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RESUMEN

La anorexia a través de la historia ha sido una enfermedad vista como una
histeria, una neurosis femenina, entre otras. Actualmente se le conoce como trastorno

alimenticio, al menos aparece asi en el DSM-|V.

De esta forma, la anorexia es descrita por distintas ciencias y en psicologia es
estudiada desde los enfoques conductistas, psicoanaliticos, sistémico, entre otros

enfoques.

El enfoque de la terapia familiar sistémica a abierto distintas corrientes, entre las
cuales podemos encontrar la escuela estructural y la puramente sistémica, donde el
trastorno es mas bien visto como el sintoma, de donde varios autores la Illaman
enfermedad psicosomatica, y ya no es vista como X “tiene anorexia”, sino mas bien se
ve “la familia X tiene anorexia”, con esto también es importante tomar en cuenta que
la familia es un sistema de la sociedad y como tal la anorexia significa algo en un
contexto social dado.

Por esto, el presente estudio tuvo como objetivo analizar la anorexia desde el
enfoque de la terapia sistémica, y esto se pudo llevar a cabo mediante el
interrogatorio circular, el diagnostico estructural, y el andlisis del discurso.

Donde se encontr6 que la familia que estudiamos es rigida, con limites
enmarafados, patologia de alianzas; asi como dobles vinculos que hacen alun mas
complicada la oportunidad de resolver el sintoma. Ademés de encontrar los discursos
que se encuentran inmersos en una sociedad posmoderna, donde se le bombardea

con mayor avidez a la mujer.

Asi pues, se concluye que la anorexia es un sintoma colectivo, donde se ven
expresadas la apatia, la falta de identidad, la preocupacion por el presente, el
narcisismo. Jugando estos mensajes en un sistema familiar rigido, con falta de limites,
donde la anorexia es solo uno de los sintomas para expresar que algo esta mal, que

la madre esta mal... que la cultura esta mal.

Martinez, 2005. FES-
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INTRODUCCION

Tratar de entender a la anorexia ha sido dificil pues, nos hemos evocado
a la familia sin embargo, se retoma la parte social por lo que, tenemos que dar

una breve revision acerca del contexto actual.

Una vez finalizada la era moderna la cual se caracterizd por ser época
de consumismo, de cuantitavismo, donde aun existian ideales, proyectos a
futuro en pleno s. XXI nos encontramos en la era posmoderna, donde
precisamente esta en proceso la personalizaciéon, una nueva etapa del
narcisismo donde hoy mas que nunca nos encontramos ante el grito
desesperado de la libertad, de tener una identidad propia, después de la
pérdida del individuo entre la masa... queda alguien sin identidad propia. Ahora
en boga “la cultura psi” (Lipovetsky, 2003) la cual estimula a ser mas uno
mismo, asentir, a analizarse, a liberarse de roles y “complejos”. La educacion
también se ha visto envuelta del “dejar ser” pues de ser antes autoritaria se ha
vuelto enormemente permisiva atenta ahora a los deseos infantiles y
adolescentes... pues ahora podemos decir que aquella ley que existia, es
decir, la figura paterna ya no esta estable pues es transgredida constantemente
por la figura materna. Ahora podemos decir que las instituciones como la
escuela y la familia se han vuelto flexibles.

Es decir el proceso de personalizacién es el nuevo tipo de control social
liberado de los procesos de masificacidn-reificacién-represion (Lipovetsky,
2003).

Y paraddjicamente nada importa pues ya no hay en quien creer, ya no hay
idolos, ya no hay ejemplos, ya no hay contenedores; el saber, el poder, el trabajo,
el ejercito, la familia, la Iglesia, los partidos, etc. Han dejado de funcionar como
principales absolutos intangibles y aunque en distintos grados ya nadie cree en
ellos, asi pues, existe con todo esto una apatia enorme, un vacio que se quiere
llenar a toda costa, el vacio del sentido, el hundimiento de los ideales que

llevan al pesimismo.

Martinez, 2005.
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Es incluso, en la pintura donde se ha proyectado la vida cotidiana. La
oposicién del sentido y del sin sentido ya no es desgarradora y pierde parte de
su radicalismo ante la frivolidad o utilidad de la moda, del ocio, de la publicidad.
En la era de lo espectacular las antinomias duras, las de lo verdadero y lo
falso, lo bello y lo feo, lo real y la ilusion, se esfuman los antagonismos, se
vuelven flotantes (ibidem), es decir, es la era de los dobles vinculos, de lo
paraddjico. Asi el momento posmoderno es mas que una moda; explicita el
proceso de indiferencia puro, en el que todos los gustos, todos los
comportamientos pueden cohabitar sin excluirse es ahora cuando todo es
normal, 0 mas bien todo esta aceptado porque esta bien justificado a través del
dejarse ser.

Asi podemos decir que el hombre actual es el hombre insatisfecho,
vacio, en un estado de compulsion de satisfacerse pues el gocé esta a todo lo
que da vy tal vez, este estado es el que retrata perfectamente el sintoma
anoréxico, la busqueda de la perfeccion, del mas y nunca encontrar el limite, a

costa de lo que sea, sin pensar en el mafnana..la muerte.

Con esto nos podemos dar una idea de que la anorexia es un sintoma
social, sin embargo, no podemos dejar de lado como esto Pero es importante
mencionar como es conocida la anorexia, para poder aterrizar finalmente de

que manera se estudio a esta en el presente trabajo.

Actualmente, la anorexia nerviosa es conocida comiunmente como un
trastorno de alimentacion, definido de la siguiente manera segun el DSM-IV
(1994) como:

e Negativa a mantener el peso corporal por encima de un peso normal minimo

para edad y talla.

¢ Intenso temor a subir de peso o0 a engordar, a pesar de estar con déficit de

peso.

e Un trastorno en la manera en que se vivencia el peso, tamano o forma del

cuerpo propio, por ejemplo, la persona manifiesta “sentirse gorda”, cree que

Martinez, 2005. FES-
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una parte de su cuerpo esta “demasiado gorda” aun cuando obviamente esta

por debajo de su peso.

e En las mujeres, la ausencia de por lo menos tres ciclos menstruales
consecutivos, (amenorrea primaria o secundaria).Se considera que una
mujer tiene amenorrea si sus periodos ocurren solo por induccién hormonal,

por ejemplo administracién de estrégenos.

A lo largo de la historia la anorexia se ha explicado desde las
perspectivas: fisiopatolégica, psicolégica y social. Sin embargo el interés de la
presente investigacion fue dar cuenta de la psicologia de la anorexia y desde
este punto se han desarrollado principalmente tres enfoques:

Desde el enfoque conductual, el enfoque cognitivo; ambos enfoques
plantean el modelo lineal-causal desprendiéndose que la anorexia es un
problema individual y por lo tanto es en el individuo donde centra su

intervencion.

Sin embargo, existe otro modelo que no es causal-lineal de este modelo
se desprende la terapia familiar sistémica, la terapia familiar estructural (entre
otras) en donde se cuestionan los supuestos tradicionales, partiendo de los

siguientes principios basicos:

e En este enfoque no se presta atencion a fendmenos aislados, objetivizados
por conceptos linguisticos, sino a las interrelaciones. De esta manera las
propiedades o caracteristicas individuales, (en el caso de la anorexia) “Maria
es anoréxica” o “Maria tiene anorexia”, se disuelven en elementos de un
proceso dinamico y se revelan como aportes de la conducta a un sistema, a
la vez expresiones y consecuencias de roétulos y atributos ligados con un

contexto.

e Una perspectiva centrada en las interrelaciones nos permite ver desde un
nuevo angulo los procesos que estamos tratando. Asi ya no se construyen
cadenas unidimensionales de causa y efecto (causalidad lineal). Sino que se

comprenden los fenédmenos de una manera circular en donde el individuo se

influid s haciend | e individualidad
Martinez, 2005. FES-
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resulte problematico, ya que cada integrante influye en los demas y es

influido a su vez por estos.

e La conducta humana interactiva forma pautas y esta sujeta a reglas. Por lo
tanto s6lo se la puede entender en funcidon del contexto en el que se

manifiesta.

e La conducta esta influida no sélo por la conducta de los demas sino también
por las ideas y procesos significativos que orientan y coordinan las acciones
de los miembros de un sistema (Stierlin y Weber, 1990).

En este sentido, los enfoques unidireccionales o de causalidad lineal
han investigado la anorexia como respuesta a: exigencias sociales,
deformaciones de la imagen corporal; siendo sus intervenciones muy valiosas
puesto que esta orientada a tratar las “complicaciones” propias a la carencia
de alimentacion y a prevenir la aparicion de lesiones secundarias a veces
irreversibles, mas que a “curar” la anorexia propiamente dicha (Serrano, Van
Den, Roelandts, y Cornu, 1992). Pese a la valiosa contribucién de los modelos
lineales de causalidad estos corren el riesgo de pasar por alto el caracter
sistémico de la dinamica familiar, es decir no consideran que los sintomas,” ya
sea fisicos, psiquicos o de conducta, tienen un significado y una funcién
individual y familiar y que cuanto mas cumple un sintoma una funcién familiar,
tanto mayor es la probabilidad de que el sintoma se perpetué o bien, aunque
desaparezca en un miembro aparezca de la misma manera o modificado en

otro miembro de la familia” (Simon, Stierlin y Wynne, 1993 p.p 47).

De esta forma por las deficiencias que presenta el modelo causal-lineal,
y por la informacion tan valiosa del paradigma del todo la presente
investigacién sera bajo el enfoque de la terapia familiar sistémica con el
objetivo de: Analizar la anorexia desde el enfoque de la Terapia Familiar
Sistémica dentro del sistema familiar en una familia con anorexia, pacientes del

DIF Tlalnepantla.
Teniendo los siguientes objetivos especificos:

° Investigar los conflictos en Ia familia

Martinez, 2005. FES-
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o Conocer los dobles vinculos que hay en el sistema familiar

o Identificar el modo en que se dan las jerarquias en el sistema familiar
o Identificar las alianzas que se dan en el sistema familiar

o Conocer la homeostasis que se da en el sistema familiar

o Analizar los discursos que se dan en el sistema familiar

Para llevar acabo este analisis la informacion se dividié en los siguientes

ejes tematicos.

. Conflictos en el sistema familiar
o Manejo de conflicto en el sistema familiar
. Mantenimiento del sintoma anoréxico en el sistema familiar

Para que a partir de ahi analizar la informacién por medio del doble
vinculo, del diagnéstico estructural y del andlisis del discurso se utilizaron estas
técnicas partiendo de que nuestro principal supuesto es que la anorexia

funciona como desviacién de conflictos en el sistema.

Asi en la presente investigacion se respondieron los cuestionamientos
¢ Cuales son los conflictos del sistema familiar que estan involucrados con la

anorexia?

¢ Por qué el sistema familiar soluciona los conflictos por medio de la anorexia

de uno de sus miembros?

¢ Existiran discursos de la cultura que afectan a la familia y se relacione con el

sintoma anoréxico?

En el Capitulo 1 Teoria De Los Sistemas En La Terapia Familiar se plantea
la definicion de terapia familiar sistémica sus principios bésicos, la terapia familiar
estructural y la teoria del doble vinculo. La importancia de este capitulo es que se

conoceran en el sentido amplio nuestro enfoque de investigacién, es decir se

Martinez, 2005. FES-
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explicard la importancia de ver los sintomas desde el punto de vista sistémico. La
descripcion de la terapia familiar estructural, la cual se utiliz6 para dar un
diagnéstico estructural a nuestro caso y también se describe la teoria del doble
vinculo, que es una teoria de la comunicacion, que nos sirvi6 como eje tematico

para analizar nuestro caso. Describiendo su sentido tedrico y su sentido préctico

En el Capitulo 2 Familia Y Anorexia, se intenta dar cuenta de las
explicaciones que se le han dado a la anorexia, desde el punto de vista
psicoldgico, mencionando algunos enfoques. Ademas se intenta dar cuenta del
sistema desde el cual veremos a la anorexia, la familia, su definicién, el ciclo vital y
los tipos de familia. La importancia de este capitulo radica sobre todo en la
asociacion ya del enfoque sistémico y del sintoma que se eligio, la anorexia.

En el Capitulo 3 Cultura y Anorexia se intenta dar cuenta de las
explicaciones que se le han dado a la anorexia pero desde el punto de vista social,
donde se describe la transmisién de la cultura en la mujer, su papel, el narcisismo,
el vinculo madre-hija por tanto, como esto se encuentra inmerso en un sintoma,

la anorexia.

En el Capitulo 4 Método se describe el método, que en nuestro caso
utilizamos la metodologia cualitativa, describiendo el porque de su importancia,
se describe una de las técnicas utilizadas en la entrevista, el interrogatorio
circular, y sobre todo como el modelo sistémico sirve no solo de sustento

tedrico, sino como herramienta practica y el uso del analisis del discurso.

Posteriormente, el apartado de la Interpretacion donde esta la parte
medular del trabajo, pues es aqui donde analizamos al sintoma anoréxico en el
sistema familiar de nuestro caso. Primeramente se hace la division de la
informacién por los ejes tematicos. Segundo se inicia la interpretacion con el
Doble vinculo, se da un diagnostico estructural y finalmente damos un analisis

del discurso. Y finalmente se concluye.

Martinez, 2005. FES-
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CAPITULO 1

TEORIA DE LOS SISTEMAS Y LA CIBERNETICA EN LA
TERAPIA FAMILIAR

1.1. Definicion de terapia familiar sistémica

La teoria general de los sistemas fue desarrollada en 1968 por Ludwing
Von Bertalanffy, la cual es la exploracion cientifica del todo y se sus totalidades y

su contrario es el modelo reduccionista y mecanicista.

De esta manera se postula que la teoria de los sistemas en el marco
conceptual de la terapia familiar, nos permite obtener una nueva vision respecto a
la conceptuacion de funcionabilidad y patologia; modificando la unién lineal o

reduccionista por una sistémica o contextual.

Ya que un diagnostico basado en una conducta aislada sera siempre
dudosa, por ejemplo Sanchez y Gutiérrez (2000) nos presenta un ejemplo:

“¢Quien no se a sorprendido ante un cuadro de Dali o Picasso? Si no
supiéramos quién es el autor, podriamos decir que es la representacidon
esquematizada de la esquizofrenia, pero cuando conocemos el marco conceptual

del autor lo podemos catalogar como genio”

La teoria de los sistemas aplicada a la terapia familiar nos permite una

nueva concepcion de los problemas, del comportamiento y de las relaciones.
1.1.1. Principios Basicos

Los principios basicos de la teoria de los sistemas en la terapia familiar son:

Martinez, 2005. FES-
Iztacala
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e En este enfoque no se presta atencion a fendmenos aislados, objetivizados por
conceptos linglisticos, sino a las interrelaciones. De esta manera las
propiedades o caracteristicas individuales, (en el caso de la anorexia) “Maria es
anoréxica” o “Maria tiene anorexia”,se disuelven en elementos de un proceso
dinamico y se revelan como aportes de la conducta a un sistema, a la vez

expresiones y consecuencias de rétulos y atributos ligados con un contexto.

e Una perspectiva centrada en las interrelaciones nos permite ver desde un
nuevo angulo los procesos que estamos tratando. Asi ya no se construyen
cadenas unidimensionales de causa y efecto (causalidad lineal). Sino que se
comprenden los fendbmenos de una manera circular, esto es, la familia se ve
como un sistema de retroalimentaciéon donde el comportamiento de A es
consecuencia e influye en el comportamiento de B, C, D, etc. Por tanto se
debera ver en la terapia familiar el comportamiento de A, B, C, D y ademas
para determinar el patrén contextual no sélo de A sino de todo el sistema

familiar.

e Los sistemas familiares mantienen su estabilidad por el mecanismo de
homeostasis. La tendencia central principal de un sistema es mantener el
equilibrio. Los sistemas abiertos, como deben de ser las familias, se rigen por
principios dindmicos y de interaccidbn con el ambiente, y no por principios
estaticos o cerrados. La homeostasis, en el sistema familiar es la busqueda
innata de la media después de una desviacion

e La conducta humana interactiva forma pautas y estd sujeta a reglas. Por lo
tanto solo se la puede entender en funcidn del contexto en el que se manifiesta.

La conducta esté influida no sélo por la conducta de los demas sino también por
las ideas y procesos significativos que orientan y coordinan las acciones de los
miembros de un sistema (Stierlin y Weber, 1990).

Martinez, 2005. FES-
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e La estructura sistémica familiar esta formada por subsistemas. Dentro de
cualquier sistema familiar existen jerarquias, éstas delimitan los subsistemas,
sus obligaciones y responsabilidades, los que generalmente estan
determinados por las generaciones, edad, género y la funcion. Los limites seran

los que delimiten las jerarquias y su funcionalidad.
1.1.2. Rasgos principales del paradigma sistémico.
e Sistema

Es un sistema vivo que esta en un estado de continuo intercambio con el
ambiente, este ambiente, en el caso de la familia incluye su clase social, su
etnicidad, cultura, escenario geografico, y su tiempo. En segundo lugar todo
sistema se compone de partes que se entrelazan, llamados subsistemas los
cuales mantienen entre si una relaciéon dindmica, y estan organizadas en torno
de la ejecucién de funciones que son cruciales para la supervivencia del

subsistema total
e Frontera

“Es un fendmeno interactivo” que define la separacién entre los subsistemas del
sistema total. Estas varian de sistemas a sistemas y la manera de conocerlas
es examinando las conductas verbales y no verbales que permiten y prohiben la
transferencia de informacién segun cada subsistema, por ejemplo: en la familia
X los hijos siempre tienen que pedir permiso para ir a algun lugar, mientras los

padres no.

Por lo tanto la funcién de las fronteras es definir las caracteristicas y diferencias
de poder entre cada subsistema, asi pues estas son muy importantes, ya que,
sin ellas no habria diferenciacion progresiva de funciones en los miembros de la
familia, ni complejidad sistémica y sin esta se reduce en gran parte la capacidad
de crear y de mantener una postura adaptativa frente al ambiente.

Martinez, 2005. FES-
Iztacala




Andalisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico 11

e Homeostasis

Es cuando un sistema llega a un estado de estabilidad y es indispensable para
que el sistema funcione con eficacia y sin una tensién inconveniente en las
partes que la componen, lo que promueve la homeostasis son los llamados
lazos de constancia y su funcién, como su nombre lo indica, es mantener un
estado de constancia o de relativa mismidad en la modalidad de quehacer
propio de la familia.

