de doble via en el que ambaz par-
tes se comunican para organizar la manera en que pueden resol-

verse los problemas.

Una de lasz caracteristicas importantes de los grupos mar-
ginados es el uso de un lenguaje operative, directo y can un
namero limitado de matices semanticosy reflejo de un estilo

cognoscitivo orientado hacia la accidn. Esta caracteristica
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entorpece, en la mayoria de los casos, cualqgquier proceso psi-
coterapéutico gque requiera de elaboraciones tedricas o abs-
tracciones por parte de los sujetos. Esta dificultad es supe-
rada en los procesos de Consedjeria, cuyos métodos y técnicas
estan orientados hacia la resclucidn de problemas especificas,

por medio de esguemas de accidn gue no. requieran de un alto

nivel de refleditn para llevarse a cabo.

Consecuentemente, la consejeria requiere mucho menos
tiempo para alcanzar sus ohjetivos. Hecho gue favoreceris la
participacién sostenida de los clientes de nivel socicecondmi-
co bajo, que ne siempre pueds lograrse en procesos prolongados
0 en el camino hacia metas tan amplias como el crecimienta in-

dividual de los participantes.

8in embargno., esta orientacidn practica tan ventajiosa en
terminos de economia v participacitn, puede resultar inadecua-
da en cierto tipo de problemas que requieran cambios dentro
del contenido o estructura de la personalidad de los involu-
crados, para gue se consideren realmente resueltos. Ademas,
actuar sobre situaciones discordantes especificas, podria en—
torpecer 21 establecimiento de un pqnto de vigsta y un cursa de
accidon globales para reestablecer, de manera permanente, el e-

gquilibrio familiar.

Otro hecho desventajoso para la implementaciédn de programas

de consejeria, s la falta de personas entrenadas en esta dis-
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ciplina; va que los servicios piblicos prestan poon interés

.

por los agpectne conductuales en los programas de bienestar

comtnal aue jlevan a cabo.
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