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del terapeuta. En este andlisis, sostengo que las concepciones y
précticas de la relacidén terapéutica informadas por los discursos
profesionales también contribuyen significativamente a las expe-
riencias de agobio, fatiga y agotamiento de los terapeutas.

A continuacién, exploro concepciones alternativas de la tarea
terapéutica que contrarrestan estos efectos reales negativos pro-
ducidos por los discursos profesionales, concepciones alternativas
que los terapeutas perciben como rencvadoras a nivel personal e
inspiradoras en su trabajo.

Esta exploracién me conduce a un debate acerca del modo en
que estas concepciones alternativas influyen en las conversacio-
nes terapéuticas, las supervisiones y la formacién profesional.
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Discursos profesionales

Pretensiones de verdad

La cultura de la psicoterapia es una cultura de discursos profesio-
nales. Estos discursos profesionales estén caracterizados por cla-
ses de conocimiento que tienen pretensiones de «verdad» sobre la
condicién humana: pretensiones que se adscriben el estatus de rea-
lidad objetiva y que se consideran universales, y se ocupan de
«hechos» referidos a la naturaleza de la vida que pueden encon-
trarse en todas las personas, sin consideracién de la cultura, la
circunstancia, el lugar, la época y demas. -
Una de estas clases de conocimiento tiene pretensiones de ver- "\ 7
dad sobre el «<yo» (self): que, en el niicleo del ser humano, existe un |
yo que es ¢l centro de la identidad, que es el fundamento del cono-
cimiento personal y la fuente del significado humano. Otra clase
de conocimiento tiene pretensiones de verdad sobre la naturaleza de
este yo: sobre la humanidad, el desarrollo humano, la formacién
de la identidad, el funcionamiento de la psiquis, etcétera. Una
tercera clase de conocimiento tiene pretensiones de verdad con
respecto a la formacién de los problemas. Se trata de los conoci-
mientos de la psicopatologia, de los trastornos y las disfunciones.
Una cuarta clase de conocimiento tiene pretensiones de verdad |
acerca de la resolucién de estos problemas. '
Muchos de estos conocimientos sobre la formacién y resolucién
de problemas presentan la hipétesis represiva bajo diferentes ro-
pajes (hipétesis que sostiene la existencia de fuerzas en la psiquis
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individual que se dice que frustran la expresion de la naturaleza
: humana tal como se la determina por los conocimientos sobre el yo

* y que niegan a este yo opciones para lograr estados del ser auténti-
\_cos). Esas cuatro clases de conocimiento son operacionalizados en

f

sistemas de interpretacién que, se afirma, posibilitan que el tera-
peuta trabaje con las personas a fin de descifrar la verdad acerca
de su existencia y sus problemas y ayudarlos a escapar de las fuer-
zas de la represién, para descubrir quiénes son realmente y vivir
una vida conforme a este descubrimiento (es decir, conforme a su
verdadera naturaleza, sus auténticas necesidades, etcétera).

En la cultura de la psicoterapia, estos discursos profesionales
moldean la escenificacién que el terapeuta hace de las pretensio-
nes de «verdad». Es esta una escenificaciéon basada en el supuesto
de que el terapeuta es un observador informado, que, en lo que al
conomnuento se reﬁere, ‘ha logrado un estatus autonomo unpar-

cién, es constﬂ:mda como el «otro». De esta manera, los discursos
profesionales refuerzan poderosamente el dualismo sujeto/objeto
tan generalizado en la estructuracién de las relaciones en la cul-
tura occidental. :

Los discursos profesionales que moldean la interaccién entre los
terapeutas y las personas que los consultan también estan consti-
tuidos por reglas, que rigen el ejercicio de estas diferentes clases
de conocimiento. Estas son reglas sobre lo que 1mporta en tanto
conocimienite legitimo, reglas acerca de cémo y dénde deberan
guardarse estos conocimientos, reglas acerca de quién esta au-
torizado a hablar de estos conocimientos, reglas acerca de cémo
habran de expresarse estos conocimientos, reglas acerca de las
circunstancias en las cuales podran ser expresados, reglas acerca
de las posiciones y situaciones desde las cuales podrén ser expre-
sados, etcétera. Algunas de estas reglas han sido tratadas en la
primera parte de este libro y no seran analizadas aqui.