¢ Realimentacién y crecimiento

Es la aptitud que tienen los sistemas para crecer y transformar su esencia
misma a fin de acomodarse a las necesidades de miembros individuales, asi
como a las presiones de un ambiente que se modifica los lazos que promueven

el crecimiento se llaman lazos de variedad o lazos amplificadores de desviacién

De esta forma, la homeostasis y el crecimiento son reguladores para crear
cambios y al mismo tiempo mantener el equilibrio que permitan conservar un

intercambio adaptativo con el contexto ambiental.
e Estructura

Es la forma en que se organizan los subsistemas de una manera fija, al grado
que se pueden producir, aqui se incluyen las alianzas, coaliciones; asi una

estructura es una pauta de interaccion entre los miembros de la familia.
e Estructura y proceso

Es la forma e que se organizan los miembros de la familia pero de manera

temporal por ejemplo en una situacién dada.
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1.2. Terapia Familiar Estructural

El desarrollo de la terapia familiar estructural fue iniciado por Salvador
Minuchin y sus colaboradores de la Clinica de Orientacidén Infantil de Filadelfia
siendo los mas reconocidos: Jay Haley, Braulio Montalvo y Harry Aponte.
Concepto terapéutico que surgié debido a que los jévenes atendidos es esa
institucién al ser dados de alta reincidian debido a sus problemas familiares.

Con la necesidad de buscar otras alternativas de trabajo formaron un
modelo al que llamaron “mas accién y menos habla”. De aqui Minuchin(1974,
citado en Umbarguer,1983 p.p 31) se empez6 a interesar por la estructura familiar

definiéndola de la siguiente forma:

“estructura es una serie invisible de demandas funcionales que se

organizan en la manera en que sus miembros interactuan”
Y Gutiérrez y Sanchez (2000) la complementa:

“la estructura denota la configuracion de la familia, esta se produce cuando
los miembros de la familia adoptan una cierta aproximacion o distancia entre unos
y otros respecto de las actividades de la familia, su estructura cambia de a cuerdo
con su evolucién, viendo que la patologia no esta en el paciente identificado
(persona que generalmente se dice que tiene el problema) sino en la estructura

familiar.

De esta manera a la familia normal la definen como un sistema abierto en
transformacién, es decir, que se mantiene en continuo intercambio con lo

extrafamiliar, adaptandose a las demandas que cada etapa del ciclo vital tiene.

De aqui se desprende que los estructuralistas reconocen la transaccién del
ciclo de vida familiar como la causa principal de disfuncion, ya que estos cambios

pueden desajustar la estabilidad familiar (Minuchin, 1974; en Gutiérrez 2000).
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Por otro lado este enfoque maneja la interacciéon del terapeuta como parte
del sistema, que a su vez va a motivar el cambio por medio de un proceso que
mas adelante se mencionara, de esta forma se considera un sistema de familia-

terapeuta.
1.2.1. Conceptos Basicos

Los conceptos basicos de este enfoque son los siguientes:
e Estructura

Es la manera en que se organiza una familia, de manera frecuente ante muchas
situaciones, es decir, la manera en que se relacionan al grado de que puede ser

predecible.
e Subsistema

Es desde un individuo, hasta la unién de dos o0 mas miembros, en este caso de
una familia, asi podemos encontrar subsistema de padres (conyugal), parental

(padre-hijo), filial (hermanos), subsistema de mujeres, etc.
e Subsistema individual

Unidad que se refiere a la particula elemental de todo sistema, que cambia

segun el sistema analizado (que puede ser abierto o cerrado)

Subsistema conyugal. se constituye cuando dos adultos de sexo diferente se
unen con la intencion de constituir una familia. Las principales cualidades
requeridas para la implementacion de sus tareas son la complementariedad y la
acomodacion mutua. Este subsistema debe llegar a un limite que lo proteja de
la interferencia de las demandas y necesidades de otros sistemas; en particular,
cuando la familia tiene hijos. En términos simples marido y mujer se necesitan

mutuamente como refugio ante los multiples requerimientos de la vida.

Martinez, 2005. FES-
Iztacala



Andalisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico 14

Este subsistema es basico para el crecimiento de los hijos, ya que el nifio
observa la forma de expresar afecto y de enfrentarse a los problemas entre
iguales, lo que ve se convierte en parte de sus valores y expectativas cuando

entre en contacto con el mundo exterior.
e Subsistema parental

Este debe diferenciarse para desempenfar las tareas de socializar al hijo sin
renunciar al mutuo apoyo que caracteriza al subsistema conyugal. Se debe
trazar un limite que permita el acceso del nifio a ambos padres y, al mismo

tiempo que lo excluya de las relaciones conyugales.

A medida que el nifio crece, sus requerimientos para el desarrollo, tanto de la
autonomia como de la orientacién imponen demandas al subsistema parental
que debe modificarse para satisfacerlas. El nino comienza a tener contacto con
companieros extrafamiliares, la escuela, y otras fuerzas socializantes exteriores

a la familia.

La relacién de paternidad requiere la capacidad de alimentacién, guia y control.
Las proporciones de estos elementos dependen de las necesidades de
desarrollo del nifio y de las capacidades de los padres. Pero la relacién requiere
el uso de la autoridad. Los padres no pueden desempefar sus funciones

ejecutivas a menos que dispongan del poder necesario.

Es sumamente importante que padres e hijos acepten el uso diferenciado de
autoridad ya que constituye un ingrediente necesario del subsistema parental.

Ello se convierte en un laboratorio de formacién social para los nifos, que
necesitan saber cdmo negociar en situaciones de poder desigual. El apoyo a la
responsabilidad y a la obligacién de los padres para determinar las reglas de la
familia estimula el derecho y la obligacién del nifio de crecer y desarrollarse en

forma auténoma.
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e Subsistema fraterno

En el nucleo familiar es el primer ambito social en el que los nifios pueden
construir relaciones sociales con sus iguales. En el marco de este contexto los
hermanos se apoyan, aislan y aprenden conjuntamente. En el mundo fraterno,
los nifios aprenden a negociar, cooperar, competir. Aprenden a lograr amigos y
aliados, a lograr reconocimiento por sus habilidades.

La significacion del subsistema fraterno se observa con mayor claridad en caso
de su ausencia. Los nifios sin hermanos desarrollan pautas precoces de
acomodacion al mundo adulto que pueden manifestarse en su desarrollo

precoz.

Asi pues, puede observarse que cada individuo pertenece a diferentes
subsistemas en los que posee diferentes niveles de poder y en los que aprende
habilidades diferenciadas. Un hombre puede ser hijo, sobrino, hermano mayor,
hermano menor, esposo, padre, y asi sucesivamente. En diferentes
subsistemas se incorpora a diferentes relaciones complementarias. Las
personas se acomodan en forma de calidoscopio para lograr la reciprocidad que
posibilita las relaciones humanas. El nifio debe actuar como un hijo como su
padre actia como un padre; y cuando el nifio lo hace es posible que deba ceder
el poder de que disfruta cuando interactia con su hermano menor (Rivas,
2000).

e Fronteras

Son reglas que regulan la manera en que se van a relacionar los miembros de
la familia, asi como entre los subsistemas formados y que funcionan para
delimitar y definir la autonomia entre los miembros y subsistemas, asi como a

definir quien participa en cada subsistema. Originando tres tipos de frontera:

e frontera abierta y se representa = —-memememememeee
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e frontera cerrada o rigida
e frontera difusa, representada por puntos e

Estas lineas de frontera se pueden utilizar entre subsistemas, asi como en el

sistema familiar como un todo.

e Alianzas

Se refiere a la unién de dos o0 mas miembros con una connotacion positiva. Por

ejemplo un vinculo normal de cdényuges se representa asi:

Marido Esposa

e Alianza enmaranada

También se le conoce como sobre-involucrada, por ejemplo: un vinculo

intergeneracional sobre-involucrado se veria asi:

Madre Hijo vardn
e Afiliacion débil
O que no se discierne, se representa:
Padre ......... Hija

e Afiliacién conflictuada
Por ejemplo un conflicto entre hermanos:

Hermana_| |_ Hermano

¢ (Coaliciones
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Se refiere a la unién de dos o0 mas miembros contra uno o0 mas miembros de la

familia. Por ejemplo madre e hija en coalicion contra el padre:
Madre

Hija Padre

e Desviacion de_conflictos

Generalmente se da cuando dos miembros de una familia preservan su
relacion desviando su conflicto, para hacerlo pasar por un tercero. Por ejemplo,
un padre y una madre con tensiones ambos en su trabajo, pueden evitar
conflictuarse entre si y se unen para atacar a un hijo, desviando su conflicto, se

representa:

Padre___— Madre

T

Hijo
e Jerarquia

Se refiere a la manera en que esta distribuido el poder dentro de la familia. Para
este enfoque el poder debera estar en el subsistema parental.

Asi segun este modelo la familia normal se distingue por ser un sistema abierto
que permite la autonomia de cada uno de sus miembros, siendo flexibles en su
estructura para asi, poderse adaptar a los cambios evolutivos, asi como a las
exigencias externas. De esta forma este modelo ubica la patologia o sintoma no
en el individuo, sino en la estructura familia, que como se dijo antes es la forma
en que se relaciona y organiza la familia entre si y para con el mundo externo a

ella.
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Por lo tanto un sistema patol6gico o disfuncional va a ser aquel que es cerrado
0 que tiene sus limites muy difusos entre los miembros y/o subsistemas y que
no es capaz de adaptarse a las necesidades de crecimiento y autonomia de

cada miembro o subsistema.
Las formas de patologia son las siguientes:
e Patologia de frontera

La versidon de la patologia de Minuchin en 1971 incluye a aquellos subsistemas
desacoplados, es decir, muy desapartados entre si, y subsistemas
enmaranados en donde estan los miembros muy sobreinvolucrados no

permitiendo la autonomia.
e Patologia de alianzas

Hay de dos formas: desviacion de conflicto o designacién del chivo emisario
que se refiere a la reduccion de presion sobre el subsistema generalmente de
los conyuges(a mi parecer puede ser de cualquier subsistema), imponiendo

tensién a los hijos.
e Patologia de triangulos

Las coaliciones desviadoras e intergeneracionales son formas especificas de
triangulacion en donde cada ordenamiento tiente a enfrentar dos miembros de
la familia con un tercero, obviamente se pueden incluir otros miembros a
cualquiera de los lados, sin embargo si son dos padres contra un hijo se le
llama desviacién y si es un padre con un hijo contra el otro padre se le llama

alianza intergeneracional.

En el trabajo de Minuchin, Roseman y Baker (1978) de familias psicosomaticas
presentaron un tipo de triadas rigidas en donde la hipétesis inicial fue que los

hijos podian ser utilizados para ocultar o refractar un conflicto parental,
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describiendo cuatro ordenamientos triadicos que hacian mas probable la
aparicion de una conducta sintomatica en el hijo, son los siguientes (Carter,
1994 y en Rivas,2000).

a) Triangulacion se refiere a que los padres se encuentran en conflicto
manifiesto o encubierto, intentando contra el otro aliarse con el hijo, en la

mayoria de estos casos se solicita atencion para el hijo
b) Triadas desviadoras son de dos tipos:

1) triada desviadora atacadora: aqui hay una coalicién de los padres contra
el hijo.

2) triada desviadora asistidora: aqui el conflicto de los cényuges es
encubierta es decir niegan a toda costa un conflicto entre ellos, sin
embargo toda la tension y atenciéon la vuelcan sobre un hijo al grado de

sobreprotegerlo.
e Patologia de_jerarquia

Recordando que este modelo argumenta que la jerarquia mas alta la tienen los
padres, por lo que si esta jerarquia es denegada hacia un hijo, en la mayoria de
los subsistemas de la familia aparecera una conducta disfuncional, mientras
que, para el hijo que adopta el papel de maxima jerarquia le traera problemas

psicolégicos.
1.2.2. Proceso Terapéutico

En su libro Families and Family Therapy, Minuchin explica tres procesos

estructurales:

En un inicio el terapeuta observara de manera individual a cada miembro de

la familia ya que este primer inicio servira de posible diagnostico a este paso se le
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conoce como coparticipacion asi en ese momento el terapeuta podra
experimentar aceptacién o resistencia por parte de los miembros de la familia

hacia él.

Las diversas interacciones que se susciten a raiz del contacto del terapeuta
“no se libran al azar, sino con arreglo a pautas y es por eso que se observa como

reciben lo “nuevo”. Asi (ibidem) menciona:

“hacer coparticipacion consiste en parte en insertarse, descubrir la
modalidad en que se desempena la familia, y después, a veces, elegir adecuarse
a esas reglas. Pero entrar en coparticipacion como estrategia diagndstica
demanda también intentar una alteracién de esas reglas y observar la reaccién de

la familia”
Existen tres tipos de acercamientos:

a) Posicidén cercana: en esta postura el terapeuta se incluye dentro del sistema
familiar adoptando sus reglas, se puede aliar a los miembros y formar

coaliciones.

b) Posicidn media: el terapeuta escucha manteniéndose en posicidn neutra,
puede apoyar a hablar a los miembros de la familia, incluso se pueden realizar
ciertas intervenciones ensayando de alguna manera las nuevas conductas de

la familia.

c) Posicidn alejada: el terapeuta adopta una postura de director con los miembros
de la familia ya que aqui no solo escucha y observa, sino que ya en base a lo
observado realizaréa intervenciones a fin de romper las secuencias de conducta
qgue hacen posible las pautas estructurales, ya sea dirigiendo alguna conducta,

o bien, creando nuevos contextos.
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De esta forma debe entenderse que la estructura de la familia solo se
estudia mientras halla interacciones entre los miembros, es decir los estructurales

toman mayor importancia a la dindmica mas que a lo que dicen.

La coparticipacion es una accion que sirve para realizar un diagnéstico, sin
embargo también funciona para dar pauta al cambio, por lo que de alguna forma
interviene en todos los estadios del tratamiento.

Una vez que se ha entrado en contacto con la familia y se han estudiado las
secuencias de conducta se podra establecer un mapa diagnostico, en donde,

como (ibidem) menciona, los puntos importantes son los siguientes:

1. Elaborar un diagnéstico estructural, que incluye observaciones sobre
alianzas vy divisiones entre miembros de la familia; las coaliciones,
problemas de jerarquia, de frontera y las secuencias criticas de interaccién

que son elementales en la formacion de estructuras.

2. La re-definicion del problema-queja, de tal manera que el sistema familiar
se perciba como un todo, y la persona que presenta el sintoma no sea

concebida como la unica causante del problema.

3. La evaluacion de la disposicién al cambio de la familia, esto se integra con
la redefinicion del problema y al disefio de las metas del tratamiento.

4. Determinar las metas del tratamiento, con la participacién de la familia.
1.2.3. Diagnéstico Estructural

Ahora bien ¢qué datos se necesitan para establecer un diagnostico
estructural? se requieren datos de las siguientes fuentes: datos del historial, datos
de la conducta dirigida, datos de la conducta espontanea, datos de la respuesta de
la familia a los intentos de coparticipacién y de cambio del terapeuta. Sin embargo
de toda la informacién que nos arrojen estas fuentes ;qué debemos de observar
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para poder ver una estructura? En este sentido (ibidem) menciona que el
terapeuta estructural podra observar quién habla, y a quién; quién busca apoyo, y
de quién; y quién ofrece oposicion, y a quién; el terapeuta observard quién se
sienta junto a quién ; prestara oidos de quién se alia a quién, la manera en que
toman decisiones, observar como los miembros conocen detalles de la vida de

otro de los miembros, con el objeto de ver si es una familia distante o enredada.
1.2.4. Técnicas De Intervencion

Existen diversas técnicas de intervencion, que se utilizan dependiendo a las
metas establecidas para el tratamiento:

Técnicas de diagnodstico

e Dramatizacion: el terapeuta pide a la familia que interactué en su presencia
para poder obtener informacién. Puede ser: de forma espontanea, provocada, o

de forma alternativa

e Focalizacion: por su observacion, el terapeuta selecciona informacién y le da

significado.

¢ Intensidad: por medio de esta técnica el terapeuta hace escuchar el mensaje a

la familia, mas alla de sus resistencias y se dan en: repeticion del mensaje

Técnicas de reestructuracion: Estas técnicas cuestionan la estructura, los
limites, la manera en que hace las cosas la familia, sus interacciones y su forma

de solucionar los problemas.

l. Para reestructurar los limites es conveniente proporcionarles flexibilidad
por medio de las siguientes técnicas:

e Distancias psicoldgicas: por medio de la observacién de las interacciones,
tanto espontaneas (como se sientan por ejemplo), como provocadas el
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terapeuta conocera los limites entre subsistemas, y esta informacion le
servira para establecer nuevos limites por ejemplo decidira como se
sientan, o incluso quien acude a sesion y quien no, en compania de quien,

etc.
Tiempo de interaccién

Des-balance: el objetivo sera cambiar la relacion jerarquica de los

miembros de un subsistema, existen cuatro categorias:
afiliacién con miembros de la familia

alternando afiliaciones, el terapeuta alternara afiliaciones entre dos

subsistemas en conflicto

ignorar a los miembros de la familia, consiste en que el terapeuta hable y
actle como si algunos de los miembros de la familia no existieran, esto por

no ser muy ético, sélo se realiza en estructuras patolégicas muy rigidas.

Coalicion contra miembros de la familia: cuando uno de los miembros no
tiene mucho poder, el terapeuta se le une contra otros miembros de la

familia y asi tendra mayor fuerza.

Complementariedad: el objetivo serd hacer ver y experimentar a la familia
que pese a que el problema/sintoma se encuentra en el (Pl) en el paciente
identificado, se den cuenta que ellos forman parte del todo, y que por lo
tanto, forman parte del sintoma. Para facilitar este objetivo, el terapeuta

debera retar a la familia en dos aspectos:

desafiando el problema, ya que el sintoma se encuentra en el PI, el primer
reto sera desafiar esta verdad, es decir, cuestionar sus creencias de que el

del problema es la persona y por lo tanto su conducta de manera aislada.
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V.

