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Prélogo

Marcelo Pakman

Es preciso que haya constantemente un conjunto de sistemas
cada uno de los cuales es homogéneo, pero que sean heterogeé-
neos con los demds, [es decir] sistemas en desequilibrio. (...)
La sistémica, por oposicion a la sistemdtica, seria el estudio
de los sistemas en desequilibrio, (...) de las relaciones trans-
versales entre sistemas, es decir de las relaciones que van de
un heterogéneo como tal al otro (Gilles Deleuze, 1986: 152)

Una aproximacion sistémica (...) confrontard esos términos
heterogéneos sin formar nunca primero, como condicién pre-
via, sistemas homogéneos cada vez mds homogeneizables.
(...) Eso es una relacion transversal (154).

Toda obra sobre una disciplina del saber plantea la cuestién de
la transmisién de su tradicién y de su historia, problemas que son
centrales a la cuestion del lenguaje que pasé a primer plano con el
giro lingtiistico y la influencia que el mismo ejerci6 en las ciencias
blandas. Las mismas ciencias que, para Heinz von Foerster, lidian
con problemas duros como el de la verdad que ese giro lingiiistico
intento sin éxito diluir hasta la insignificancia. En este caso se tra-
ta del problema de la verdad de los origenes y de la configuracién
de un campo del saber practico. Alicia Moreno, la experimentada
compiladora de este texto sobre la practica de la terapia sistémica,
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comprometida personalmente el tltimo par de décadas con la cli-
nica sistémica y su ensefianza, eligié una configuracién temaética en
areas de trabajo clinico. Creo que esta elecciéon, pasando por alto
abstracciones que actien como peticién de principios, facilitara el
no desdefiable trabajo del lector. El Prologus, personaje que llegaria
hasta el teatro isabelino, aparecia al comienzo de la representacion
(con frecuencia vestido como Hermes, el dios inspirador de la her-
menéutica) y, con la ventaja de conocer ya lo que vendré, procuraba
la captatio benevolentiae del publico. Pero como el publico lector es
mas que un receptaculo pasivo de un texto me desviaré de esa tradi-
cién del prologuista para recordar la responsabilidad del lector y, en
lugar de captar su benevolencia, trataré de recordar su rol de partici-
pante activo en el proceso de lectura y de aprendizaje.

Al abrir un libro como este, el lector controla los limites del saber
expuesto, los recorridos internos y las conexiones externas con ele-
mentos heterogéneos. Con ello, su responsabilidad en el aprendizaje
es menos visible pero, por cierto, no menos importante que el de los
autores y el de la compiladora al elegir los contenidos y la organiza-
cién del material. Y en este caso permite que la identidad del campo
que el lector explorard, y que va asociada a su propia identidad pro-
fesional, no sea, ilusoriamente, una identidad cerrada ni terminada.
El lector no tiene entre sus manos un manual acerca de lo que hay
que saber y hacer, sino una serie de sugerencias acerca del modo de
trabajar de un grupo de clinicos sistémicos de indudable experien-
cia. Asi es que constituye un excelente modo de cotejar esas practi-
cas con las de los lectores mismos, sean noveles o experimentados,
en un momento en el cual la extension del campo sistémico se acom-
pafia, como correlato de su madurez, de una disminucién de la
autoridad indiscutida de los fundadores del campo, acorde al espi-
ritu de los tiempos. El guruismo que acompariaba los procesos de
formacion y de aprendizaje sin duda le otorgé cierto glamour inicial
al campo sistémico, pero los caudillismos locales, junto a las rela-
ciones de sujecion que los solian acompafiar con frecuencia, eran la
contracara cuya pérdida no es de lamentar ante una bienvenida
democratizacién de las practicas que, sin embargo, trae nuevos
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desafios, ya que puede correr el riesgo de caer en la esterilidad de la
maquina tecnocratica abstracta. Como resultado de estos movi-
mientos uno de los desafios a superar para este segundo volumen
del logrado intento de Alicia Moreno de mapear el territorio de la
practica sistémica es que, a pesar de su recorrido histérico, su con-
solidacion tedrica y su variedad de practicas, el mismo se halla, fiel
a sus origenes, en movimiento, y reconoce fronteras moviles. Alicia
Moreno lo ha reflejado convocando a los autores a mostrar que la
clinica sistémica, entendida en sentido amplio, excede a la psicote-
rapia familiar, individual y de pareja para incluir también el trabajo
en marcos escolares, organizacionales, judiciales, sanitarios, médi-
cos, y los relacionados con la inmigracién, hoy tan urgidos de aten-
cién. Sin dejar tampoco de lado dos aspectos que han acompariado
siempre a la clinica sistémica: el trabajo en servicios sociales con
frecuencia involucrados con familias que enfrentan multiples desa-
fios sociales y problemas de violencia, pobreza y disonancia étnica,
asi como el todavia desafiante campo de las psicosis.