S

S

Tecnologias del poder

Estos discursos profesionales no solamente estan caracterizados
por determinadas clases de conocimiento y reglas que moldean la
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expresidn y escenificacién de este conocimiento, sino que también
estdn asociados con determinadas «tecnologias» que actian como
vehiculos para la escenificacién, la legitimacién general v la pro-
duccién permanente de estos conocimientos!. Estas tecnologias

.incluyen practicas de observacién, medicién y evaluacién de
«comportamiento», procedimientos para la ub1cac1on de probIe—
.Inas en sitios especificos_ .,,e,laJdenndaRd,mno importa cémo estos )

M%L(por ejemplo, como «psiquis», como «cen-
tros» emocionales, etcétera), técnicas para la categorizacion y.cla-
sificacién de las vidas de las personas y estrategias gue les posi
11tgnwgmlos terapeutas operar en estos(m ios (intervenir y correglr
lo que fuera que se suponga esté fuera de lugar).

Estas tecnologias estdn informadas por la preocupacién mo-
derna por el autogoblerno del yo y es en este sentido que son

teenologias de poder. Estas tecnoioglas incitan a las personas a ‘\\|
la autovigilancia y, efectivamente, las reclutan para controlar Ia |
reproduccion en sus propias vidas de las «verdades» de la natura-
leza humana, y segiin las normas de vida que estas «verdades» |
defienden. Hay muchos instrumentos para la blsqueda de la
«verdad» disponibles para asistir en esta tarea. Uno de d:chgsﬁ_'
instrumentos, que es empleado frecuentemente (v que fue anali-
zado en el ca capitulo tres de este libro), es el continuum; de norma-j.
lidad/anormalidad, de autonom1a/apego ‘excesivo, de independen-
cia/dependencia, de seguridad en si mismo/pasividad, etcétera.
En el acto mismo de colocar su vida dentro de estos continuums,
de ubicar su lugar en los territorios de estas dimensiones, las per-
sonas estédn participando en actos que tienen que ver con el ma-
nejo y administracién calculados y precisos de sus propias vidas:>~
Estas tecnologias e instrumentos de verdad no sélo estdn hacien- /
do a la personas el centro de la regulacién de sus propias vida si- LL
no que también incitan a las personas a convertirse en agentes s J

de «optlmlzacwn» de sus VldaS
e ettt erem oo, - i

T UL

L

! La obra de Michel Foucault (1973b, 1979, 1980, 1984) ha tenido una gran in- \"‘.
fluencia en mi comprensitn de estas tecnologias. Esta influencia es evidente en ;’f
mucho de lo que eseribi en esta seccion sobre los discursos profesionales. Fou- |
cault es mejor conocido por su entusiasta deconstruccmn de los discursos de
verdad de la cultura occidental contemporanea ¥ de las practicas de poder y las |
tecnologias del yo asociadas con esos discursos.

—

157




Luego de reflexionar sobre las tecnologias de los discursos pro-
fesionales, nos vemos confrontados con la medida en que ellas
constituyen las relaciones de poder modernas (hecho que no de-
beria sorprendernos). Al trazar la historia de los discursos profe-
sionales modernos, Foucault (1984) describié el papel central que
estos han desempeiiado en la introduccién en la cultura popula_r
de nuevas pricticas de poder que han hecho posible, en los 1lti-

mos siglos, avances espectaculares en el gobierno de las vidas de

las personas. En tanto el poder del soberano estaba simbolizado
por la supresién personal, el sistema moderno de poder que lo su-
planté:

{...] se centré en el cuerpo como maquina: su disciplinamiento, la opti-
mizacién de sus capacidades, la exaccidn de sus fuerzas, el aumento
en paralelo de su utilidad y docilidad, su integracién en sistemas de
controles eficientes y econdmicos, todo esto fue asegurado por los pro-
cedimientos de poder que caracterizaron a las disciplinas: una anatcr-
mo-politica del cuerpo humano. El viejo poder de muerte que simlggiz;

zaba al poder del soberano era ahora cuidadosamente reemplazado

_por la ac c

_adrg cién de los cuerpos y la i:al_c_:ulad_a_ admiﬂstraggn' de
la vida (1984, pp. 139-140),