Paradojas: su utilizacibn se basa en que el proceso homeostatico de
autorregulacion provoca que surjan resistencias al cambio por parte del

sistema. Se usan:

intervenciones directas, por medio de explicaciones, sugerencias e

interpretaciones y tareas a realizar

intervencién paradojica, se dice lo contrario a lo que realmente se quiere

que se realice.

intervencién reversible; el terapeuta hace que uno de los miembros de la
familia cambie de opinion respecto a algo, con el objeto de que los demas

lo comprendan como un mensaje paradojico.

Técnicas de Apoyo

construcciones: el terapeuta ofrece una vision diferente a la familia cuestionando

la concepcién del mundo , es decir sus construcciones cognitivas, ademas se

buscan los lados positivos de la familia

realidades: la familia a parte de tener una estructura, tiene un esquema cognitivo

para la organizacion de la familia, con esta técnica el terapeuta se encargara de
que cambien ese esquema cognitivo, utilizando realidades que son verdad para
todas las familias: simbolos universales, verdades familiares, consejos de

especialista.

1.3. Teoria De La Comunicacion

El modelo de la comunicacién fue uno de los precursores en la terapia

familiar, en los afos 1950-1979 los pioneros de este modelo estudiaron la

comunicacion de la esquizofrenia, desarrollada por Jackson y Jay Haley en el

(MRI) Mental Reseach Institute. El primero fundo el MRI en 1958, en un inicio el

grupo estaba formado por Jules Riskin y Virginia Satir, después se unieron Jay
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Haley, Weakland y Watzlawick, Bateson solo fungia como investigador asociado y

como profesor.

Segun el modelo del MRI, la patologia de la familia se determina a través
de la comunicacién, por lo tanto, toman como sin6nimos el comportamiento

patolégico y la comunicacién patolégica.

Ademas los terapeutas de la comunicacién de la MRI, adoptaron, de la
cibernética de Primer Orden, el concepto de “caja negra”, que se refiere a que no
se toma en cuenta lo que sucede en la mente, sélo se estudian las entradas y
salidas de la comunicacién, sin importar lo que suceda dentro del individuo (ya que

le toman poca importancia).

Ademas de utilizar los conceptos de la cibernética de Primer Orden,
utilizaban la de los sistemas y el analisis de la comunicacién humana, esta ultima

a partir de tres conceptos de la gramatica:

1. Sintaxis. Se refiere a la manera en que se transmite la comunicacion como:
capacidad verbal, ruido. En las familias se cuestiona ¢quién habla?, ;quién le
habla a quién?, jcuanto tiempo habla cada uno? , asi como la relacion de la

informacién y ruido en la informacién.

2. Semantica. Se refiere al significado de la comunicacién, cobrando importancia
la habilidad para transmitir y recibir el mensaje; es decir, con este concepto el
terapeuta observara la claridad de los mensajes, la incoherencia en la
comunicacion, la concordancia, la confusion, asi como la posible existencia de

coaliciones o bloqueos de la comunicacion.

3. Pragmética. Da cuenta del comportamiento como consecuencia de la
comunicacion. A mejor comunicacion, mayor coherencia. Esto no solo es

durante la sesion sino en contextos cotidianos, reales y especificos. Este
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concepto indica que si la comunicacion no es clara ni coherente, es muy

probable que se pueda presentar un concepto de doble vinculo.
1.4. Teoria Del Doble Vinculo

Los efectos de la paradoja en la interaccion humana fueron descriptos por
primera vez por Bateson Jackson, Haley y Weakland en un trabajo titulado
“Toward a Theory of Schizophenia” publicado en 1956 en donde supusieron que el
esquizofrénico “debe vivir en un universo donde las secuencias de hechos son de
tal indole que sus habitos comunicacionales no convencionales resulten en cierto
sentido adecuados”. Esto los llevo a postular e identificar ciertas caracteristicas

secuenciales de tal interaccién, para los cuales crearon el término doble vinculo.

Segun Watzlawick, Beavin y Jackson, (1997) el doble vinculo se define de

la siguiente manera:

e Es la situacion en donde Dos o mas personas participan en una relacién
intensa que posee un gran valor para las supervivencias fisicas y/o psicoldgicas
de una, varias, o todas las personas involucradas. Situaciones en las que esas
relaciones intensas existen e incluyen la vida familiar (en particular la
interaccion parento-filial): en donde también se abarcan las situaciones de
enfermedad; dependencia material; el cautiverio; la amistad; el amor; la lealtad

hacia un credo, la situacion terapéuticas entre otras.

e En ese contexto se da un mensaje que esta estructurado del siguiente modo:
existen dos mensajes o afirmaciones que son mutuamente excluyentes y
contradictorios y que se presentan al mismo tiempo. Asi, si el mensaje es una
instruccion, es necesario desobedecerlo para obedecerlo. Asi, el significado del

mensaje es indeterminado.

e Por ultimo, se impide que el receptor se evada del marco establecido por ese
mensaje. Por lo tanto, aunque el mensaje carezca de sentido desde el punto de
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vista légico, constituye una realidad pragmatica: el receptor no puede dejar de
reaccionar a él, pero tampoco puede reaccionar a €l en forma apropiada (no
paradojica), pues el mensaje mismo es paraddjico. Esta situacion suele estar
determinada por la prohibicibn mas o menos explicita de manifestar que se
tiene conciencia de la contradiccion o del verdadero problema implicito. Por lo
tanto es probable que una persona en una situaciéon de doble vinculo se vea
castigada (o al menos se sienta culpable) por tener percepciones correctas, y
sea definida como “mala” o “loca” incluso por insinuar que puede haber una
discrepancia entre lo que realmente ve y lo que “deberia” ver.

Esta es la esencia del doble vinculo. A lo sumo dice Onnis, (1990):

“una comunicacién es paradojica cuando contiene dos mensajes que, en
niveles diferentes, se excluyen mutuamente, de tal modo que hacen problematica
la respuesta Ej. En comunicaciones del tipo “debes ser independiente” un mensaje
propone la “autonomia”, en tanto que otro, en un nivel diferente (meta-nivel), la
sobre impone, de modo que niega al primero: de ello deriva, entonces, una

comunicacion incongruente”.

Partiendo de lo anterior, la estructura esta sustentando el sistema familiar.
Que a su vez se encuentra vinculada por medio de diferentes mapas del mundo,
que le dan pie a cada miembro de la familia para organizarse y tomar un rol dentro
de la estructura. Dandole vida, asi, al sistema familiar. Es asi, como los diferentes
discursos y mensajes (incluyendo el doble vinculo) que circulan en la familia

influyen en la forma de organizarse de esta.

La anorexia ha sido abordada desde hace mucho tiempo desde dos
modelos: el primero es el lineal, en donde se estudia individualmente el problema,

haciendo alusién a su posible etiologia y consecuencias.
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Asi, en el caso de la etiologia se podrian mencionar los famosos
estereotipos que son promovidos a través de los medios de comunicacién

resultando asi la “delgadez” como sin6nimo de belleza.

Por su parte las consecuencias han sido abordadas mas que nada desde el
punto de vista biolégico, médico ya que mencionan la pérdida de menstruacion, la

nutricion deficiente, entre otras anomalias hormonales.
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CAPITULO 2

FAMILIA'Y ANOREXIA

2.1. Definicion Y Caracteristicas De La Anorexia

Actualmente, la anorexia nerviosa es conocida comUunmente como un
trastorno de alimentacion, definido de la siguiente manera segun el DSM-IV
(1994) como:

e Negativa a mantener el peso corporal por encima de un peso normal minimo

para edad y talla,

¢ Intenso temor a subir de peso o0 a engordar, a pesar de estar con déficit de

peso.

e Un trastorno en la manera en que se vivencia el peso, tamano o forma del
cuerpo propio, por ejemplo, la persona manifiesta “sentirse gorda”, cree que una
parte de su cuerpo esta “demasiado gorda” aun cuando obviamente esta por

debajo de su peso.

e En las mujeres, la ausencia de por lo menos tres ciclos menstruales
consecutivos, (amenorrea primaria o secundaria).Se considera que una mujer
tiene amenorrea si sus periodos ocurren solo por inducciéon hormonal, por

ejemplo administracion de estrogenos.

Pero estas son las caracteristicas del cuadro clinico de la anorexia, lo
interesante seria saber ¢si una persona se preocupa por Su peso, en qué
momento se le escapa de las manos el control de dicha preocupacién? Y ;en qué
momento se vuelve una obsesion, al grado de no poder detener dicha

insatisfaccion?, o bien tal vez la pregunta especifica es qué la lleva a
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autodestruirse? Quiza son preguntas que no son faciles de responder demos una

revisiéon a la historia para poder comprender la anorexia mas que a definirla.

Desde el siglo V se encuentra en la historia referencias que hacen alusién a
la anorexia, ya que de ese siglo al s. Xl teolégicamente la anorexia es considerada
como una eleccién divina, o bien, como signo de posicion demoniaca. Del s. XI al
s. XVI se le relaciona a este sintoma como “fuego interior” ya para el siglo XVI a
XVIII es considerada como resultado de causas sobrenaturales y es hasta
entonces que los médicos como Lasague la comienzan a definir de una manera
mas racional, ya que la asocia con la histeria, y por otra parte, Gull la relaciona
con un trastorno del aparato digestivo. Pese a que la anorexia es relacionada con
un problema endocrino, la postura de Lasague, es mas apoyada. Debido a que él
habla de tres estadios que se involucran en la anorexia: el primero se refiere a una
conducta anormal, que es cuando el sujeto deja de comer; luego, lo que llamé
“perversion mental” en donde la vida del anoréxico gira en torno a la comida(evitar
comer y adelgazar); y en el ultimo estadio la persona ya es considerada como
enferma (Maldonado,1998) Esta postura tal vez clarifique un poco el proceso de la
anorexia, siendo que la persona de una preocupacién pasa a una decisién de

evitar el comer y como esto se vuelve el centro de su vida.

Actualmente se encuentran abordajes en los cuales sus raices se

encuentran en Gull y Lasague.

El abordaje fisiolégico encabezado hace tiempo por Gull al querer encontrar
en el organismo alguna disfuncién que explicard la anorexia; se encuentran

actualmente estudios hormonales, neurofisiol6gicos, metabdlicos y fisiopatologica.

Por otro lado se encuentra la vertiente heredada por Lasaque quien intento
encontrar relacion de mente-cuerpo dentro de la anorexia que posiblemente en la
actualidad son los estudios cognoscitivistas y conductuales quienes estan
apoyando esta vertiente:
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Desde el enfoque conductual la anorexia se plantea como un modelo

fébico, en donde el comer genera ansiedad y el no comer representa evitacién.

El dejar de comer es reforzado por la disminucion de ansiedad. Asi pues,
basicamente el terapeuta conductual se enfocard a eliminar el sintoma de no

comer producido por un exceso de ansiedad.

Los cognoscitivistas enfatizan la valoracién del cuerpo por parte de la
persona, dicen que la negacion de la enfermedad parece guardar una estrecha
relacion con la tendencia a negar su delgadez. Lo oral es interpretado como una
distorsion de la imagen corporal, por lo que el tratamiento se centra en cambiar los

pensamientos irracionales que propician la distorsién de la imagen.

Mientras, las explicaciones psicosociales son encabezadas por autores
como Chernin, Orbach y Lawrence quienes se enfocan a estudios de género al

considerar a la anorexia como asunto de mujeres.

Por ejemplo, Chernin (citado en Maldonado, 1998; pag 32) menciona: “por
primera vez el desarrollo de la feminidad involucra una radical de los valores de la
madre”, entendiéndose como a partir de esto se produce un conflicto para la hija,
pudiendo posiblemente “resolverlo” con su propio cuerpo. Asi, Chernin, define a la

anorexia como un intento por rehacer el cuerpo femenino.

Lawrence (Ibidem), habla acerca de la necesidad de separacién de la mujer
al medio ambiente pues ve a esta como algo perteneciente de otros al decir “la
mujer como aspecto del ambiente de los otros, no son para si mismas” y como
esta necesidad de poner limites es resuelta por medio de la anorexia,

mencionando el siguiente relato:

“la anorexia es el fracaso de sobrellevar las necesidades reales del self y
diferenciar claramente estas necesidades de los otros, lo que suscita la
manifestacion de los sintomas rebeldes.” (pp. 32)
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En esta misma linea se encuentra Navarro(1999), quien al hablar de la
anorexia se refiere al cuerpo invadido, expropiado, como limite ultimo donde la
frontera del Yo se acaba, con esto Navarro se refiere al dilema que mujeres
anoréxicas experimentan de no poder encontrar una definicion de si mismas que las
diferencie del resto de la familia, especificamente de la madre, ya que parte del
supuesto de que ellas no logran estructurar un concepto auténomo de si mismas,
pues la infraestructura familiar y social en la que se desarrolla violenta fuertemente su
individuacion, algunos autores subrayan que es la relacién con la madre la que
principalmente impulsa inconscientemente los sintomas anoréxicos, de manera que la
anoréxica juega un papel importante: el de la negacion y la aceptacion de la madre
nutricia 0 mas bien lo que esta representa: la sumision a las normas sociales y a la
autoridad del padre; imagen de un ser atrapado en la sumisién que exige el papel que
tradicionalmente se le ha impuesto a las mujeres: el que restringe el espacio de
accioén personal y social de manera tal vez asfixiante y dar prioridad a la necesidad de
los otros. Y al mismo tiempo acepta y conquista lo femenino: la valoracién de la
belleza fisica estereotipada, cuerpo idealizado, moldeado por la cultura, el cual es

vendido en gran parte por los medios de comunicacion.

Entonces, tomando en cuenta lo anterior sera posible definir a la anorexia
como efecto de algo, o sera simplemente la resolucion patolégica a un doble mensaje
a lo que Bateson llama doble vinculo, el cual se refiere a la existencia de dos
mensajes contradictorios y opuestos que exigen su cumplimiento. (Watzlawick, 1989).

2.2. Definicion De Familia

Hay diferentes conceptos de familia, por ejemplo Macias (1995; p.p 173),

menciona:

“la familia es un grupo de adscripcién natural y pertenencia primaria, de
convivencia con o sin lazos de consanguinidad en el que se comparte la escasez o

abundancia de recursos de subsistencia y servicios, generalmente bajo el mismo
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techo y que incluye dos o mas generaciones al menos en alguna etapa de su ciclo
vital. Ademas permite o facilita la subsistencia de sus miembros”.

De ahi se desprende la idea de que una familia no precisamente es la
bioldgica, sino que va mas alla de eso, la familia tiene que ver més con la que se
tiene mayor convivencia, esto obviamente no significa que la convivencia
necesariamente habla de relaciones buenas, por asi decirlo, sino una cercania
fisica, esto por un lado y por el otro Macias nos dice que la familia no es siempre
de la misma manera, sino que esta en proceso de cambio. Desde este punto de
vista la familia es vista con cierto lenguaje general, sin embargo de aqui se
desprende diferentes tipos de familias, pasemos pues, a revisar algunos tipos
eligiendo a Anderson y Carter (1994) ya que los explican de manera resumida.

La familia como un sistema de roles: en donde la familia es vista como una
institucién donde se aprende y se ejecuta dicho aprendizaje, asi el psiquiatra
Lidz(1963; citado en Anderson y Carter,1994 p.p 213) afirma:

“se reconoce a la familia como una institucion biolégicamente necesaria que
media entre los mandatos biologicos y culturales relativos a la formacion de la
personalidad y un sistema social en donde el nifo asimila los medios, las
instituciones y la asignacion de roles basicos, fundamentales para su adaptaciéon e

integracion”.

Con este concepto debemos entender que la familia no solo contiene al
individuo, sino que lo forma, al menos en las primeras etapas de su vida y no solo
en el sentido de subsistencia fisica, sino a la subsistencia social, donde el
individuo aprende ciertos roles, roles que finalmente ejecutara fuera y dentro de
una familia. Entonces se empieza a observar la importancia de la familia como
institucién formadora de roles que tal vez sean determinantes en el futuro del

individuo.
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La familia como causa o efecto: en donde a la familia se le percibe como
una variable dependiente o una variable independiente. En la primera modalidad la
familia responde a las exigencias y mandatos de los sistemas sociales mas
amplios. Es decir, se adapta o se ajusta a las necesidades de la sociedad en la
que esta se encuentra. Ejemplificando lo mencionado los derechos de los nifios,
las leyes sobre el aborto, entre otras.

Mientras la modalidad de la familia como variable independiente, se le
considera como causa, es decir la familia es la que inicia los cambios en la

sociedad, asi la sociedad es quien se adapta a la familia.

Como podemos ver, resulta dificil saber que fue primero ;no? Tal como
dice Anderson y Carter (1994; pp 218):

“La familia es una variable dependiente y a la vez independiente, ya que se
trata de un holén. En todos los aspectos de la vida existen interacciones causales
entre las familias y la sociedad. Por ejemplo, los cambios en la estructura de la
familia y en los roles que responden a los cambios en las pautas de empleo,

provocan ajustes en el mercado..”

La familia como un sistema en evolucién: en este enfoque el punto nodal es
que la familia no es estatica, es decir, no siempre esta de la misma forma, ya que
va pasando por diferentes etapas, esto se construye a partir de la teoria del ciclo
vital de la familia en donde es esas etapas, que en su momento se especificaran a
detalle, se toman en cuenta las tareas y los esfuerzos que implica el crecimiento
para todos los miembros de la familia.

La familia como una estructura: En donde la familia es funcional o
disfuncional dependiendo de su estructura, es decir de qué miembros la forman, si
los roles son adecuados a lo que realmente es cada miembro, por ejemplo si la
madre realmente actla como tal, etc. Es decir es una postura que se basa en la
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normatividad, en el “deber ser’. A esta manera de investigar a la familia se le

retomara mas adelante.

La familia como proveedora de ciertas funciones hacia el individuo: aqui se
estudia a la familia como aquella pequena sociedad que desempefa funciones
necesarias a la supervivencia de la especie. Por ejemplo, Macias (1995)

comentaba:
“Las funciones psicosociales de la familia son:
1) facilitar el desarrollo de la identidad
2) inicia el entrenamiento de los roles
3) estimular el aprendizaje y la creatividad
4) transmitir valores, ideologia y cultura”

Mientras, LIdz (citado en Anderson y Carter, 1994; p.p 227) menciona tres

conjuntos de funciones diferentes pero interrelacionadas:

“proporciona a los hijos cuidados fisicos y educacién, al tiempo que orienta
el desarrollo de la personalidad. Con respecto a los conyuges, provee los medios
para lograr la estabilidad y la realizacion personal. En cuanto a la sociedad, asume
la responsabilidad de insertar a sus miembros en la cultura”.