Es imposible menospreciar la importancia de esta cuestion de las
fronteras del campo sistémico ya que hay un momento en el cual el
desarrollo de un campo del saber se estabiliza lo suficiente como
para que se extiendan tanto sus practicas en ambitos diversos como
la especializacién de profesionales en las mismas. Esta consolida-
cién progresiva de una identidad suele coincidir con la aparicién de
historias de la disciplina asi como de manuales, enciclopedias y
otros textos que intentan exponer las teorias y describir las practi-
cas, contribuyendo atin més a la legitimacién que toda disciplina
requiere para su aceptacion profesional y su circulaciéon social. La
empresa no es facil sobre todo en areas como la terapia sistémica,
que tiene origenes heterogéneos y multicéntricos en sus primeros
pasos tentativos y mas o menos coetaneos. Este origen miltiple y la
tensién inicial con el psicoanalisis signaron tempranamente al nue-
vo campo con un caricter centrifugo y con la valorizacion de la hete-
rodoxia. Con el tiempo la busqueda de una unidad conceptual
intent6 cobijar bajo un mismo techo a esa heterogeneidad inicial que
se habia acompafiado de una carencia de estructuras conceptuales.
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Esto dio lugar, por una parte, a variantes técnicas como el espejo
unidireccional que permitia mostrar las practicas para las que atin
no habia conceptos mientras los pioneros se empefiaban en el desa-
rrollo de los mismos; por otra parte, llevé al encuentro, en principio
contingente pero afortunado, con la obra teérica de Gregory Bate-
sony, a través del mismo, con la cibernética como estudio de los pro-
cesos circulares y de retroalimentacién en los sistemas humanos y
artificiales. La teoria de sistemas que venia ya de un desarrollo ante-
rior se unié a la cibernética ofreciendo en el término «sistémica»
una identidad conceptual, nunca plenamente lograda, a esas practi-
cas multiples que solo retrospectivamente encontraron una cierta
unidad producto de la mirada histérica y de la voluntad de definir al
nuevo campo en sus diversas formas, para asi legitimarlo.