Critica

Hubo muchas criticas a las pretensiones de verdad de estos dis-
cursos profesionales y a las relaciones de poder que estos repr(?“-'
ducen. Por ejemplo, estoy seguro de que los lectores estaran fami-
liarizados con las muchas impugnaciones que han sido dirigidas
al concepto de «realidad objetiva conocible» y con las numerosas
criticas a la idea de que los terapeutas pueden lograr un acceso
privilegiado al estatus de observador imparcial y desinteresado.

| Estas criticas a las pretensiones de realidad objetiva llaman la

i
i
i
I3

atencién sobre la imposibilidad de que las personas se coloquen
on . . sibili-

por fuera de Ios_fénéme_nos__qﬁé estdn observando y la imp
dad de que las personas eviten tener un rol gener en la cons-
truccion de las realidades que estdn describiendo. Estas criticas

han puesto el énfasis ggﬂgue_la___éi_s_ﬁpﬂdﬁﬁ tan a menudo percibida

ntre ¢6mo son las cosas en sf mismas y c6mo pensamos que son,
: una distinci6n inexistente.

e

_profesionales debido a su co

Sm——

Dichas criticas cuestionan mas de una idea entrafiable a la cul- .

tura de la psicoterapia. Por ejemplo, hacen imposible que los te-

rapeutas mantengan la ilusién de que pu

e

procesos terapéuticos en condiciones d trali

“Tos terapeitas §om confrontados con el heche d que la presuncién
de neutralidad no es neutral en sus efectos ¥ que son las mismas
condiciones establecidas por esta ilusién de neutralidad lo que les
permite reproducir las estructuras de privilegio y las relaciones
de poder de la cultura dominante. Son estas estructuras de privi-

legio y relaciones de dominacién las que ma n a las personas
que piden ayuda terapéutica, mantienen qaias de conoci-
miento, descalifican modos de vida ¥ pensamiento alternativos,
mantienen el monopolio dé poder dal terapeuta ¥ hacen invisible.
la posicién del terapeuta en los mundos
etnicidad, la preferencia sexual, la clase, e

terapeutas se ven libres de reconocer y aceptarla responsabilidad
ética que tienen por los efectos reales de su trabajo: por los efectos
reales de su trabajo en la constitucién de las vidas de las personas {
que los consultan. T
También estoy seguro de que los lectores tendran alguna fami-
liaridad con los desenmascaramientos de las tecnologias y de los
instrumentos de verdad de los discursos profesionales a las que
nos referimos en la discusién anterior (tecnologias e instrumen-
tos que incitan a las personas a la reproduccién de las «verdades»
de la naturaleza humana, a la reproduccién de esos modos de vi-
da que son defendidos por estas «verdades»), Estos desenmasca-
ramientos acusan a los terapeutas de agentes de los discursos
su complicidad en alentar Ia participacién
‘as personas que los consultan en actos orientados a la regula-
cién y optimizacién d - sus propias vidas.” R '

No es mi intencién discutir ¢on Has detalle los efectos reales
de estos discursos profesionales en la constitucién de las vidas de
las personas que consultan terapeutas. Ya se ha prestado conside-
rable atencién a este tema en la literatura del drea. En esta sec-
¢ién, en cambio, analizaré las_conse

_Profesionales sobre la vida del terapeuta. Este analisis tomars

forma a partir de las siguientes preguntas: ;Cudles son los efec-
tos reales de estos discursos en la constitucién de la vida del tera- i

H
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1 género, la cultura, la _
€ _ tcétera. Al deconstruir |
los conceptos de conocimiento experto y observacién neutral, los

-cuencias de estos discursos 7
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peuta? ;Hay opciones para que los terapeutas eviten convertirse
en cémplices de la administracién calculada de sus propias vidas?
;Qué posibilidades tienen los terapeutas a su disposicién para
romper con las tecnologfas del yo modernas en la constitucién de
sug propias vidas?