Esto suena muy idealista, sin embargo hay que recordar la importancia que

tiene la familia en individuo y como impacta a lo largo de su vida.

e La familia como sistema: esto a partir de la teoria general de los sistemas,
en donde la familia es estudiada en términos de sus interacciones, asi “la
familia al ser conceptualizada como un sistema, se puede considerar formada
por un conjunto de seres humanos que se comunican entre si con el objeto de

definir la naturaleza de su relacion” (Reyes, )
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Dicho de otro modo, la familia es considerada como el contexto principal en el
que se encuentra un individuo, contexto en el que se van formando
interacciones y que a partir de estas el individuo se va formando asi mismo y
va impactando de la misma manera en la familia, es decir, se influyen de
manera constante y reciproca de tal manera que la familia nunca es estatica, ni

tampoco la familia es el resultado de la suma de sus individuos.

Es precisamente a partir de esta forma de ver a la familia de donde surge la
pregunta de la presente investigacién ¢qué funcion tiene la anorexia dentro del

sistema familiar?
2.3. Ciclo Vital De La Familia

Hasta hace poco tiempo se empez6 a reconocer que la familia tiene todo un
proceso y que si se perturba dicho proceso, surgen crisis por el cambio, pudiendo
incluso aparecer sintomas en algin miembro de la familia. Desde esta perspectiva

familia es un contexto social en el que se encuentran los individuos.

De aqui parte la idea que un sintoma no es del individuo sino del contexto
en el que se mueve, y que la mayoria de las veces el sintoma, menciona Haley
(1983; p.p 33) “es como una expresion de una relacién interhumana que sirve para
algun propésito tactico”, con esto se observa como se deja de lado aquellas
perspectivas donde el sintoma representa una simple expresién del individuo

independiente a su situacion social, peor aun a su contexto.

Regresando a la postura de que el sintoma tiene cierta funcién, segun
Haley, Erickson apoya con la siguiente frase” el sintoma es como una sefal de
que la familia enfrenta dificultades para superar una etapa del ciclo vital “, por
ejemplo si una madre presenta crisis al nacer su hijo esta expresando la dificultad

para que la familia continlie con otra etapa.
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Sin embargo, por muy valioso que sea este supuesto pocos son los
estudios que lo retoman, pues la misma limitante que acarrean los cambios
culturales y por ende la aparicion de nuevos tipos de familia o de vida familiar trae

como consecuencia el seguimiento de los estudios realizados.

Es indudable que hay excelentes aportaciones acerca del estudio del ciclo
vital de la familia, pero para los fines del presente estudio solo se retomaran tres
de esas aportaciones: Haley, Macias y de Lauro Estrada

Segun Haley (1983) se divide en diferentes etapas:

e El periodo del galanteo, en este periodo el individuo que generalmente esta
en la adolescencia o en la juventud esta en un proceso de aprendizaje donde
conoce personas y que a partir de esto elige una para que sea su pareja, es
cuando inventa estrategias para acercarse, conocerla y asi juntos iniciar un
nuevo vinculo, donde supuestamente ambos tomaron la decisién de unirse y

formar un matrimonio.

e El matrimonio y sus consecuencias : es cuando la pareja vive bajo un
mismo techo y pueden vivir placidamente lo que es el periodo de “luna de miel *
que es el disfrutar plenamente a su pareja, ya que en esta etapa aun no hay
hijos , sin embargo, pueden vivir lo contrario pues es cuando se enfrentan
realmente a la persona con la cual decidieron vivir suscitando asi fricciones
pues en ocasiones las parejas se llegan a casar con otros fines como es el ©
escapar de su familia” y obviamente al estar ya casados desaparece tal fin y

por ende el matrimonio no tendria bases reales.

Pero ya sea de una manera o de otra finalmente la pareja tiene que elaborar
acuerdos en donde ya estan involucrados ambos, por ejemplo, acordar nuevas
formas de convivir con sus respectivas familias de origen, con sus amistades,
con su vida cotidiana, asi como las naturales diferencias de cada uno,

diferencias que obviamente se fueron forjando sino en su totalidad, si en su
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mayoria en el seno familiar por lo que cada decision que realiza la pareja no
solo esta influida por lo que cada uno aprendié en su familia, sino por las
alianzas formadas en el presente con alguien. Asi pues en esta etapa la pareja
sigue estando en una etapa de formaciéon y de suma importancia pues se
supone que es precisamente esta etapa en la que hay un desprendimiento de
la familia de origen (que posiblemente sea fisica y/o emocional en alguna
medida) y por lo tanto debe mediar cada mundo.

e El nacimiento de los hijos y el trato con ellos: con la llegada de los hijos la
pareja se enfrenta ante nuevas perspectivas ya que un hijo impacta al grado de
resignificar una relacién por ejemplo aquellas parejas que consideran su
matrimonio como un ensayo, se encuentran con la llegada de un hijo que la
separaciéon es menos posible, mientras otras parejas al nacer su primogénito

descubren la fragilidad de su original contrato matrimonial.

Ahora, eso no es todo sino que las mismas relaciones dentro del sistema
familiar cambian pues primero es una relacién de dos y con la llegada de un
hijo automaticamente el sistema se convierte en un triangulo de manera que
las relaciones ya no son de H- M (Hombre, Mujer) sino que pasan a ser H-M-h
(hombre, mujer, hijo); H-h M-h y que en muchas ocasiones esto se presenta
para que el hijo se vuelva el chivo expiatorio de los problemas que se van
suscitando en la pareja o bien mantenimiento de la unién. Asi mismo la crianza
de los niflos en ocasiones puede suscitar conflictos en la pareja o bien en la

relacion con los mismos ninos.

e Periodo intermedio: donde los hijos plantean menos exigencias por lo que
algunas familias bien pueden estar en un periodo feliz y mas equilibrado, sin
embargo puede suceder lo contrario que los hijos al estar en la adolescencia
los padres sientan que ahora es cuando mas tienen que estar al cuidado de
ellos.
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e Destete de los padres: generalmente las familias pasan por una crisis, ya
que al irse los hijos los padres tienen que reelaborar su relacién, asi como el
irse viviendo como los abuelos de esa familia, ademas el darse cuenta que
nuevamente estan solos muchas de las veces puede hacer sentir que ya no
tiene caso seguir juntos, o bien el cuestionar su uniéon. Aqui es muy importante
mencionar lo grave que puede resultar por una dificultad extrema para
separarse de los padres y viceversa separase de los hijos llegando incluso a
problematicas somaticas. Tal como lo dice Haley (ibidem) "no parece ser
accidental el que la gente enloquezca- se haga esquizofrénica-
preferentemente alrededor de los veinte anos, la edad en que se espera que
los hijos dejen el hogar y la familia atraviesa un periodo de turbulencia. La
esquizofrenia adolescente y otras perturbaciones graves pueden visualizarse
como un intento extremo de resolver lo que ocurre a una familia en esta etapa.
Cuando el hijo y los padres no toleran la separacion, es posible abortar una
amenaza en tal sentido si algo anda mal en el chico. Al desarrollar un problema
que lo incapacita socialmente, el hijo permanece dentro del sistema familiar,
entonces los padres siguen compartiendo al hijo como fuente de preocupacion
y desacuerdo, y consideran innecesario interactuar entre ellos sin el hijo. Este
tal vez continte participando en una pelea triangular con sus padres, mientras
les ofrece- y se la ofrece a si mismo- su “enfermedad mental” como una excusa

para todas las dificultades.

La crisis se resolveria segun Haley permitiendo el paso de las nuevas
generaciones, ya que al unirse los hijos con su pareja procrearan nuevos seres
que de alguna manera sirven para que los nuevos abuelos se comporten como tal,

liberando asi a su hijo, y a su vez viviéndose como abuelos.

e FEl retiro de la vida activa y la vejez: finalmente la pareja se encuentra
nuevamente ella nada mas con el proceso de las pérdidas de la propia edad como
son las habilidades motoras, intelectuales, laborales, incluso la pérdida de la
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pareja, por lo que las nuevas familias deben de preocuparse por el cuidado de sus

miembros que se encuentren en la tercera edad.

Ahora pasemos a la revision del ciclo de vida familiar segun Lauro Estrada
(1991), quien delimita el ciclo vital de la familia en fases criticas que encierran

momentos especiales de dificultad para toda la familia:
1) el desprendimiento
2) el encuentro
3) los hijos
4) la adolescencia
5) el re-encuentro
6) lavejez

Dentro de estas existen interacciones enire los miembros del sistema

familiar que se dividen en cuatro areas:
1) Area de identidad
2) Area de sexualidad
3) Area de la economia
4) Area del fortalecimiento del yo

Que bien, Estrada utiliza para evaluar de manera mas especifica el estado
de los miembros de la familia de acuerdo a la etapa del ciclo en la que se

encuentre.

Ahora se dara paso a las fases de este autor:
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e El desprendimiento: es cuando el joven sale en busca de la persona con la
cual pasara sino toda su vida, si la gran parte , en la busqueda del comparnero
pueden intervenir los siguientes factores: a) una busqueda de cercania y
compania b) busqueda de fusiéon (cuando la persona esta inmadura, al no
lograr su individualidad , asi dependera en gran medida la resolucién en la
relacion con sus padres por lo que se necesita de la concurrencia de este
primer paso del desprendimiento para que el ciclo vital de la familia vaya por
buen camino. Otro factor influyente en esta etapa es c) la idealizacion la cual
en el noviazgo aparece y todavia persiste en los primeros afios del matrimonio,
es importante la idealizacion para que el joven tenga mayor valor para
desprenderse de sus padres, por ultimo otro factor que influye en la relacién de

pareja es d) la unién oficial de dos familias mediante el matrimonio

e El encuentro: es ya donde se lleva a cabo el contrato matrimonial
propiamente dicho (en donde se incluyen aspectos reciprocos, es decir, acerca
de lo que cada uno piensa dar y lo que espera recibir del otro) obviamente son
las necesidades que cada uno tiene con respecto al otro y para si mismo las
cuales pueden ser saludables y realistas, o bien, neurédticas y conflictivas.

e Los hijos : la llegada de los hijos acarrea vicisitudes en la pareja ya que un
nifo requiere no solo de espacio fisico sino también de espacio emocional, lo
cual plantea la necesidad de reestructurar el contrato matrimonial y las reglas
que hasta el momento regian a la pareja. Ahora bien la llegada de un hijo
puede llegar a favorecer la intimidad de la pareja al estimular la diferenciacion y
elaboracién de las diferentes facetas de la personalidad de cada uno, asi como
el producir sentimientos de continuidad ya que de alguna manera el nifio puede
suscitar sentimientos de pertenencia a los padres tanto a generaciones
pasadas como a generaciones futuras.

e Por otra parte en la familia actual es de suma importancia saber que se

pueden intercambiar los roles paterno-materno ya que las necesidades
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actuales tanto personales como econémicas requieren de mayor flexibilidad en
este aspecto y es precisamente por estos cambios constantes de la sociedad
que la decisién de tener hijos en la actualidad ya no esta tan asociada con la

idea del matrimonio.

e La adolescencia: esta fase descrita por Estrada (1991; p.p 89) es muy

interesante pues el menciona de esta lo siguiente:

“....no creo estar muy lejos de la verdad si afirmo que de todos los eventos que
en forma natural afectan a la familia, el advenimiento de la adolescencia es tal

vez el que mas pone a prueba la flexibilidad del sistema”

seguramente Estrada no se encuentra equivocado pues es cierto que en cada
etapa o fase del ciclo vital de la familia se distinguen dos cambios segun
Watzlawick y otros , (1976) refiriéndose a los cambios de primer orden como
las dificultades dentro de una etapa del ciclo de vida y a los cambios de
segundo orden a las transiciones en el ciclo de vida que son discontinuas y que
requieren un salto quantico que cambie al sistema en si mismo y que por ende
esto traiga como consecuencia crisis pero es muy factible que en esta fase se
encuentren reunidos cambios de los dos tipos de ordenes y que son muy
importantes: por ejemplo Estrada nos menciona que es la adolescencia donde
muchas veces se hayan problemas emocionales serios, el hecho de que los
padres revivan su propia adolescencia, el estado de los abuelos con respecto a
su salud y los cuidados que requieren es otro posible motivo de angustia. Todo
esto en conjunto muchas de las veces hace que consciente o
inconscientemente la familia se quiera regresar a antiguas etapas del ciclo
mediante cambios de actitudes como es la sobreproteccion que puede servir
incluso a la permanencia patologica de los padres en su propia adolescencia.

e El re-encuentro: refiriéndose a lo que se conoce como “nido vacio” el cual

Mc Iver describe como el aislamiento y la depresién de la pareja coincidiendo
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con una etapa del ser individual que es el decline en varios ambitos como es el
biolégico, el social (laboral, conflictos con nuevas generaciones) y bueno
obviamente la entrada de nuevos miembros en la familia, problemas

econdmicos, etc.

El ciclo vital de la pareja y la familia de Raymundo Macias (1995), es el

siguiente:

A. Los antecedentes

1. El desprendimiento de la familia de origen

2. El encuentro y cortejo

3. El proyecto de pareja y la decisiéon de serlo.

B. El inicio

4. El matrimonio compromiso de vida y constitucion formal de la pareja
5. Integracion inicial y decision de ser familia

6. Advenimiento de los hijos, nuevos roles

7. Familia e hijos pequenios, lactancia, primera infancia
C. Desarrollo

8. Familia y época preescolar

9. Los hijos y la escuela

10. Pubertad y adolescencia de los hijos
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11. Los hijos, jovenes-adultos

D. Declinacién

12. Desprendimiento de los hijos, nido vacio y el reencuentro
13. Las nuevas familias, nuevos roles

14. Vejez y muerte, desolucion de la familia nuclear.

Como es de notar los autores coinciden en la ascendencia en la que va el
ciclo de vida y como finalmente todo parece decadencia, sin embargo tanto
Estrada como Macias no solo se concentran en los hijos sino también retoman
aspectos también de la pareja, asi como la entrada de nuevos tipos de familia
como es el hecho de ver con mayor profundidad la identificacién que existe de
los padres hacia los hijos y como a través de estos resuelven conflictos que no
solo subyacen del presente como al parecer menciona Haley-Erickson sino que
son conflictos intergeneracionales y es precisamente esta parte que de alguna
forma es compartida por el enfoque sistémico, por tal razén se nota como se
adapta mas a nuestra sociedad y cultura las dos ultimas aportaciones, es decir,
la de Estrada y la de Macias que finalmente estos se encuentran en el contexto

mexicano y son mas a doc a la presente investigacion.
2.4 Tipos De Familia

e Familia nuclear: Esta familia incluye tres tipos el incipiente que es la pareja
marital; el simple (la pareja marital y los hijos menores) y la atenuada un solo
progenitor y los hijos menores).

e Familia extensa: incluye tipos dentro de los cuales otros parientes se suman

a la familia de procreacion.
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e Familias reconstituidas: son aquellas donde por lo menos uno de los
miembros de la pareja ya habia tenido una unién anterior por lo que la relacién
es muy compleja pues podran o no tener hijos de la unién anterior, asi como
tendran o no hijos en comun. Por otro parte Visher y Visher(citado en Minuchin,
2001)) mencionan ciertas caracteristicas en estas familias que son: la relacion
paterno o materno-filial es anterior a la relacién de pareja; algunos o todos sus
integrantes tienen experiencia previa de la familia; por lo que se generan
expectativas acerca de la vida en comun; los hijos e hijas generalmente,
conforman una vida diferente, cambios de composicion en el hogar, relaciones
confusas en sus subsistemas paterno, materno. Asi pues, se comprendera que
la evolucién de este tipo de familia tiene fases muy particulares que para fines
de este estudio no se mencionaran pero para mayor informacion se

recomienda leer a Papernow.

o Familias psicosomaticas: Salvador Minuchin y colaboradores, destacan que
estas familias tienden a expresar de forma somatica los conflictos, encuadrandolas
dentro del perfil de las “familias psicosomaticas” que nace de las convergencias y
recurrencias observadas en los patrones de interaccién familiar(Rausch y Bay,
1990) también en Onnis, (1990)

1) el aglutinamiento: las fronteras que definen la autonomia individual son tan
difusas que el espacio vital del individuo es frecuentemente usurpado. Cada uno
manifiesta tendencias intrusivas en los pensamientos, sentimientos, acciones y
comunicaciones de los otros. Los limites generacionales e interindividuales son

débiles, acarreando asi roles y funciones confuso.

2) sobreproteccién: estdn muy preocupados por el bienestar de todos al grado de
que los padres retardan el desarrollo de la autonomia de los hijos, sin embargo, la
sobreproteccién es en toda la familia, asi cuando un paciente asume el

comportamiento sintomatico, toda la familia se moviliza para intentar protegerlo.
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3) rigidez: se resisten a realizar los cambios necesarios que impone el desarrollo,
es decir, operan como un sistema cerrado, negandose a modificar sus pautas de
interaccién ante crisis evolutivas normales. Mostrandose generalmente una
imagen de “familia armoniosa y unida” en la que no existen problemas mas alla
del sintoma del chivo, haciendo de esta manera cualquier tipo de negacién con tal

de no aceptar cambios en el sistema

4) falta de resolucion del conflicto: la combinacién del aglutinamiento,
sobreproteccién y rigidez traen como consecuencia una baja tolerancia al estrés,
un umbral muy bajo de tolerancia al conflicto quedando los problemas sin resolver,
asi por ejemplo, algunos padres proyectan sus tensiones y conflictos en sus hijos
a fin de armonizar la discordia de sus relaciones conyugales resultando: una
triangulacion y por lo tanto una desviacion de conflicto. De esta manera se

suscitan mecanismos y acciones con tal de no expresar el conflicto abiertamente.