En la clinica sistémica se dio también un deslizamiento hacia el
pragmatismo intelectual de los EEUU que llevé a veces a un anti-
intelectualismo que vio como innecesariamente complicada a toda
reflexién compleja. Pero también jugaba una dimensién intelectual
cada vez mas preocupada por la comprension y la participacién en
el cambio social paralela a nuevas conceptualizaciones filoséficas.
Desde comienzos de siglo habia cobrado fuerza el proceso de des-
centramiento de la metafisica clasica que llevé al estructuralismo y
al post-estructuralismo, asi como al pensamiento critico de la
Escuela de Frankfurt. Pero también crecian los movimientos de
salud mental comunitarios que influirian en la psiquiatria, asi
como los movimientos sociales feministas, mientras que en Europa
se desarrollaba la anti-psiquiatria y los estudios post-culturales que
acompanaron al fin del colonialismo clasico y que requerian pensar
las cuestiones de género y de las minorias. La revolucién sexual y la
flexibilizacién de las costumbres sociales extenderian la interven-
cién familiar a las parejas definidas en su vida cotidiana. Las artes,
a su vez, venian experimentando con formas novedosas desde el
modernismo y se entrelazaron sin cesar con el interés por la locura
y la anormalidad mientras miraban con recelo a toda normaliza-
cién de la conducta y de las expresiones humanas. El impulso de los
movimientos revolucionarios de los afios setenta llevaria de nuevo a
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tratar de establecer puentes entre el cambio personal y social, lo
cual se expresé y en parte se limit6 al interés sistémico por las prac-
ticas de politicas identitarias y al desmembramiento de institucio-
nes psicoanaliticas en Latinoamérica. Pero en otra voltereta
paraddjica la revolucion conservadora de los afios ochenta llevé al
campo de las psicoterapias a alinearse con una economia de mer-
cado que, de manera creciente, daria forma al campo de la salud
mental atravesado por una década del cerebro que se hizo mas
dominante que, por ejemplo, los desarrollos de los sistemas aleja-
dos del equilibrio, pero también por la consolidaciéon post-moderna
paraddjica de la idea de que el cambio sucede basicamente en el len-
guaje como extension de las filosofias del giro lingiiistico. Quizas
Giambatista Vico lo intuia correctamente vy los corsi e ricorsi de la
historia llegan ahora a un nuevo interés, en el que estoy comprome-
tido, por el evento, la discontinuidad, la contingencia, el cuerpo, la
verdad histérica y la experiencia sensible, ante la abstraccién empi-
rica y lingiiistica (2016). Solo un analisis histérico complejo puede
dar cuenta tanto de los deslizamientos semanticos como de las cir-
cunstancias y experiencias histéricas, tanto de las cronologias de
los hechos como de las conceptualizaciones de las fuerzas en juego.
Una historia de la multiplicidad creativa de las fuentes de la clinica
sistémica ejemplifica tanto a la sistémica misma como al desafio
abierto que propongo para el lector, un desafio en el que estan en
juego equilibrio y desequilibrio, homogeneidad y heterogeneidad,
horizontalidad y transversalidad: ;Cémo hacer para que este
momento de estabilizacion y de normalizacién del campo sistémi-
co, en el sentido de adquisicién de una identidad y de normas acer-
ca del saber hacer establecido, no caiga en la repeticién y el
anquilosamiento sino que mantenga una fidelidad a su origen mul-
tiple en el cual lo heterodoxo y la creatividad fueron un valor fun-
damental? ;Cémo acomparfiar la mayoria de edad permitiendo que
las micropoliticas dominantes de las practicas sistémicas, fieles a
ese espiritu de los comienzos, sean sincopadas por eventos que
exploren sin cesar los caminos de la singularidad? ;Cémo ensefiar
y aprender la técnica sin que esta se vuelva tecnologia?
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Ante el nacimiento de este libro compilado por Alicia Moreno le
deseamos buenos lectores que yendo mas alla de las técnicas y los
modelos tengan la curiosidad de recorrer los caminos por trazar de
una disciplina cuyos bordes permanecen porosos y esta asi abierta
tanto a la fertilizacién cruzada con otros campos como a la siempre
inacabada revision de los misterios fundamentales de la vida fami-
liar y social, la vida humana en busca de ser mejor con los riesgos
que ello trae consigo. Y si ese encuentro entre el libro y su lector no
es solo azaroso sino que este texto mismo contribuye a la formacién
de su lector, su compiladora Alicia Moreno puede darse, como lo
merece, por mas que satisfecha.

Marcelo Pakman
Amherst, Massachusetts
Enero de 2017

Deleuze, Gilles (1986). Clases sobre Foucault, I1I. La subjetivacién. Buenos
Aires: Cactus. (13/5/86).

Pakman, M. (2016). Clinica sistémica. Publicado en italiano en www.
psychitryonline.it el 28/4/16 y en espafiol en el boletin online de la Asocia-
cién Mexicana de Terapia Familiar del mes de mayo de 2016.



Introduccién

Alicia Moreno Ferndndez

El proyecto de La prdctica de la terapia sistémica surgié junto con
el de la edicion del Manual de Terapia Sistémica, con el objetivo de
reunir entre ambos libros los principales conceptos, modelos y apli-
caciones el enfoque sistémico a partir de las aportaciones de espe-
cialistas en estas distintas areas. El resultado fue la publicacién del
Manual en 2014 y ahora finalmente la de este libro. Ambos son pro-
yectos hermanos, complementarios pero independientes. Ha sido
una gran satisfaccion y alegria comprobar la buena acogida que ha
tenido el Manual que, como buen hermano mayor, ha abierto paso
al mas joven. La prdctica de la terapia sistémica es resultado del tra-
bajo de 15 autoras y autores que han puesto sus conocimientos y
amplia experiencia profesional al servicio de este proyecto colectivo.
Agradezco a todos ellos su compromiso, generosidad y flexibilidad
para hacerlo realidad, asi como a Marcelo Pakman, autor del prélo-
g0, su valioso apoyo a este proyecto.