S

' Los discursos profesmnales v la Vlda del terapeuta J
He sefialado algunos de los efectos reales de los dlscursos profe-
sionales en la conformacion de la relacién entre los terapeutas y
las personas que los consultan y en la constitucién de las vidas
de las personas que consultan terapeutas. Pero hay consideracio-
nes ulteriores para hacer.

Con respecto a las vidas de los terapeutas de manera méis ge-
neral, jes posible que estén exentas de los efectos reales de estos
discursos profesionales? ;Es posible que los terapeutas sean de
alguna manera inmunes a que sus vidas sean constituidas a tra-
vés de estos discursos? ;Serd posible para los terapeutas utilizar
las tecnologias de los sistemas modernos de poder y de alguna
manera evitar las fuertes incitaciones a sumarse al autogobiernoc
del yo que conduce al tipo de individualizacién que tanto se vene-
ra en esta cultura? ;Es probable que los terapeutas puedan inter-
narse en el corazén de las tecnologias de esta cultura para la ad-
ministracién y el manejo de la vida y, no obstante, sean capaces
de resistirse a las fuertes incitaciones a someter sus propias vidas
a técnicas de policia?

Si bien es evidente que los discursos profesionales que consti-
tuyen las vidas de las personas que consultan a los terapeutas
también constituyen la vida de estos mismos terapeutas, esta
consideracién ha sido relativamente descuidada. Esta considera-
¢ién se ha visto oscurecida por un interés primario en el papel ge-
nerativo que el terapeuta desempefia en la construccién de reali-
dades terapéuticas. Este foco de interés ha desviado la atencién
del grado en que esta actividad tiene lugar en campos discursivoes
que son también constitutivos de la vida, y del mundo, del tera-
peuta. Ha desviado la atencién del hecho de que estos discursos
tienen efectos reales no solamente al estructurar la participacién
del terapeuta en el contexto terapéutico y en la produccién de la
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«verdad» terapéutica, sino también en la manera en que el tera-
peuta se relaciona con su propia vida (en la conformacién de las
relaciones del terapeuta con el mundo, en la construccién de los re-
latos de identidad personal del terapeuta, etcétera).

Tomemos esas clases de conocimiento de los discursos profesio-
nales que expresan pretensiones de verdad acerca de la condicién
humana: son constitutivos no solamente de las vidas de las perso-
nas que consultan a los terapeutas, sino también de las vidas de
los terapeutas. Por ejemplo, los terapeutas suelen entender las di-
ficultades que experimentan en su trabajo en términos de las «ver-
dades» profesionales sobre la formacién de los problemas, y al ha-
cerlo identifican la fuente de esas dificultades como un «problema»
que esta «localizado» en un «sitio» de su identidad. En respuesta a
esto, los terapeutas redoblan su compromiso con las tecnologias
de biisqueda de la verdad (autoobservacién, automedicién y auto-
evaluacién) y, como resultado, son més completamente constitui-
dos como objetos de los conocimientos de los discursos profesiona-
les. Habitualmente colocan sus vidas en el extremo deficitario dgﬁg
continuum adecuacién/inadecuacién y deducen clasificaciones de
su problema. Asi, los terapeutas quedan cada vez mas atados a las /
«verdades» establecidas acerca de la resolucién de problemas (y !
en general, a que sus yoes (selves) sean formados por mediacién de 5
los conocimientos de los discursos profesionales). MMJ

Al sumarse al supuesto que construye a los terapeutas como
observadores informados que, en cuanto a conocimiento, han ad-
quirido un estatus auténomo e imparcial, en este trabajo el tera-
peuta ocupa el lugar central, pero al mismo tiempo estd profun-
damente aislado de las personas que lo consultan. El hecho de
que esto suceda en circunstancias en las cuales al terapeuta se le
exige, al ingresar en la cultura profesional, desechar los saberes y
habilidades que son generados en los contextos locales de su his-
toria, significa que este ocupar el lugar central sucede en condi-
ciones en las cuales el terapeuta tiene a su disposicién menos re-
cursos interpretativos que los que tendria de otro modo. Que ET?
terapeuta ocupe el lugar central en ese contexto de aislamiento ¥ 5
en circunstancias que 1o hacen abandonar y desechar estos sabe- {
res y habilidades de la historia personal contribuye muy signifi-
cativamente a la generacién de un sentimiento de agobio y fatiga §
que puede hacerse abrumador. o
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Este supuesto que construye a los terapeutas como observado-
res informados que, con respecto al conocimiento, han logrado un
estatus auténomo e imparcial, también lesm}ﬁ%pna;bjemcono-
cer dilemas de valor y exploz;aniormas 5 de expresar sus valores