Por su parte Mara Selvini Palazzoli llega a las siguientes conclusiones al

estudiar doce familias con pacientes anoréxicos:

- cada miembro de la familia rechaza mensajes de otros

- todos los miembros presentan dificultades para asumir un rol de lider.
- queda prohibida todo tipo de alianza abierta de dos contra un tercero

Asi se puede notar como el sintoma juega un papel muy importante dentro de
la familia psicosomatica pues aunque existan ciertas caracteristicas como las que
se acaban de mencionar gracias a investigaciones de Selvini y de Minuchin
tampoco podemos hablar de generalidades y para el lenguaje que en la presente
investigacién se maneja es importante hacer el siguiente cuestionamiento ¢ porqué
las llamadas familias psicosomaticas eligen un determinado sintoma?, es
decir, ¢ por qué la familia “X” en lugar de presentar un miembro con asma, presenta

anorexia? Tal vez porque como dice el enfoque sistémico al individuo se le estudia
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dentro del contexto solo asi se podra comprender, pues bien lo mismo es para la

anorexia y cualquier sintoma para comprenderla en la familia “X” hay que estudiar
el sistema familiar.
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CAPITULO 3

CULTURA Y ANOREXIA

3.1. Posmodernidad
Se retoma la definicién que da Bellomo (2003) de la posmodernidad:

“Entender la posmodernidad cuando uno esta inmerso en ella es tarea poco
sencilla. Puede uno definirla a la usanza de los manuales como <«aquel
movimiento cultural que surge a mediados del siglo XX como contrapartida de los
ideales propios de la modernidad», aunque con esto cual apenas estariamos
introduciéndonos en el tema. La posmodernidad es mucho mas que eso: abarca
una multiplicidad de fenédmenos de todo tipo (artisticos, econdmicos, politicos,
sociales, filoséficos, étnicos, etc) y lo mas importante, influye en nuestras vidas de
multiples maneras. Por eso, mas que dar una definicion, conviene enumerar
algunos de los rasgos dominantes que la caracterizan, como ser la fugacidad, el
culto al presente, la desorientacion producto del escepticismo, el hedonismo, el

individualismo, etc..”.
3.2. Adolescencia y posmodernidad

Las constataciones clinicas y epidemiolégicas ponen de manifiesto la
existencia de una inmensa mayoria de mujeres entre las pacientes con anorexia y

bulimia, declinandose casi de manera natural en femenino.

Ademas de esto, la edad predominante de aparicion de estos trastornos en
la adolescencia, es también un dato clasico, con un pico de frecuencia en la
pubertad y sobre todo, en el caso de la bulimia, otro pico hacia los 18 afos.
Adolescencia y feminidad podrian constituir, pues, otros puntos de encuentro

Martinez, 2005. FES-
Iztacala



Andlisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico 49

entre la psicopatologia individual y el contexto sociocultural en la perspectiva de
otra imbricacion de estos factores en la génesis de los trastornos de las conductas

alimentarias.

Es importante mencionar, que la adolescencia no es un fenémeno universal

y homogéneo, ya que, difiere segun las épocas, las culturas y las clases sociales.

Segun Guillemot y Laxenaire (1994), se pudiera establecer una relacion
entre la psicopatologia especifica de la adolescencia actual y el tipo de
adolescencia promovido por nuestra sociedad. Argumentando que, se asiste a una
verdadera multiplicacion de los trastornos de comportamiento en la adolescencia
actual de las sociedades occidentales, incluidos los trastornos de la conducta

alimentaria.

Ahora, bien cabe preguntarnos ;qué sucede en la adolescencia para que
se desarrollen estos trastornos? Estos autores, refieren que se puede partir de
ciertos elementos especificos de este periodo de la vida de los cuales ellos
refieren los siguientes: la problematica del cuerpo, el proceso del duelo ligado a la

independizacion y el narcisismo.

Partiendo de esto, el cuerpo se encuentra en el centro de la mayor parte de
los conflictos de la adolescencia, por las mismas transformaciones que sufre en
ese momento. De esta manera, la imagen corporal se halla entonces en plena
transformacién, convirtiéndose asi, el cuerpo en un punto de referencia para una
personalidad que se busca y que aun no tiene una imagen de si definitiva. Por tal
razon, el adolescente utiliza su cuerpo como medio privilegiado de expresion,

especialmente para afirmar su pertenencia a un grupo social cuya moda seguira.

Asi, con respecto a las conductas enfocadas al cuerpo en la adolescencia,
parecen prevalecer dos mecanismos de defensa: la necesidad de dominio de un
cuerpo, cuyos cambios son angustiantes, y la capacidad de regresién, con el
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recurso narcisista a fuentes de satisfaccién pulsional anteriores. Con respecto a la
necesidad de dominio del cuerpo se puede traducir en un ascetismo llevado hasta

la anorexia.

Otro punto importante es que una de las tareas esenciales de la
adolescencia consiste en conseguir liberarse de la autoridad paterna y de los
“objetos infantiles”. Entonces, va ha ver un problema el complejo de
autonomia/dependencia. Asi, el adolescente debe elegir nuevos objetos, pero
debe “elegirse a si mismo como objeto de interés, de respeto y de estima (Marcelli
y Braconnier, 1988 citado en Guillemot y Laxenaire, 1994)

Ahora, con respecto al contexto es conveniente referir que estamos en la
era posmoderna, al cual se le conoce como movimiento cultural que surge a
mediados del siglo XX como contrapartida de los ideales propios de la

modernidad.

Sin embargo, el objetivo de mencionar la posmodernidad no es para dar
una definicién, sino mas bien dar cuenta de los rasgos que la caracterizan y como
esos rasgos afectan en nuestra forma de ser, y por ende como afecta en los

adolescentes

Los rasgos son: fugacidad, el culto al presente, la desorientacién producto

del escepticismo, el hedonismo, el individualismo, etc...

Uno de los rasgos mas salientes es, sin lugar a dudas, el de la fugacidad,
es decir. Todo en la posmodernidad es rapido, todo es descartable, recargable,
reciclable. Ante esto es imposible dejar de relacionar como esto encaja
perfectamente en la adolescencia, pues son estos los primeros en no pensar en
las consecuencias, ni en el tiempo. Con lo que respecta a nuestro tema que es la
anorexia, viven de esta forma las personas, pues ven al cuerpo como algo

desechable y reciclable, sin pensar en el costo que es la salud.
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Lo posmoderno esta destinado a durar poco tiempo y a variar infinidad de
veces. Esto, que viene de la mano con los enormes adelantos en el campo de las
comunicaciones y de la produccién de bienes y servicios, ejerce gran influencia
sobre las personas y sus relaciones. Es que los tiempos y modos humanos no
siempre son los de las maquinas. Los adolescentes y nosotros mismos
acostumbrados al ritmo de lo fugaz, tendemos a aplicar estos esquemas en

campos en que no deberian tener cabida.

Actualmente, es el movimiento y no la estabilidad lo que ejerce mayor
atraccién, es lo inusitado y no lo cotidiano lo que cautiva. EI hombre posmoderno
ha perdido asi la capacidad de gozar de la rutina. Vive ansiando las vacaciones,
vive sofando y anhelando una novedad que irrumpa en lo cotidiano. Es facil, pues,
imaginar las consecuencias de esta actitud en la vida del adolescente: sus
relaciones interpersonales comienzan a hacerse endebles, su atencién se vuelve
fragmentaria y poco sostenida, la paciencia frente a las dificultades y carencias
propias y de los demas empieza a perderse, su vida transcurre bajo la amenaza
de la inconstancia y la dispersion.

En estrecha relacién con la fugacidad y como consecuencia de ella, la
posmodernidad rinde un culto devotisimo al presente. Este «presentismo»
posmoderno tiene que ver con el deseo de disfrutar del momento actual, que se
presenta bajo la amenaza de un cambio subito. Cada uno de nosotros tiene
grabada en su mente la siguiente consigna: «si no aprovecho ahora, en poco
tiempo habré perdido la oportunidad». Por lo que es necesario, en este contexto,
educar al adolescente para que logre armar y luchar por un proyecto sélido. Pues,
todo proyecto supone siempre alguna renuncia al bien inmediato en funcién de un
bien superior que se vislumbra en el largo plazo. En todo proyecto se precisa
superar progresivamente ciertas adversidades, cumplir con ciertas pautas, a fin de
alcanzar adecuadamente el objetivo. Ahora, cabe preguntarse qué responsabilidad

nos cabe a los adultos en este contexto. En primer lugar, preguntarnos si no
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caemos muchas veces presa de este culto al presente y a la novedad. Si los
chicos no nos ven disfrutar de lo cotidiano, jamas podremos pretender que en ellos
no suceda otro tanto. En segundo lugar, presentar alternativas valiosas que suplan
la avidez por el entretenimiento fugaz. En este sentido, la lectura, el deporte, el
didlogo compartido, etc. son todos caminos que, por no gozar de la fugacidad y la
intensidad de lo posmoderno, son verdaderamente intensos, llenan el alma y

constituyen una personalidad sana (Bellomo, 2004)

Asi podemos decir que el hombre actual es el hombre insatisfecho, vacio,
en un estado de compulsién de satisfacerse pues el gocé esta a todo lo que da, y
si ante esto los adultos no tenemos la capacidad de manejarlo al 100% los
adultos, que podemos esperar en la adolescencia y aun mas en una familia; tal
vez, este estado es el que retrata perfectamente el sintoma anoréxico, la
busqueda de la perfeccidon, del mas y nunca encontrar el limite, a costa de lo que

sea, sin pensar en el manana...la muerte..
3.3. Mujer Actual

Tomando en cuenta lo dicho anteriormente, en el presente estudio nos
enfocaremos a ver lo que esta pasando con la mujer pues, como se dijo, en la
mujer es donde encontramos con mayor facilidad a la anorexia, al menos la

conducta del no comer, amenorrea, etc.

Desde 1974 Palazzoli con insistencia referia que hay contradicciones en los
valores y en el papel en las mujeres de occidente (dividida entre .sus obligaciones
tradicionales de ama de casa y sus nuevas ambiciones profesionales). Asi esta
realizd un estudio de doce familias de anoréxicas, las cuales pertenecian a las
clases sociales medias y altas, donde se caracterizaban por encontrarse en “plena
transformacién social, evolucionando desde el tipo patriarcal amplio al tipo nuclear,

e intentando preservar unos valores tradicionales en un contexto urbano vy
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moderno; asi esta autora concluye que el ambiente de mutacién social contribuyen

a la aparicion de esta patologia (Guillemot y Laxenaire, 1994)

Asi mismo Laxenaire (ibidem) en 1983, habla acerca de que la mujer se
encuentra en una postura dificil entre dos modelos opuestos: “la madre, la mama(
que tiene mamas), para la que la alimentacion es un don de amor y que
necesariamente es gruesa, pues ella misma es el simbolo de nutricién, y la mujer

objeto, “delgada y erética” “seductora y sensual” y que la presion social se ejerce
simultaneamente en ambas direcciones, que son opuestas, pudiendo presentar en

una revista femenina recetas de cocina y a la vez consejos dietéticos.

En esta misma linea Orbach y Chernin constatan el paralelismo entre la
evolucién de la sociedad y la epidemiologia de los trastornos alimenticios, con los

siguientes argumentos:

1. Cambios en las teorias de la educacién: cambios que se empezaron a
presentar entre 1940 y 1960. existiendo fluctuacién de ideas contradictorias, ya
que las madres tenian dificultades para elegir adoptar una linea de conducta
coherente respecto a sus hijos. Para Orbach (1986, citado en ibidem) la
anorexia simbolizaria una busqueda de orden y certeza al sentido de esta

confusion.

2. Cambios en el papel de la mujer en la sociedad: una vez que fueron obligadas
por la Segunda Guerra Mundial a adquirir cierta autonomia, entre 1945 y 1960
se ven nuevamente recluidas en su hogar, limitadas a los papeles de esposas
y madres, responsables de la educacion de sus hijos y por otro lado el ideal

femenino es encarnado por Marylin Monroe.

Ya para 1965, empieza a dejarse notar una profunda insatisfacciéon que se
convierte en frustracion, conduciendo esto al nacimiento por la liberacién de la

mujer.
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Desde 1970, la mujer ha ido progresando en el mundo laboral, pero también
se enfrenta a necesidades de cambio en la educacion de sus hijos. En la mayoria
de los casos, es aun la responsable de la economia doméstica, de los cuidados de
los nifios de la busqueda de un sustituto materno si ella trabaja. A pesar, de la
posibilidad de eleccién todo esto, ha provocado unos sentimientos complejos,
mezcla de una sensacion de liberacion y de aumento de la autoestima, y un

sentimiento confuso de vergienza y de culpabilidad.
3.4. Recurso al narcisismo

La sociedad actual se encuentra en un periodo de transicion caracterizada
por cambios econémicos y politicos y modificaciones en los valores tradicionales
familiares, morales y religiosos (Guillemot y Laxenaire, 1994), esto lo podriamos
relacionar con lo que denominado anomia a lo que Durkheim refiere como la
perdida de valores y regulaciones tradicionales, es la sefal de una época de
transicion antes de establecerse los nuevos modos de cohesidn social. Mientras
Lipovetsky habla de nuestra época como la era del vacié. La perdida de los signos
de referencia individuales, consecutiva a los cambios culturales recientes, se
traduciria en la perdida del sentimiento de existir, lo que se resume de la siguiente
manera: si por lo menos pudiera sentir algo” grito de desesperaciéon de un numero
de sujetos que aumenta dia a dia y que padecen de un malestar difuso e invasivo,
un sentimiento de vacio interior y de absurdidad de la vida, una incapacidad de
sentir las cosas y los seres” (Lipovetsky,1983,citado en Guillemot y Laxenaire
1994).

En resumen, nuestra sociedad favorece el regreso del individuo hacia si
mismo. La busqueda permanente de un sentimiento de existir para y por si mismo,
conduce, en efecto, a recurrir al narcisismo como medio de defensa. La cual hace
referencia al mito de Narciso, el amor dirigido a la imagen de si mismo. El
narcisismo primario representa un estado precoz en el que el nifio descarga toda

la libido sobre si mismo. Mientras que, el narcisismo secundario representa un
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retorno sobre el yo de la libido, despojada de sus investiduras objétales,
(Laplanche y Pontalis, 1967, citado en Guillemot y Laxenaire, 1994))De esta forma,
nuestra civilizacion nos incita a recurrir a este narcisismo secundario, es decir, el
individuo se encuentra en un desierto social, de lo que nos hablaba Durkheim vy
Lipovetsky, desierto que debe de ser compensado por una sobre-valoraciéon del
Yo. Llegando de ese modo, a la pérdida de consignas sociales que conduce al
individuo a encontrar en si mismo sus propias consignas, uno de los medios de
conseguirlo y obtener al mismo tiempo el sentimiento de existir para por el dominio

del cuerpo, ese cuerpo verdadero, objeto de culto para el Narcisismo moderno.
3.5. El Culto Al Cuerpo

Siguiendo esta linea de que en el cuerpo se deposita gran parte de este
narcisismo, Westphal, comenta “vivimos en una época que venera el cuerpo,
valora el acto y emite permanentemente mensajes paraddjicos. El cuerpo se ha
convertido en un objeto de culto, culto que comporta sus prohibiciones y sus
imperativos. Es el cuerpo reformado, depurado y modelado, el que representa el

ideal a alcanzar. Debe ser liso, esbelto, musculazo y en movimiento” (ibidem).

De esta forma, nos encontramos con que, el cuerpo transmite mensajes, es
un modo de expresion, tal como lo menciona F. Borel (citado en Guillemot y
Laxenaire, p.p48) “la carne en estado bruto, parece tan intolerable como
amenazante. El cuerpo y la piel, en su solitaria desnudez, no tiene existencia
posible. El organismo sélo puede aceptarse transformado y cubierto de signos. El
cuerpo sélo habla si esta vestido de artificios”.

Prueba de lo que comenta Borel podemos darnos cuenta que a cada época,
su modo; a cada civilizacion, su cédigo. Los mas primitivos se acercan lo mas
posible a la anatomia. Intentan modificar el cuerpo alli donde aparentemente es
inalterable. En una tribu congolena, la de los mangbetu las mujeres amasan el

craneo de los recién nacidos hasta darles la forma de una torre; los papues se
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atraviesan la nariz con huesos de animales; las negras con platillos distienden sus
labios asemejandose a pajaros espatulas; en Alto Volta, las mujeres llevan un aro
de metal en el labio superior para deformarse la boca en forma de pico de pato, ya
para el siglo XIX y en occidente, las mujeres elegante se cefian el talle con corsés
que les oprimian el térax y les dificultaban la respiracién. En resumen los
mandatos de la moda, a los que las mujeres se ven obligadas a someterse,

prosiguen con otros medios.

En este siglo es donde Gull y Lasague descubriran los primeros casos de
anorexia nerviosa 0 anorexia histérica, se ha visto como la evoluciéon de los
patrones estéticos femeninos, tras la moda medieval de las formas menudas y
delgadas, se abre una época de “opulencia anatémica, de contornos rebosantes y
grasa triunfante (P. Perrot, citado en Laxenaire, p.p 55), que no finaliza hasta
comienzos de nuestro siglo. Desde entonces se establece un imperativo de
delgadez y estilizacion femeninos que representan el final de viejo ideal de la
belleza para dar paso a la exhibicion de curvas con la condicién de que estén
severamente circunscritas y se sometan a las exigencias modernas de la pierna
larga, el vientre plano y el pecho alto; estableciendo asi, un cambio profundo que
lleva a la obligacion general de una delgadez activa y voluntarista. El cuerpo es
objeto hoy en dia de un nuevo culto, y el imperativo categoérico es claramente el de
“guardar la linea”

Asi la obsesién que el mundo occidental tiene por la delgadez y la condena
de cualquier exceso de peso que es vivido como indeseable y feo, pueden
considerarse una distorsion del concepto social del cuerpo; y las anoréxicas se
apoyan posiblemente a esa “distorsién del concepto social del cuerpo”.(p.p 71)

De la misma manera Ussher (1991) habla acerca de cémo las mujeres de la
cultura occidental son bombardeadas con imagenes de mujeres ideales. asi
mismo realiza un breve andlisis histérico que muestra que este ideal es algo

socialmente construido:
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“Los redondeados contornos del ideal renacentista contrastan
marcadamente con la lisura asexual de la flapper de los afos veinte. En tiempos
mas recientes, el ideal de los afos 50 era rollizo y de curvas pronunciadas, en
contraste con el de una década mas tarde, que era el casi famélico aspecto de la
mujer de los 60. Al apretar, comprimir y rellenar sus cuerpos con el fin de ajustarse
a algun ideal artificial, las mujeres estan interiorizando el mensaje de que el

cuerpo natural no es presentable ni atractivo y es necesario cambiarlo”.(p.p 60)
Asi mismo Debold y cols.(1994), refieren los siguientes mensajes:

Ser guapa para poder sobrevivir, esto lo ejemplifican con un estudio a nifias
de 8avo. de primaria para saber qué es lo que los chicos encuentran atractivo en
las chicas, de donde se identificaron tres caracteristicas: un cuerpo bien formado,
una cara bonita y una personalidad que agrade a los chicos. Con estos tres rasgos
se observa el fantasma que ronda la adolescencia femenina: la chica perfecta
(versidn juvenil de la mujer deseable). Esto hace que ellas busquen en su cuerpo
en desarrollo y en su rostro para encontrar las pistas que indiquen en qué medida
se acercan a ese ideal, busqueda cuyos resultados a menudo son decepcionantes

para ellas.