Este libro pretende ser una “guia de viaje” que invita a visitar
las principales areas de aplicacién del enfoque sistémico. Cada
capitulo y cada autor/a ofrecen un “mapa” para incorporar esta
perspectiva a un determinado encuadre, tipo de problematica o
contexto de intervencién. El enfoque sistémico permite a terapeutas
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individuales, de pareja o familia que trabajan con adultos, nifios/
as o adolescentes, incorporar una visién contextual de los consul-
tantes y los problemas y contar con la fuerza de los vinculos signi-
ficativos y de las narrativas o construcciones de la realidad que
surgen de ellos, para facilitar el cambio. El libro aborda algunos
de los problemas o situaciones especialmente complejos en los que
es imprescindible el enfoque sistémico, tales como la inmigracion,
los procesos de separacion o divorcio, las enfermedades graves, la
muerte de un miembro de la familia, o las psicosis. Como estas
intervenciones se realizan en distintos contextos (clinicos, educa-
tivos, sociales, comunitarios, organizacionales, etc.), es necesario
también entender qué retos plantea cada uno de ellos para los pro-
fesionales, como definir su rol y disenar sus intervenciones. El
contexto escolar, la atencién a familias multiestresadas en servi-
cios sociales y la consultoria organizacional se incluyen en este
libro precisamente porque son algunos de los que mas han incor-
porado conceptos y herramientas sistémicos.

Esquema del libro

El libro comienza con el prélogo de Marcelo Pakman, que ofre-
ce una visiéon panoramica de los contextos teéricos y sociales en los
que surgié y ha evolucionado el conjunto de practicas y modelos
denominados sistémicos. El resto de capitulos se agrupan en cua-
tro secciones. La primera seccion sitia las cuestiones éticas y juri-
dicas que pueden surgir en el ejercicio de la terapia familiar
sistémica. En el capitulo 1 Cristina Polo Usaola hace una presenta-
cién de las cuestiones éticas que debemos tener presente en nuestra
practica profesional como psicoterapeutas. Aborda una variedad
de situaciones clinicas y ofrece una detallada guia para el analisis
y la toma de decisiones sobre dilemas éticos que pueden surgir
cuando varios principios o valores entran en conflicto. A continua-
cion, el capitulo 2, de Vanesa Lara Lopez Agrelo, describe dos areas
de intervencion en las que confluyen las intervenciones legales y
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terapéuticas con familias: los procesos de separaciéon familiar y las
situaciones de desprotecciéon de menores. En el primer caso, las
rupturas familiares, se presentan las fases del proceso, exponiendo
detalladamente en cada fase las correspondientes consideraciones
clinicas y legales, asi como indicaciones sobre la realizacién de
informes clinicos o forenses. Posteriormente se describe el procedi-
miento a seguir cuando se detecta una situacién de riesgo o despro-
teccién de un menor, y cudles son los distintos tipos de medidas
legales que se pueden tomar en funcién de la gravedad y caracteris-
ticas del caso.