S

Pt i
que, en vez de cerrarios ‘abran espacms Para nuevas posﬂmhﬁa-

cionies de éxﬁilorar smtemas ‘de valores no normatives. Los tera-
peutas pierden asi la posibilidad de dudar para qué estdn cuando
se trata de la vida de otros y de explorar las diferentes expresio-
nes de diferentes valores y los efectos reales de estas expresiones
en la conformacién de la vida.

Las pretensiones de conocimiento experto de los discursos pro-
fesionales también pueden tener el efecto de construir una expe-
E riencia «atemporal» para los terapeutas. La especificidad y auto-

"Fidad de los conocimientos expertos, que se imparten desde arriba
hacia abajo, no sélo hace dificil que los terapeutas lleguen alguna
vez a experimentar gue han alcanzado una comprensién adecua-
da del conocimiento, sino que también desalienta que incorporen
sus experiencias de conversaciones terapéuticas al relato de la
trama en desarrollo de su trabajo. Ello priva a los terapeutas del
sentimiento de estar avanzando en su trabajo, que podria orien-
tarlos en pasos ulteriores, y contribuye a la sensacidén de estar
«congelados» en el tiempo, mientras siguen haciendo lo que pue-
den para representar «lo mejor posible» el conocimiento experto.
La adquisicién del conocimiento profesional indispensable es una
prioridad que constantemente se eleva sobre el horizonte, fuera
del alcance de los terapeutas. La sombra del fracaso acecha, cada
vez més enorme, y provoca renovados esfuerzos de regulacion y
optimizacién de sus trabajos y sus vidas.

En los capitulos que siguen en esta segunda parte, analizaré
algunas de las ideas y précticas que son asociadas con la terapia
narrativa y que constituyen de una manera diferente el trabajo y
la vida del terapeuta. Estas ideas y précticas brindan a los tera-
peutas opciones para romper de manera general con la préctica de
la formacién del yo del terapeuta a través de los conocimientos
de las disciplinas profesionales y con los actos de administracién
calculada de sus vidas.
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La relacion terapéutica

La concepeién unidireccional de la terapia

La concepcién unidireccional de la terapia es la que se da por
sentada en la cultura de la psicoterapia. Las actividades de los
diversos érganos de las diferentes instituciones del munde de la
psicoterapia, incluyendo las de las revistas y sociedades profesio-
nales, estan claramente informadas por la idea de que los Gnicos
receptores de la terapia son las personas que consultan a los tera-
peutas y que, si los terapeutas tienen éxito y todo va bien, estas
personas atravesardn algtn proceso de transformacién.

La medida en que esta es la concepcidn que se da por sentada
se ve reflejada en el hecho de que subyace a la mayoria de las
representaciones de las practicas terapéuticas de las diferentes
escuelas de terapia. No importa cémo conciban las diferentes escue-
las la contribucién especifica del terapeuta a esas practicas tera-
péuticas transformadoras {sea en términos de la introduccién de
determinadas intervenciones, en términos de proporcionar una
nueva perspectiva sobre ciertas situaciones, en términos de em-
prender determinados procesos educativos, en términos de la in-
troduccién de hipétesis que perturben los sistemas, o en cualguier
otro) la interaccién terapéutica es préacticamente siempre repre-
sentada como un proceso unidireccional.

Segln esta concepcién unidireccional de la terapia, se entien-
de que el terapeuta posee un saber terapéutico que es aplicado a
la vida de la persona que lo consulta, y esa persona es definida co-
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