La belleza como mercancia, ya que se puede cambiar por poder y dinero,
por estar a salvo de peligros y por obtener seguridad. Asi el culto a la belleza es
una estrategia de supervivencia que permite a las mujeres maniobrar sin riesgo a
su alrededor, puesto que no representa una amenaza al poder y a los privilegios
de los hombres, sino todo lo contrario.

Con todo lo antes mencionado, vemos como la imagen corporal negativa,
manera como se podria llamar a ese desagrado por el propio aspecto, aumenta la
probabilidad de que una joven sufra de anorexia y ulimia.

3.6. Vinculo Madre-Hija
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Tal como menciona Eichenbaum y Orbach, (1983, citado en Ussher, 1991), en
la mayoria de las culturas la relacion madre-hija es de central importancia en el
desarrollo de la identidad de la mujer. Relacién, que a menudo es ambivalente ,
porque la madre esta por lo general preparando a su hija para ocupar una posicion
circunscrita en un mundo patriarcal similar al suyo, asi de esta manera, la mayoria de
las madres preparan a sus hijas para las restricciones que han regido sus propias
vidas con el fin de que sus hijas se adapten. Esto implica obediencia a las leyes
sociales que definen la feminidad: a saber, diferir de los demas, anticiparse y
satisfacer las necesidades de los demas, asi como buscar la autodefinicién a través
de relaciones (Orbach, 1986, citado en Ussher, 1991). Lo cual pudiera dar como
resultado que la joven adopte una actitud ambivalente respecto a su propio

cuerpo, sexualidad y por consiguiente identidad.

También Martinez, Fornes (1995), nos hablan de esta relacibn como
binomio madre-hija anoréxica, refriéndose a aquellas madres mas “pudientes” las
madres de las jovencitas menos pudientes no presionan tanto a sus hijas para
crecer esbeltas.....desde la infancia, la madre decide por la hija cuando tiene
apetito, qué alimentos le gustan y cuales no y cuando esta saciada, trastornando

asi gravemente las sensaciones interocetivas del apetito.

Caparros y Sanfeliu(1997), nos hablan de la funcién materna que tiende a ser
sobre-protectora, refriéndose a sobre-protector como aquel que impone su estilo;
siendo distintas las fuentes, pues segun estos autores a veces surgen como
formacién reactiva al desapego, en otros casos representan una manera de acallar la
angustia de fragmentacion de la propia madre (el bebé que se hace auténomo
equivale a una amputacion de su propio cuerpo); hay circunstancias en que obedece
a una incapacidad para responder a las demandas auténticas de la nifia que sustituye
por las suyas propias depositadas en ella; finalmente sucede aun que tras la

sobreproteccidn se esconde el proyecto de la madre para la nifia.
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Ademas estos autores hablan de la inaccesibilidad de las madres,
refiriéndose a esto como una consecuencia de la sobreproteccion, ya que implica
no solo la posibilidad de dejarse traslucir sino, al mismo tiempo, la capacidad de
considerar al otro como un ente separado o por decirlo mas exactamente en el
camino de ser destinado a la autonomia, en cambio se accesible deja abierto con
el otro un camino bi-direccional, poroso al exterior. Las madres sobre-protectoras
e inaccesibles nunca aprenden, jamas dejan espacio a la sorpresa, sélo cumplen
lo que prevén o se angustian ante lo que no controlan. La sobreproteccién no deja
lugar a esa necesaria autonomia. Quien sobre-protege esta pre-ocupado con el
otro, en lugar de estar ocupado por él.(Besetzung, citado en Caparros y Sanfeliu)

Asi la nifa se hace mujer, ante la subjetiva amenaza de dejar de ser
necesaria ocupando un papel secundario, la madre retoma con fuerza el rol que
iba cobrando laxitud, armandose de todo lo que pues a la madre introyectada por

la anoréxica que revive anejas sobreprotecciones.

Con esto pudiéramos entender que la madre representa quien transmite la
cultura, pues es esta la que al menos en nuestro pais quien ejerce este papel

Asi este vinculo suele ser un factor muy importante en el sintoma
anoréxico, lo cual concuerda con las caracteristicas de las familias psicosomaticas

descritas con anterioridad.
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CAPITULO 4

METODO

Durante afnos la metodologia cuantitativa fue la opcién que se utilizaba para el
estudio de cualquier fenémeno, hoy en dia es utilizada la metodologia cualitativa, la
cual, es muy importante para el estudio de las ciencias sociales, o humanas, ya que
su funcién principal es comprender y profundizar, mas no generalizar para poder

entender en un sentido mas amplio al fenémeno estudiado.

De esta manera podemos senalar las caracteristicas principales de la
metodologia cualitativa:

La investigacion realizada por medio de este método produce descripciones
como las propias palabras de las personas, habladas o escritas, las actitudes dando

énfasis en algunas expresiones.

Por lo tanto, aquella persona que decida utilizar este tipo de metodologia debe

considerar:

e El seguir un disefo flexible, ya que comienzan sus estudios con interrogantes solo

vagamente formuladas.

e Los métodos sirven al investigador, pero el investigador no es esclavo de un

procedimiento o técnica

e Desarrollar conceptos y comprensiones partiendo de pautas de los datos y no
recogiendo datos para evaluar modelos, hipétesis o teorias preconcebidas.

e Mas orientados a determinar el significado del fenédmeno que su cuantificacién.

e Ver al escenario y a las personas en una perspectiva holistica: las personas,
los escenarios o0 los grupos no son reducidos a variables sino considerados

como un todo.
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e El investigador cualitativo estudia a las personas en el contexto de su pasado y

de las situaciones en que se hallan.

e Ser sensible a los efectos que ellos mismos causan sobre las personas que son
objeto de estudio, son naturalistas e interactian con los informantes de un

modo natural y no intrusivo.

e Los investigadores se identifican con las personas que estudian para
comprenderlas como ven ellas las cosas, tratan de comprender a las personas

dentro del marco de referencia de ellas mismas.

e Debe de apartar sus predisposiciones. Trata de ver las cosas como si ellas
ocurrieran por primera vez, nada se da por sobreentendido, por lo tanto, para el
investigador cualitativo todas las verdades son valiosas. No busca la verdad
Unica, sino una comprension detallada de las perspectivas de otras personas.

e “El psicologo en el vinculo que establece con su campo de trabajo, reconstruye
su identidad como investigador a partir de su implicacion y simultaneamente
interviene en la construccion de esa realidad que lo transforma’(Fernandez,
2000 p.p.68)

Asi pues, la realidad a la que se enfrenta el investigador social tiene al ser
humano como objeto de conocimiento y por lo tanto va a imprimir en la
investigacion rasgos particulares que derivan de las relaciones intersubjetivas que
el investigador establece con su campo de trabajo e incide en la forma en que
construye la realidad y su problema de interés. De esta forma, es un proceso
relacional que involucra identidades, historias diversas y significaciones
construidas por los sujetos participantes, incluyendo al investigador con su
subjetividad.

Ahora la pregunta es: si la confiabilidad del instrumento y la generalizacion

de resultados es la validez de los métodos cuantitativos, ¢en qué radica el valor de
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los métodos cualitativos? El valor de la investigacion cualitativa radica en observar
a las personas en su vida cotidiana, escuchandolas hablar sobre lo que tienen en
mente, viendo los documentos que producen, obteniendo conceptos directamente

de la vida social y no filtrado por conceptos tedricos y definiciones operacionales.

Por lo tanto, el investigador desde las condiciones antes descritas no
establece verdades absolutas, sino que intenta descubrir nuevas relaciones entre
los fendmenos para ampliar el horizonte de comprensién y de interpretacion tanto
de los problemas planteados como de los sujetos y sus acciones. Asi el
conocimiento es procesual, es decir, varia segun las condiciones del momento en
que lo abordamos, su comprension es incompleta, abierta a nuevas condiciones
de posibilidad, por ello no es posible ni la prediccién, ni el control absoluto de los

fenémenos sociales (Fernandez, 2000 )

La investigacion cualitativa toma en cuenta el caracter subjetivo de la accién
humana porque no reduce las palabras y actos de la gente a ecuaciones
estadisticas, perdiendo de vista el aspecto humano de la vida social. Es ademas
un arte porque el investigador es una especie de artifice, estd alentado a crear su
propio método. Sigue algunos lineamientos orientadores, pero no reglas

Una vez que mencionamos las caracteristicas de la metodologia cualitativa
es importante decir que esta apoyada en diferentes enfoques teéricos que no
esperan encontrar una realidad previamente concebida, tales enfoques son los
siguientes:

El método hermenéutico principalmente se basa en la observaciéon que
resulta inseparable de la interpretacién. La hermenéutica tiene como objetivo
descubrir los significados ocultos de las cosas, interpretar lo mejor posible las
palabras, los escritos y los gestos, asi como cualquier acto u obra humana.
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Puede verse como un método general para la comprension de toda accion
humana. Es un método de sistematizacién de procedimientos formales cuya
técnica es el llamado: circulo hermenéutico, que consiste en un movimiento
circular que va del todo a las partes y de las partes al todo, de modo que se va
incrementando el nivel de comprensién; asi las partes adquieren significado en el
todo, y el todo recibe sentido de cada una de las partes, haciendo de todo ello un
proceso dialéctico.

El método fenomenoldgico: se entiende que la fenomenologia es el
estudio de los fendémenos tal como son experimentados , vividos y percibidos por
el hombre, por lo tanto, parte de la idea de que las realidades son de tal tipo que
sblo pueden ser captadas desde el marco interno del sujeto que las percibe.
Este método permite estudiar, no la realidad “externa” que es igual para todos
sino una realidad individual cuya esencia depende del modo en que es vivida por
el sujeto, es decir, una realidad completamente personal que le corresponde

exclusivamente a la persona.

Asi, el método fenomenolégico consiste en escuchar detalladamente
muchos casos parecidos, para posteriormente ocuparse de encontrar una
estructura comun a todos ellos. Es importante mencionar que el investigador
tendria que dejar de lado sus hipétesis, postulados, etc. para tratar de captar la
magnitud de las vivencias del otro. De este modo, se descarta cualquier tipo de
experimento porque se considera que en él se crean realidades nuevas y

artificiales que alteran precisamente lo que se quiere conocer.

El método naturalista: este método se apoya con firmeza en la etnografia

(rama de la antropologia que estudia de forma descriptiva las culturas).

Las caracteristicas principales son: abordar fenédmenos tratando de hacer a
un lado categorias teoéricas, el investigador no propone hipétesis ya que solo se
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centra en comprender y en describir; parte de la idea de que la realidad no es
estatica, el investigador reconoce que puede influir.

El método etnografico: su premisa es que la conducta humana esta
influida de manera preponderante por el medio en que ocurre; que las
tradiciones, roles, valores y normas del ambiente se van internalizando poco a
poco, generando regularidades que mueven el comportamiento hacia ciertos
causes, e incluso llegar a determinar la conducta futura, justificando con esto, el

estudio del comportamiento de las personas en su campo natural.

El principio que guia al investigador que utiliza este método es la idea de
que los humanos estan formados por ciertas estructuras de significados que
guian su comportamiento; de modo que el investigador se enfoca a determinar
en que consisten esas estructuras, como se mantienen y como llegan a

desarrollar y determinar la conducta.

Wilson destaca cinco etapas en el proceso de investigacion: determinar el
nivel de participacion, recoleccion de la informacion, nivel de objetividad, analisis

de los datos y generalizacién de los resultados.

El método de la historia de vida o método biografico: parte de la
premisa de que el individuo lleva en si toda la realidad social vivida. De tal forma
que el estudio de un sélo sujeto puede ser suficiente para describir una cultura,
porque el individuo lleva en si toda la realidad social del grupo o de los grupos
en los que ha participado, lldamese familia, comunidad, grupo laboral, etc.

Para recabar la informacion es necesario videograbar toda la historia
narrada, para posteriormente analizarla, se debe de permitir que la persona
narre con cierta tranquilidad los hechos que para el han sido relevantes a lo
largo de su vida.
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Cuando el investigador trabaje en la redaccion de la historia de vida debe
marcar donde se ha cambiado de manera significativa el rumbo de vida (Eguiluz
y cols, 2003).

El método clinico: alude comunmente al estudio de la singularidad de un
caso en la complejidad de todas la variables presentes, apoyandonos en el
significado hablando desde el punto de visto etimolégico del gr. Clinos= lecho
como dice Pasternac (citado en Baz,1996, p.p 71 ), “se refiere originalmente al
estudio detallado de un paciente que yace en un lecho” A continuaciéon hacemos

mencion a las caracteristicas de dicho método:

e es analitico, pues dicha operacién, aparece en el proceso mismo de
produccién del discurso individual o grupal(en este caso sera familiar)

e ademas hablamos de una escucha analitica

e una vez escuchando y al mismo tiempo analizando, regresa sobre el

discurso.
De esta forma podemos decir lo siguiente:

“La metodologia cualitativa entiende y trabaja la realidad con un enfoque
sistémico y no con un enfoque analitico. El enfoque analitico dio buenos
resultados en algunos campos de la fisica y en la tecnologia derivada de ellos,
donde los hechos observados pueden dividirse en cadenas causales aisladas,
de dos o tres variables, pero ha mostrado incapacidad para explicar
adecuadamente una estructura de alto nivel de complejidad como son los
hechos humanos, donde entran en accién un alto numero de variables
(personales y contextuales) con fuerte interaccion entre ellas. La metodologia
cualitativa estudia las realidades humanas como estructuras, totalidades, como
sistemas, donde el todo no se explica por el estudio analitico de las partes sino

que las partes, por su insercidon en un todo, adquieren especial significado y
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explicacion. Aan mas, un cambio que afecte a una de las partes, modifica las
propiedades de la estructura” (Arteaga, Kramer y Soto, 2004)

Asi, como ya se menciono anteriormente esta metodologia permite ver al
escenario y a las personas en una perspectiva holistica, es decir, las personas,
los escenarios o los grupos no son reducidos a variables sino considerados
como un todo. De tal manera podemos decir que el procedimiento principal de la
metodologia cualitativa es la hermenéutica, es decir la busqueda de significado
de los fendbmenos a través de la interaccion dialéctica, que va del todo a las
partes, y de éstas al todo, permitiendo de esta manera conocer la percepcion
que los sujetos tienen de su realidad.

“Esta manera de entender la investigacion cuestiona también la clasica
separacién entre teoria y método, nos habla de mutuos condicionamientos entre
el campo empirico, los conceptos tedricos y las rutas metodolégicas que
imprimen un caracter de ida y vuelta tanto a las preguntas inicialmente
formuladas como a los procedimientos llevados a cabo para cumplir con los

objetivos propuestos”(Fernandez, 2000; p.p 69)

En este sentido, se busco un enfoque que se complementa con las técnicas
de dicha metodologia y que siguiera la misma linea posible: la de estudiar el todo,
es por eso que el enfoque desde el cual serd vista nuestro andlisis sera el

sistémico.

La Teoria General de los Sistemas de Betalanffy ( que trata sobre las
totalidades y las interacciones internas y externas de las mismas en su medio) que
no solo se aplica a lo material, ya que se puede aplicar a cualquier todo construido
por partes que interactian e influyen entre si. Como puede ser las cuestiones
sociales y humanas.
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Retomando lo anterior, la psicologia utiliza la Teoria de los Sistemas para
explicar las relaciones familiares y comprender el comportamiento dentro de ella; a
lo que varios autores llaman terapia familiar sistémica (Minuchin, Selvini
Palazzoli, Bosccolo, Cechin, entre otros) entendiendo al hombre solo en términos

del contexto de relaciones que él mismo crea y vive.

Asi la familia como grupo primario de mayor influencia en el individuo,
estudiada desde la visidbn sistémica representa un esquema integrativo vy
explicativo idéneo que permite concebirlo como unidad de analisis e interaccién
(Stierlin y Weber, 1990).

De esta forma, la teoria de la terapia familiar sistémica sirve como
herramienta de sacar informacion y de intervencion dentro de una visién cualitativa

de la investigacion en la psicologia.

En este mismo sentido, la metodologia cualitativa se sirve de diversos
instrumentos o técnicas con la finalidad de obtener la informacién. De esta forma,
si tomamos en cuenta que la metodologia cualitativa esta vinculada con una visién
sistémica de la realidad y que, ademas, esa vision sistémica ha servido para
fundamentar la terapia familiar sistémica es posible, por lo tanto, utilizar las
diversas técnicas desarrolladas dentro de esta concepcién de la terapia para
investigar e interpretar la realidad desde un punto de vista cualitativo.

Partiendo de esto, hemos decidido implementar como dispositivo de
intervencién y obtencién de informacién la técnica del interrogatorio circular
desarrollado entre 1975 y 1980 por el grupo de Mildn de Selvini Palazzoli dicha
técnica sirve para reunir una amplia informacién sobre la familia en un periodo

breve.

Esta consiste en realizar preguntas circulares, es decir, a una persona se le
cuestiona con respecto a la relacién de otros dos; de manera que el terapeuta
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debe conducir las entrevistas en base a la informacion que se solicita de la
relacion entre dos 0 mas de sus miembros.