La segunda seccién del libro incluye los capitulos sobre inter-
vencion con nifias y nifios y con adolescentes, dos areas en las que
es imprescindible la implicacién de la familia en el tratamiento. En
el capitulo 3, Ana Magaz Murioz aporta un marco tedrico para
incluir més activamente a nifios y nifias en las terapias familiares,
encuadrando los problemas psicolégicos o emocionales que pre-
sentan dentro de una éptica sistémica. Ofrece una guia para reali-
zar la evaluaciéon del nifio/a y la familia y presenta y ejemplifica
distintas herramientas de intervencién especialmente apropiadas
para la poblacién infantil, como la externalizacién, o el uso de his-
torias, metaforas, dibujos y cualquier medio plastico o artistico.
Por ultimo, describe las grandes lineas de intervencién de algunos
de los problemas mas comunes en esta etapa. Maria José Ortega
Cabrera expone en el capitulo 4 un modelo para el tratamiento de
adolescentes y sus familias, partiendo del analisis del significado y
los retos de esta etapa del ciclo vital en el contexto social actual, y
exponiendo cudles son las dificultades mas frecuentes en distintas
etapas de la adolescencia. Revisa las principales hipétesis sistémi-
cas que vinculan los problemas de los/as adolescentes con el fun-
cionamiento del sistema familiar en su conjunto, y sienta las bases
del proceso terapéutico con adolescentes y sus familias, basado en
la construccién de una sélida alianza terapéutica y en la identifica-
cién y posterior intervencién sobre el ciclo de interacciones que
mantiene el problema.
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La tercera seccion del libro incluye seis capitulos sobre aplica-
ciones del enfoque sistémico con distintos tipos de encuadres y
problematicas. En el capitulo 5, Annette Kreuz Smolinski presenta
un modelo de evaluacién e intervencion sistémica con parejas,
basado en el planteamiento de que la relacién de pareja es la prin-
cipal relacion de apego en la vida adulta, y por tanto, confirmadora
de la identidad bio-psico-social del adulto. El capitulo describe las
principales areas de trabajo en terapia de pareja, las peculiaridades
del rol del terapeuta, y expone con detalle y ejemplificadas con
casos clinicos las areas de evaluacion e intervencién de las prime-
ras sesiones de la terapia, tales como los problemas de comunica-
cién y el manejo de conflictos, el estilo de apego vy la historia de las
familias de origen. En el capitulo 6, sobre terapia sistémica indivi-
dual, presento un modelo para evaluar e intervenir sobre los patro-
nes y narrativas individuales, interpersonales y socioculturales,
acompanado de ejemplos de casos clinicos y descripciones de
numerosas técnicas y estrategias de intervencién. La base concep-
tual de este modelo es el enfoque sistémico y la terapia narrativa,
complementada por aportaciones del coaching y de enfoques de
psicoterapia integradora y psicodinamica. El capitulo 7, de Jaime
Incldn y Magdalena Marino, habla de un tema muy de actualidad, la
intervencién con familias inmigrantes, basandose en el modelo
desarrollado por Jaime Inclan en su centro de atencién a familias
latinas inmigrantes en Nueva York. El capitulo introduce un marco
conceptual para entender el proceso de la inmigracion y sus efectos
en la familia, y los modelos mas relevantes para abordarlo, inclu-
yendo el sistémico-ecolégico. Se describen las principales areas de
evaluacion e intervencion y se presenta con detalle el trabajo reali-
zado con una familia. Carlos Pitillas Salvd introduce en el capitulo
8 el tema de la intervencién con familias con un miembro afectado
por una enfermedad grave, en concreto, el cancer infantil. Analiza
los principales aspectos médicos y psicolégicos a tener en cuenta,
asi como el proceso de ajuste del sistema familiar ante el impacto
de la enfermedad. Por ultimo, expone algunos principios que pue-
den guiar la intervencién con estos nifnos/as y sus familias. Ana
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Lebrero Rosales trata el tema de los procesos familiares de duelo en
el capitulo 9. Comienza con la descripcién de las tareas y retos de
las familias ante la pérdida de uno de sus miembros y describe
detalladamente, complementandolo con numerosos ejemplos clini-
cos, los factores que influyen en el proceso de duelo de la familia,
tales como los distintos tipos de pérdidas, las caracteristicas e his-
toria de la familia, el rol que ocupaba la persona fallecida, o las
cuestiones culturales y de género. El capitulo 10 se centra en el
tratamiento de la psicosis desde el enfoque sistémico. Teresa Sudrez
Rodriguez vy Miguel Angel Sdnchez Lopez revisan las principales
hipotesis sistémicas explicativas de la psicosis, y exponen con deta-
lle y numerosos ejemplos los modelos de intervencién basados en la
Escuela de Milan: el periodo comunicacional-sistémico y el perio-
do de exploracion de los juegos psicéticos. Finalmente presentan
los principales resultados y estrategias terapéuticas basados en su
propia experiencia e investigacién clinica.