(www.perso.wanadoo.es/aniorte nic/apunt terap famil 13.htm)

Las ventajas de dicha técnica son:

e Al proponer preguntas de tipo circular, ademas de obtener informacion, se
alcanza simultaneamente el objetivo de introducir en la familia "inputs”,
conexiones entre distintos hechos, permitiéndole adquirir una nueva vision del

problema.

e La pregunta es en funcién triadica y esto permite quebrar ciertas reglas
disfuncionales de algunas familias y favorecer el fluir de la informacion. Es

decir, disminuye las resistencias.
En esta modalidad triddica de preguntar hay varias formas de hacerlo.

e 1) Se puede hacer en término de conductas en circunstancias especificas,
siempre en circularidad. Por Ej."Cuando fulanito llora, ;que hace tu mama y

como reacciona tu papa a esto que hace tu mama y que haces tu?

e 2) En términos de diferencias en la conducta. Por ej. Preguntdndoles a uno de
los hijos:" Cuando tu hermanito se porta mal ;que hacen tus padres? Ellos lo

retan.
e ;Quien lo reta mas; tu papa o tu mama?

e 3) En términos de clasificacién a distintos miembros de la familia de una
conducta especifica (siempre a todos los miembros de la familia) Por Ej.
"Cuando la abuela esta muy deprimida y llora Quien se preocupa mas, tu

mama, tu papda, tu hermano o tu?

Se puede pedir que hagan una valoracién de mayor a menor.
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e 4) En términos de cambios en la conducta que indica un cambio en la relacién
antes y después de algo. Por Ej."tu mama y tu papa cuando discutian mas,

antes o después que tu papa se enfermara?

Todas estas formas de preguntar nos sirven para poder investigar como
reacciona cada uno frente a los sintomas y evitar que la familia nos inunde con
una larga lista de conductas sintomaticas
("http://usuarios.arnet.com.ar/raco/ARTICULO%201.htm")

Cabe mencionar que por si solo el discurso es una fuente de conocimiento
por lo que su analisis resulta ser el acceso al conocimiento (valga la redundancia)

de los procesos de la subjetividad (Baz, 1996 p.p 65)

Ya que, la utilizacion del analisis del discurso como metodologia de la
investigacién rescata para la psicologia una tradicién de uso extenso en la practica
clinica: es decir, la escucha del sujeto, la palabra en ultima instancia, como

instrumento privilegiado para el trabajo sobre la subjetividad (ibidem).

Ahora bien, como podemos justificar la utilizacién del andlisis del discurso,
especificamente en esta investigacion para esto utilizaremos el siguiente parrafo
de Ricoeur (1988, citado en Baz, 1996, p.p 73)

“Un acontecimiento no es so6lo una ocurrencia, cualquier cosa que pasa,

sino un componente narrativo”.

Con esto queremos decir que el sintoma de la anorexia no solo es una
conducta, sino de algo que se encuentra vinculado con el lenguaje que le da vida
a la inter-subjetividad de los miembros del sistema familiar.

De acuerdo con lo anterior, la interpretacion dentro de la presente
investigacion buscara articular el analisis del discurso con la cuestion estructural

del sistema familiar.
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Ahora bien, el objetivo principal de esta investigacion es analizar a la

anorexia desde el enfoque de terapia familiar sistémica.

En este sentido el andlisis de la anorexia en el sistema familiar fue elegido
como ya se dijo anteriormente porque la familia es una unidad integrativa que
permite analizar los fenédmenos, y es importante mencionar que en este sentido se
entendera a la familia como si tuviera de bandera algun discurso pues como
menciona Baz(1996, p.p 71) vale lo mismo un discurso individual pues la
subjetividad se encuentra desplegada expresando no so6lo una historia en

particular sino “un modo de ser” constituido cultural y socialmente.

Ademas es importante mencionar, que en este sentido nuestro objeto lo
haremos valer sélo en un caso, ya que la rigueza de un caso es mucho mas
profundo que el estudio de varios casos, por lo que esto encaja dentro del llamado
método clinico, el cual alude comunmente al estudio de la singularidad de un caso
en la complejidad de todas la variables presentes, apoyandonos en el significado
hablando desde el punto de visto etimologico del gr. Clinos= lecho como dice
Pasternac (citado en Baz,1996, p.p 71 ), “se refiere originalmente al estudio
detallado de un paciente que yace en un lecho” . Por esto nuestra investigacién se
ubica en el método clinico ya que se ocupa de una situacién concreta (sin dejar de
tomar en cuenta que la familia no hablard mas que de si mismo y de su historia).A

continuacién hacemos mencion a las caracteristicas de dicho método:

e es analitico, pues dicha operacién, aparece en el proceso mismo de

produccién del discurso individual o grupal(en este caso sera familiar)
e ademas hablamos de una escucha analitica

e una vez escuchando y al mismo tiempo analizando, regresa sobre el

discurso.

Ahora hay otra caracteristica en particular de este método:
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El escuchar un discurso no es cuestion de registrar una sucesion temporal
de enunciados y acciones, sino de contar con un modelo conceptual que permita
“‘desarmar” un determinado fenémeno, reconstruyendo su légica de produccion;
es reconstruir un sentido que no es perceptible o visible en términos inmediatos

(Baz, 1996) ademas esto nos da cuenta de lo manifiesto y lo latente.

Por otro lado, es pertinente decir que en efecto, de alguna manera ya
se comento que el discurso sera visto desde la teoria del doble vinculo, pero no
nos quedaremos cortos analizando solamente la estructura de la familia a través
de su dinamica y su discurso meramente en la cuestion de los dobles mensajes,
ya que se caeria en el riesgo de si ver al sistema pero solo dando cuenta de sus
conductas y de la comunicacion (estimulo y respuesta) no todo esto se
complementara como ya se dijo con el analisis del discurso el cual permite ver
mas alla. Y esta necesidad de complementar mas es analisis del caso nos surge

debido a que la metodologia cualitativa nos sirve para “...la construccién y
reconstruccion del conocimiento social reflejado en la interaccién y el dialogo

intersubjetivo” (ibidem)

El anadlisis del discurso (secuencias verbales o textuales de longitud
superior a la de la frase) es un medio de conocimiento de la realidad histérica,
social y psicoldgica, Pizarro(1979)

A continuacién se mencionara como se realizo la investigacion:

Se realizo en El Sistema Municipal DIF Tlalnepantla Este lugar esta ubicado
en Tlalnepantla, Zona Oriente.

De esta forma se trabajo en terapia con 3 familias: de las cuales se eligi6é
una sola ya que, ese era el objetivo. Ahora bien, ;porque se eligié precisamente a
esta familia? Porque el sintoma ya se encontraba mas perpetuado
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Una vez elegida la familia se le pidi6 permiso de grabar las sesiones a lo

cual respondieron que si.

Se realizaron algunas sesiones previas solamente con la paciente
identificada (P.I) con la finalidad de que no se viera muy agresiva la inclusion a la
familia ya que, esta familia primero acudié en el mismo Centro con otro psicélogo,

el cual trabajo con un enfoque individualista.

Una vez hecho esto se incluyo a toda la familia donde participo
voluntariamente el novio de la paciente identificada. Cabe senalar que la idea era
incluir a la familia nuclear solamente, pero tratando de respetar el momento de
cierta voluntariedad a entrar, este fue el caso sobre todo del padre de la paciente
identificada el cual entro pero con trabajos ya que las dos primeras sesiones fue

mas que nada porque la esposa se lo pidio.

Una vez revisada la teoria de la terapia familiar sistémica, asi como el
profundizar al tema de la anorexia se realiz6 la division de la informacion que se

iba a investigar en ejes tematicos que son los siguientes:

e Experiencia en torno a la anorexia en el sistema familiar

Justificacion de la anorexia en el sistema familiar

Manejo de conflictos en el sistema familiar

Percepcion de la familia

Estos ejes fueron los que se propusieron en un principio, sin embargo
fueron modificados al estar en contacto con la familia, quedaron de la siguiente

manera.

e Conflictos en la familia: ya que para saber el manejo de conflictos, se tiene que
partir de que conflictos existen en la familia, aqui se trata de responder las
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preguntas: ;qué conflictos hay en el sistema familiar? ;anterior a la anorexia

como era el sistema?

e Manejo de conflictos: este eje desde el principio si habia sido contemplado ya
que partimos de que se esta desviando un conflicto, aqui se trata de responder
las preguntas como: ;como actua la familia ante un conflicto? ¢buscan la
solucién de los conflictos? ¢ quien participa en solucionarlo? ;quién no se
involucra en la solucién? ;existe un tipo de conducta evitativa? ;como intentan

solucionarlo?

¢ Mantenimiento del sintoma: podriamos decir que aqui se incluye el eje que se
propuso al principio: justificacién del sintoma. Y aqui se plantea como aquellos
factores que mantienen al sintoma anoréxico, ya que esto se encontré en el
transcurso de las sesiones. Se intent6 responder las siguientes preguntas: ;qué
factores de la familia mantienen a la anorexia? ;qué personas lo estan

manteniendo? ;qué ideas, acciones o creencias lo mantienen?

e Mensajes paradojicos: este eje se propuso debido a que uno de los supuestos
de esta investigacion fue el doble vinculo, por lo que en este apartado se
observo y cuestiono el tipo de comunicacién en el sistema familiar. Si: ;es clara
la comunicacion o no? ;cada persona habla de si? ;hay mensajes

contradictorios? ¢ en el caso de haberlos cdmo actuan las personas?

Cabe senalar que estos ejes trataron de incluir los factores que pudieran
ayudar a la comprension de la existencia del sintoma anoréxico en el sistema
familiar. Ahora bien, estos se fueron utilizando conforme se daban las sesiones,
conforme se daba el discurso de la familia, es decir, no llevaron un orden

estructurado y que obviamente se intento utilizar las preguntas circulares.
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INTERPRETACION DE RESULTADOS

SEPARACION DE DISCURSOS POR EJE TEMATICO

|. CONFLICTO EN LA FAMILIA

¢, Cuales son los conflictos de la familia Pantoja?

a) la anorexia de Carolina: pues refieren que no come mucho, que tiene 10 Kg.

de menos y que tuvo amenorrea dos meses y medio
b) la depresion de la madre

c) los problemas de pareja de los padres los cuales expresa la madre de

Carolina en el siguiente discurso:

Madre: ....si no o voy a negar lo que le he dicho y es que todos estamos en el
mismo circulo a ella le ha de afectar lo que pasa en la casa, por ejemplo la
abuela se mete mucho en nuestros problemas y a ella le da mucho coraje ha

dicho: “nunca se va a curar tu hija”

Madre:....en el 2000 nos ibamos a separar, me grito que tenia otra mujer. 3
veces se ha ido a E.U.A, solo 7 meses la 2da. vez. Entonces fue cuando
recayd porque yo ya no estaba pendiente......me gustaria que se le hiciera ver
lo que él no quiere ver. Yo ya no se que hacer, yo he luchado mucho por ella.
En los 15 afos por ejemplo, hubo muchos problemas con su maméa de

él(suegra) y yo. Con gusto y con trabajos le hice sus 15 afnos...
T:y tu ;como te sientes al respecto?

Madre: me siento mal. Pero veo el problema de Laura y otra vez me levanto.

Desde que nos juntamos tenemos problemas por su mama
T: ¢cdmo esta eso?

Madre: pues es que ella se mete mucho cuando llegaba de trabajar le decia que yo

no hacia nada, que era una huevona
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T: ;cémo te sentias?

Madre: mal porque sentia que no servia para nada, sobre todo porque no me
podia embarazar

T: ¢por qué no?

Madre: porque yo padecia de principios de anemia, pero cuando por fin me
embarace senti que si servia para algo. Todo eso lo sabe Laura le platico que sufri
mucho para tenerla. Por eso cuando la veo mal digo no ella siempre me va a tener

a miy asi siento que sirvo para algo
T: ¢como? O sea que si la vez mal sientes que sirves?
Madre: si

d) el alcoholismo del padre: el cual parece que es un conflicto y que al mismo

tiempo es una manera de “resolver” el conflicto:

Madre: ahorita por ejemplo traemos un problema que paso en la semana, lo que
pasa es que en la casa el otro dia yo llegue y le estaban diciendo de cosas a
Guillermo dicen que el se cree mucho que los pisotea, que cuando entra parece
animal porque no saluda, pero eso no es cierto porque Guillermo si saluda. Incluso

han llegado a decir que Laura anda con el por interés.

Padre: cuando compramos algo mis hermanos asi son, jah, yo también tengo!, por

ejemplo si compramos una television
Guillermo: si, asi son con ellos también (refiriéndose a los hermanos Garcia)
T:y ¢qué han hecho para solucionar esto?

Madre: bueno, yo no les hago caso y eso que creo que es conmigo con quien se

mete mas su mama
T: la mama de quién?
Madre: la mama de él (mirando a su esposo) y eso que ahi hay otras nueras

T: ¢qué opina de eso sr.?
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Padre: pues siempre ha sido asi yo creo que porque he sido muy blando con mi

mama y en cambio mi hermano no es asi

Madre: a él le da coraje y es cuando vuelve a tomar, por ejemplo deja de tomar

pasa un problema y vuelve a tomar
Padre: mueve la cabeza afirmando

Madre: y a ella también le da coraje incluso luego me esta diciendo que porque su
abuela no los quiere y yo le digo que no les haga caso. Y es que también luego
dicen que ya no van a dejar entrar a Guillermo pero yo si le dije que es el novio de

Laura y que mientras su padre lo deje entrar va a entrar...
Guillermo: y es que dicen que yo los veo por debajo y no es cierto
e) los problemas entre la madre y su suegra (mama de su papa)

Yo ya no se que hacer, “yo he luchado mucho por ella”. En los 15 anos, por
ejemplo, hubo muchos problemas con su mama de él (suegra) y yo. Con gusto y
con trabajos le hice sus 15 anos.... Desde que nos juntamos tenemos problemas

por su mama.

...... pues es que ella se mete mucho cuando llegaba de trabajar ella le decia

gue yo no hacia nada, que era una huevona

.... Madre: si no lo voy a negar lo que le he dicho y es que todos estamos en el
mismo circulo ella le ha de afectar lo que pasa en la casa, por ejemplo la abuela se
mete mucho en nuestros problemas y a ella le da mucho coraje ha dicho:” nunca

se va a curar tu hija”

Madre: bueno, yo no les hago caso y eso que creo que es conmigo con quien se

mete mas su mama
T:la mama de quién?
Madre: la mama de él (mirando a su esposo) y eso que ahi hay otras nueras

g) que Laura no tenga amigas y que solo salga con su novio
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¢,Si no existiera la anorexia en la familia que pasaria?
h) comparacion entre hermanas:

Madre: es que yo pienso que ella (Vanesa) esta en una etapa donde ha de decir
me vale hay si quieren que se entiendan. Pero ella es la més alegre y carifiosa, es

la que demuestra mas su carino.

Aqui se ve una comparacion mas aunque al mismo tiempo Guillermo

victimiza a Laura

Guillermo: es que hay mucha comparacién le dice que es la peor de sus hijos,

incluso ha llegado a decirme: “buscate otra muchacha”
i) apariencia

Madre: pues en el de nosotros porque nadamas tenemos dos cuartos en uno
dormimos nosotros (refiriéndose a ella y su esposo) y en el otro donde esta el
comedor esta la litera de ellos porque no tenemos espacio, quisiéramos que
tuviera cada quien su cuarto pero no podemos, ellos duermen en una litera, en

una cama Vanesa y Laura y en otra Luis.

T: observa a Laura, de reojo ¢ pero tienen dos cuartos?
Padre: si porque no tenemos

T:....es que yo tenia entendido que...

Madre: si es que el problema de ella es que luego inventa, dice cosas que no

sSon yo me imagino que es porque se averguenza...

Guillermo: si, eso mismo pasé con Hugo (el otro psic) lo mismo, pero eso ya se

habia superado
T: ¢cdmo se siente usted con esto? (mirando a la madre)
Guillermo: pues mal

Madre: siento feo (comienza a sollozar)
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Padre: pues es que yo me imagino que como escucha a muchas personas que
tienen esto, que tienen el otro y ella al ver que nosotros no lo tenemos lo dice si
le preguntan ella pues dice “;,qué digo?” y mejor inventa para salir del paso, por
ejemplo los nifios de secundaria que luego estan diciendo yo tengo esto y

cuando van los nifios a su casa a la mera hora no es cierto
j) los conflictos entre la madre del sefior y su esposa

Il. MANEJO DE CONFLICTO

¢ Coémo actua la familia ante un conflicto?

A) Evadiendo

Responden de manera evasiva generalmente, por ejemplo la madre refugia su
falta de significado existencial en su hija Laura.

El padre de Laura en su alcoholismo refugia o ahoga sus problemas, incluso esto
se pudo observar también cuando el no entro a las primeras sesiones familiares y

por medio de su esposa preguntaba si era necesario que el entrara.

Madre. si vino mi esposo pero se quedo haya abajo dice que si es muy necesario

que entre....

T: si vino pero ¢ no quiere entrar?

Laura: es que no quiere es muy penoso pero que si es muy necesario que entre...
Madre. Ve por tu papé (le dice a Luis)

En la segunda sesion.

Madre: El ahorita viene lo que pasa es que paso al doctor.

Ademas cuando se da una crisis en una sesién, una discusién donde se

abren cosas el padre de caro menciona lo siguiente notandose su actitud evasiva:

Padre: no venimos a discutir, es que yo pienso que eso no tiene nada que ver
estamos aqui para ayudarla a ella, no para discutir, no para hacerla sentir mal.

Martinez, 2005. FES-
Iztacala



Andlisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico 79

Guillermo: pero es que eso no es cierto...cierto o no?
Laura: (no contesta y hace un gesto de fastidio)

Padre: no es que yo creo que el que necesita un psicologo eres tu (dirigiéndose a
Guillermo)

Guillermo: no por eso yo ya no quiero hablar porque hay que ayudarla hay que

hacerla sentir que nos interesa, ella es la paciente, no nosotros....

e Vanesa y su hermano al salirse con sus amigos a la calle una vez que se

hacian latentes los problemas en la casa.
Vanesa. es que si es cierto empiezan a discutir por ella
T: por ella nadamas?
Vanesa: al principio pero ya después de todo y yo mejor me salgo a jugar

B) Sobreinvolucrandose, es decir como si no hubiera limites entre madre e

hija....

Laura reaccionaba de manera ambivalente en ocasiones evadia pues su
silencio constante al preguntarle y dejar que su madre contestara por ella pero
en ocasiones era la Unica que se quedaba o se involucraba en los problemas
entre sus padres, se adjudicaba de problemas incluso entre su familia paterna y

su madre.