La ultima seccidn del libro se organiza en torno a diferentes
contextos de intervencién en los que se aplica frecuentemente el
enfoque sistémico. El capitulo 11, escrito por Virginia Cagigal de
Gregorio, muestra cémo aplicar al contexto escolar una perspectiva
sistémica que incluya todas las partes implicadas: profesorado,
alumnado, familias, equipo directivo, contexto institucional y legal,
etc. Analiza las particularidades y retos de la relacién entre la
escuela y la familia, asi como el rol del psicélogo y orientador esco-
lar. Asimismo, aporta ejemplos e indicaciones sobre cémo promo-
ver el cambio, tanto desde programas psicoeducativos como desde
intervenciones con el nifio/a y su familia, incorporando numerosas
herramientas de intervencion sistémicas. En el capitulo 12 William
Madsen presenta los Mapas de Ayuda Colaborativa, el modelo basa-
do en aportaciones de la terapia familiar sistémica y las practicas
narrativas que él ha creado para intervenir con familias multipro-
blematicas o multiestresadas, usuarias frecuentes de los Servicios
Sociales publicos. En el capitulo se reflexiona sobre el tipo de rela-
cién entre profesionales y consultantes que puede facilitar la parti-
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cipacidén activa de estos, y se describen las dimensiones sobre las
que organizar el mapa de ayuda colaborativa para la intervencion,
explorando las relaciones de los miembros de la familia con los
obstaculos y los recursos a diferentes niveles, con el objetivo de
hacer realidad una visién futura compartida. Por ultimo, Reyes
Ballesteros Torres y Carmen Molina Ortiz de Zdrate presentan en el
capitulo 13 la aplicacién del enfoque sistémico a la intervenciéon en
organizaciones. Comienzan estableciendo cuéles son el rol y las
competencias basicas del coach o consultor/a organizacional y des-
cribiendo las particularidades y formatos de intervencién en orga-
nizaciones. Su exposicién se basa fundamentalmente en la
aplicacion del modelo de terapia breve estratégica y comunicacion
y problem-solving estratégico, desde el que exponen y ejemplifican
los distintos estadios del proceso de intervencién.
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1. Conceptos basicos

Aunque en las dltimas décadas las cuestiones éticas han pasado
a tener un lugar esencial en debates sobre salud y enfermedad, en el
campo de las psicoterapias el interés es irregular. En la practica,
sin embargo, nos enfrentamos con frecuencia a dificultades que
reflejan conflictos éticos, por ejemplo: ¢como podemos mantener la
confidencialidad en determinadas situaciones conflictivas?, ;cémo
definimos los limites de la actuacién profesional?, ¢como actuar
cuando los intereses de los pacientes, sus familias y la comunidad
colisionan entre si? En general, las complicaciones se atentian si
atendemos a los mejores intereses de las personas consultantes,
pero hay que tener en cuenta que la valoracién que realicemos va a
estar muy influida por el sistema de creencias de las y los profesio-
nales, modelos tedricos, contexto social, valores de las personas
consultantes, etc. Ante estas dificultades, la introduccién de un
marco ético de reflexién y analisis deberia ser de practica obligada
en nuestra disciplina.

1.1. Definiciones y antecedentes historicos de la ética, bioética
y psicoética

Se entiende por Etica la disciplina filoséfica que estudia la con-
ducta en relacién a la correccién o incorreccién de una accién y a
la bondad o maldad de sus motivos o fines. Etica y moral estan muy
relacionados, pero pueden describirse algunas diferencias; asi, la
moral es un concepto con un significado especifico en cada cultura
e incluye valores y normas que orientan la conducta de una persona
o de un grupo humano; la ética intenta desarrollar una moral uni-
versal y transcultural aplicable a todos los seres humanos en las
distintas dimensiones del comportamiento (Bermudez y Brik,
2010). Algunos autores senalan que la reflexién en ética no se
preocupa de buscar las diferentes “sensibilidades morales” subjeti-
vas que se dan en las diferentes sociedades sino que intenta hallar
criterios universales (Franca-Tarrago, 1996).