Madre: me enoja que cuando llega mi papa ella (Laura) le contesta mas a mi
mama y es cuando empiezan a discutir y quiza nosotros tengamos que ver en

esto pero yo creo que ella (Laura) también debe de hacer algo.
Vanesa: es que si es cierto empiezan a discutir por ella
T. por ella nadamas?

Vanesa. al principio pero ya después de todo y yo mejor me salgo a jugar
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Aqui se puede ver como ella sirve como provocadora a las discusiones de sus

padres.
En el siguiente dialogo se confirma.

Madre: yo pienso que todo lo que pasa en la casa es lo que a ella le afecta,

estamos todos en el mismo circulo.
Laura: pero es que mi papé luego llega bien y ella empieza (lo dice alterada)
¢) Victimizando/culpabilizando

Guillermo probablemente era el Unico que sefalaba los errores de los padres y
hermanos de Laura, sin embargo esto era llevado a tal grado que dejaba ver a

Laura como la Unica victima.

Guillermo: pero bueno yo no pero a lo mejor ella (Laura) esta actuando asi por los
problemas que hay a ella le dejan todo y cuando le pide a sus hermanos que la
ayuden con el quehacer le ponen caras, le dicen de cosas cuando no come le
dicen que es una pendeja que es una idiota, siento que ellos huyen del problema,
no se.... que te digan ellos.

T: ¢,cdmo se sienten con esta situacion?
Vanesa: pues no puedo hacer nada

Madre: lo mismo que no puedo hacer nada, como impotente a veces le decimos

gue coma y no come se enoja.

También se observa en el siguiente dialogo.
Guillermo: es que siempre la reganan.

T: ¢quien?

Guillermo: (sefiala a la madre) Es que le dicen de cosas no se pero es que yo
pienso que esta asi por todos los problemas ella a dicho que se quiere morir cierto

0 ho?
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Laura: aja

Guillermo: que si hace el quehacer, que si no lo hace, que si come es que ese
es el tema de todo el dia es el tema de la mafana, es el tema de la tarde, es el

tema de la noche, la comida y yo pienso que esta mal.

T: perddn que te interrumpa pero hay algo que me comenté Laura me llama la

atencién: ella menciona que cuando ustedes llegan a salir van a comer...

Guillermo: si y ella come bien por ejemplo vamos a comer y luego vamos a otro
lado y a veces come poco pero yo no le ando diciendo: hay come, oye terminate
es0, no, yo pienso pues ella ahorita no tiene hambre, cuando tenga hambre va a

comer y si, pues hay veces que salimos y me dice que tiene hambre.
Pero ellos no, se la pasan regafiandola, menos su papa.

Madre: Una vez ella Laura me dijo que por ella nos peleabamos nosotros (su
esposo y ella), fue algo muy curioso y me lo dijo llorando yo le dije que se quitara

€s0, que no pensara en eso.
d) Dando dobles mensajes (doble vinculo)

e Los padres manejan un doble mensaje tu puedes sola con tu problema/ t no

puedes sola con esto por lo tanto te vamos a cuidar
e si comes malo/si no también de todas maneras te vigilo y te controlo
e) Vomitando

Laura al no poder articular de manera verbal y experimentar sentimientos de coraje
ante los hechos de la familia, ante el doble vinculo en el cual se encontraba (tu
puedes solucionar sola el problema y al mismo tiempo tu no puedes sola nosotros
te cuidamos) y por lo tanto, ante la impotencia de resolverlo vomitaba.

Esto podremos observarlo en los siguientes dialogos.

Guillermo: es que me he dado cuenta que cuando come con coraje es cuando

devuelve la comida, come con coraje porque le estan dice y dice que comay es
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que ella ha llegado a decir que el problema es ella que quisiera morirse ¢ cierto

0 no?
Laura: aja

Guillermo: que estarian mejor sin ella, porque ella es el problema. Y es que
también siento que se preocupa por los demas pero no por ella misma, incluso
cuando come o no esta diciendo: “es que si no como mi mama se va a enojar’.
Y es que ella se ha de sentir atacada y regafada pero es que no hay diferencia

si come 0 no come.

Este dialogo se dio en otra sesion:

Laura: cuando me da coraje porque estan detras de mi

T: ;Como te sientes con esta situacion?

Laura: me gustaria mas libertad y comprension.

e) Sobreprotegiendo

Cuidando de manera excesiva por medio de vigilarla, turnarse para vigilar

Madre: a ellos, (senalando a M pero mirando a Laura). Cuando estaos todos
juntos viendo la tele estamos en una cama y ella se aparta, ella es solitariay a
mi no me gusta que ella ande alla y yo acd, y le digo: vente hija, vente con

nosotros, pero ella dice es que no quepo ahi. Y yo le digo que si cabe.

Es que estamos todos en una cama viendo la tele. Y ella no esta en el

comedor.
En la sobreinvolucracién hasta se incluyen a los hermanos:

Vanesa: Laura sale y dice que va a algun lugar y se tarda el otro dia dijo que
iba a tomarse unas fotos y no llego con nada o dice que se va a comprar fruta y
se tarda mucho

Laura: no me tardo mucho
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Vanesa: si, ¢ verdad? (dirigiéndose a Luis)
Madre: si
Vanesa: se tarda hasta dos horas

Guillermo: no es cierto, y es que yo creo que ellos quieren que ella les pida
permiso porque ellos se sienten con la responsabilidad de estarla cuidando, y

l6gico no porque son los que estan en su casa.
Padre: es porque yo les digo que la cuiden

f) Atacando: al decir o hacer algo que afecte de manera negativa a Laura, esto
se nota en el siguiente dialogo:

Guillermo: es que él (refiriéndose al padre) no se quiere meter en esto como
que no la hostiga, y ella(madre) le ha dicho que le da verglenza, y siempre hay
comparacion le ha dicho que por que no se vuelve como ellas cuando ven a

muchachas con bonito cuerpo, siempre la esta comparando ¢ cierto o no?
También se observa el ataque hacia Guillermo

Madre: lo que paso es que la trajimos al doctor hasta que regresamos de
Celaya como el 20 de febrero...

T: igual que aqui, porque aqui llegaron el dia 20 de febrero..
Madre: si
T: ¢ por qué dicen que recay6?

Madre: porque tenia muy bajas las defensas la doctora le dio que necesitaba
vitaminas y que necesitaba comer mas, que las vitaminas eran importantes
pero que es mejor que coma hasta le puso un ejemplo: que el conocié a una
muchacha que tenia el mismo problema que ella (sefalando a Laura) y que
estudio su carrera y se titulo pero que no hacia nada, que tenia su titulo
colgado y no servia de nada porque no hacia nada, sus papas trabajaban y ella

no...
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lIl. MANTENIMIENTO DEL SINTOMA ANOREXICO EN LA FAMILIA

e La creencia incuestionable de la Madre por medio de las suposiciones de
que sigue vomitando, el simple hecho de estar internada (por gripa) ya lo
toman como si tuviera anorexia. El anteponerla como débil ya es por la

anorexia, recetas pasadas:
T : ¢ Quién diagndstico qué Laura tiene anorexia?
Madre: Pues yo porque vi los sintomas que ella tiene

Madre: Devuelve la comida; pues ayer vomito. Ellos vieron (mira a Luis y a

Vanesa)

Luis y Vanesa: asintieron con la cabeza

Madre: si incluso ya estuvo internada

T: pero yo tengo entendido que fue por la gripa (mirando a Laura)
Laura: si

Guillermo: es que le dicen de cosas no se pero es que yo pienso que esta asi
por todos los problemas ella a dicho que se quiere morir ¢,cierto 0 no?

Laura: aja

Guillermo: que si hace el quehacer, que si no lo hace, que si come es que ese
es el tema de todo el dia es el tema de la mafana, es el tema de la tarde, es el

tema de la noche la comida y yo pienso que esta mal

Madre: ella decayé cuando nos fuimos a Celaya porque se fue casi diario a

bailes y se desvelo

Guillermo: si y a ella la matan las desveladas y el sol porque por ejemplo el otro
dia fuimos al centro ¢verdad? (Mirando a la madre) y se mareo, ella se marea
porque esta débil por eso le recetaron medicina beyodecta, complejo B, etc.

Por que dice el doctor que esta débil

Martinez, 2005. FES-
Iztacala



Andalisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico 85

T: bueno eso fue en febrero pero actualmente quien la esta recetando

Guillermo: el mismo lo que pasa es que le dijo que se le siguiera inyectando
hasta que....se sintiera mejor; por eso se enfermo de la garganta porque sus
defensas estaban mal.

e La culpabilizacion de parte de la abuela materna como recordando su papel
de vigilar y que perpetua la idea de la madre de Laura de ser inutil, de no
servir para nada por lo tanto la madre esta dispuesta a como de lugar de

demostrar(se) lo contrario:

Madre: ..... el 14 febrero fue cuando ella decay6 otra vez ya no queria comer.
Hasta mi mama me dijo oye tu hija viene peor que la otra vez que no te das
cuenta voy a creer que no te des cuenta y fue cuando yo reaccione y la
llevamos a una clinica, él (Guillermo) me a apoyado mucho le compra las

vitaminas a Laura.

o La desvalorizacién hacia Laura: al mencionarle que ya no la va a dejar

salir, 0 que salga pero no con su novio, al decirle a su novio que busque otra.

o En la familia es rechazada la gordura pues ambos padres tomaban
pastillas para adelgazar, lo cual nos habla de que es rechazada la gordura en

la familia, y tal vez en busqueda de aceptacion Laura recibe este mensaje.

e El doble vinculo como forma de mantenimiento del sintoma anoréxico pues

la hostigan coma o no coma se observa en el siguiente didlogo:

Guillermo: Es que me he dado cuenta que cuando come con coraje es cuando
devuelve la comida, come con coraje porque le estan dice y dice que comay es
que ella ha llegado a decir que el problema es ella que quisiera morirse ¢ cierto

0 no?
Laura: aja

Guillermo: que estarian mejor sin ella, porque ella es el problema. Y es que

también siento que se preocupa por los demas pero no por ella misma, incluso
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cuando come o no esta diciendo: “es que si no como mi mama se va a enojar’.
Y es que ella se ha de sentir atacada y regafada pero es que no hay diferencia

Si come 0 no come

Laura: si es cierto hasta cuando pesaba 49 Kg. todavia mi mama se la pasaba
diciéndome de cosas que comiera y si yo ya comia bien.

Guillermo: es que le dicen de cosas que es una anoréxica, hasta su mama le
ha dicho que le da verglienza, que la va a internar, que es mas que ya no vaya

a la escuela y que ya no la va a dejar salir
DOBLE VINCULO

Como ya se menciond anteriormente este se refiere a dos mensajes

contradictorios o paraddjicos en donde la solucién es generalmente patologica.

En el caso que estamos estudiando se observan los siguientes dobles

mensajes:

Siendo blanco de estos la paciente identificada es decir, Laura:
a) Al preocuparte por los demas te preocupas por ti misma.

b) Si comes malo, si no comes malo

c) Tu puedes sola ya que eres la responsable de esto, tU no puedes salir sola

pues no haz recaido porque atras ando yo

d) Ya no voy a andar de tras de ti, como no voy a andar detras de ti si eres mi
hija

e) Te exijo, no te exijo
g) Vaz a salir de esto, nunca vaz a salir de esto

Como se observa son mensajes contradictorios donde su solucién es
imposible y la familia se presta para esto, exigiendo la solucién la cual
obviamente resulta patologica.
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A continuacién se realizara la interpretacién de cada mensaje:
a) Al preocuparte por los demas te preocupas por ti misma

En este mensaje claramente se observa el sobreinvolucramiento de los
miembros de la familia pues se encuentran incluidos: sus abuelas (paterna y
materna), primos, padres y Laura, por lo que también se ve el aglutinamiento
ya que las fronteras que definen la autonomia individual son sumamente
difusas o enmarafadas que el espacio vital del individuo es frecuentemente
usurpado. Cada uno manifiesta tendencias intrusivas en los pensamientos,
sentimientos, acciones y comunicaciones de los otros. Los limites
generacionales e interindividuales son débiles, acarreando asi roles y funciones

confusos. De esta manera no tan facil se distingue un miembro de otro.

b) Si comes malo, si no comes malo: estos mensajes son totalmente opuestos,
siendo el mensaje de “si comes malo” el mensaje por el cual se deja llevar
Laura la mayoria de las veces, pero una forma de resolver es comiendo y
vomitando. Cabe sefalar que tal vez este mensaje también recibe el padre
pues este toma pastillas para adelgazar y es su marea de resolver aunque
obviamente también fomenta este discurso de la gordura como algo que se le

rechaza o evita.
Podemos observar este doble vinculo en el siguiente dialogo:

Guillermo: Es que me he dado cuenta que cuando come con coraje es cuando
devuelve la comida, come con coraje porque le estan dice y dice que comay es
que ella ha llegado a decir que el problema es ella que quisiera morirse ¢ cierto

0 no?
Laura: aja

Guillermo: que estarian mejor sin ella, porque ella es el problema. Y es que
también siento que se preocupa por los demas pero no por ella misma, incluso
cuando come o no esta diciendo: “es que si no como mi mama se va a enojar’.
Y es que ella se ha de sentir atacada y regafada pero es que no hay diferencia

Si come 0 no come
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Laura: si es cierto hasta cuando pesaba 49 Kg. todavia mi mama se la pasaba

diciéndome de cosas que comiera y si yo ya comia bien.

Guillermo: es que le dicen de cosas que es una anoréxica, hasta su mama le
ha dicho que le da verglienza, que la va a internar, que es mas que ya no vaya

a la escuela y que ya no la va a dejar salir
También se observa en el siguiente dialogo:

Laura: perddn que interrumpa pero es que quiero comentarte una cosa
(dirigiéndose a mi) es que la otra vez yo estaba comiendo naranjas y ella llegd
y me dijo que no comiera, que estaba comiendo mucho y pues yo ya deje las
naranjas y es que ella luego dice cosas contrarias a lo que ella dice, si se

supone que quiere que yo coma, pero eso me dijo.

c) Tu puedes sola ya que eres la responsable de esto, tU no puedes salir sola
pues no haz recaido porque atrds ando yo: La familia completa trae este
mensaje donde la persona problema es Laura, sin embargo c/u le ha
transmitido también su contraparte por ejemplo: el padre mandando a los
hermanos a cuidarla, a vigilarla, los hermanos acusandola y regafnandola, la
abuela paterna/materna diciendo a la madre de esta que si no se ha dado
cuenta que su hija sigue mal por lo que la responsabilizan, y le quitan su
responsabilidad al mismo tiempo y esta expresion se nota claramente cuando
la madre dice: “pero como la voy a dejar si es mi hija”.

En este dialogo se nota:

Madre: si pero no ha recaido porque atras ando yo, siento que hasta le caigo
mal pero a veces me siento desesperada, entro en depresién, luego me
arrepiento de lo que le digo pero lo que yo me digo constantemente “siempre

me va a tener a mi”.

Incluso a la hora de detectar que Laura quiere mas libertad y confianza y
que se detecta que todos son responsables de que se mantenga el sintoma
anoréxico y que por lo tanto todos son responsables de resolverlo pasa lo

siguiente:
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T: ok. Hay algo muy importante que se menciono la sesién pasada en cuanto a

que vomitas cuando sientes coraje y sientes coraje ¢cuando?...

Laura: ...;,Cémo cuando?

Guillermo: si te dice que en qué momento es cuando vomitas

Laura: cuando me da coraje porque estan detras de mi

T: ;Como te sientes con esta situacion?

Laura. me gustaria mas libertad y comprension.

T: bien, entonces ¢ que soluciones pondrian a esto?

Padre: pues de mi parte seria tenerle confianza a ella para que no se sienta asi
T: ;a qué se refiere con tenerle confianza?

Padre: pues no estarle diciendo que coma y ya no decirles a los demas que la

estén cuidando, eso seria para mi darle confianza.
T: muy bien, alguien mas tiene una solucién para esta

Madre: pues yo también pienso que seria darle confianza de que coma hasta
donde ella quiera, pero que coma, yo se que ella puede, poco a poco pero ella

se va a curar
Vanesa: pues que no estemos detras de ella
T. ¢alguien mas?

Guillermo: pues que ellos digan...

Madre: pues, perddn que otra vez mencione a Hugo (psicologo del mismo
centro que trabajo bajo un enfoque individual) pero es que lo que él le habia
dicho a ella es que nadie es responsable mas que ella, si ella quiere estar bien
va a comer y si no pues no va a comer ya no andar detras de ella, pero

¢, Cémo? Si es mi hija....
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Tal vez el discurso que sustenta este doble vinculo es el que mas peso
tiene pues en una terapia precedente a la que tomo con la investigadora
argumentaba que Laura era la Unica responsable, al decaer supuestamente
después de darla de alta inmediatamente la psicéloga le dijo si come 0 no es su
responsabilidad a lo que inmediatamente desertaron y auque se trabajara en
familia tratando de llevar un enfoque sistémico, la madre decidié simplemente
desertar y regresar al discurso de que Laura era la que tenia anorexia y por lo
tanto la que tenia que estar en terapia .Esto se vera mas a profundidad en el
analisis del discurso.

d) Ya no voy a andar detras de ti, como no voy a andar detras de ti si eres mi
hija: en el momento en que se detecta que Laura vomita cuando tiene coraje y
quisiera mayor libertad y confianza por lo que se hizo que dieran alternativas
todos.

DIAGNOSTICO ESTRUCTURAL

Frontera: es del tipo rigido ya que sus conductas verbales y no verbales
prohiben generalmente la circulacion de informacion. Pudiéndose ver de la

siguiente manera:

Y esto incluye obviamente a los discursos y mensajes que pudieran venir
del exterior para cambiar la dinamica familiar. Esto nos lleva a hablar de la
homeostasis.

Homeostasis: bueno la homeostasis no es negativa y debemos mencionar que
se sirve de dos mecanismos: el lazo de realimentacion reductor de desviacidon
y el lazo amplificador y bueno pues esta familia rigida se sirve del lazo reductor
de desviacion pues como su nombre lo indica este promueve la constancia y
llevada al extremo la homeostasis en este sentido se vuelve nociva por no dejar
crecer y cambiar al sistema. Esto lo podemos confirmar con el siguiente didlogo
que justamente se suscito en el momento en que se estaban dando alternativas
para el cambio del sintoma anoréxico que en ese momento era la falta de

comprension y libertad:
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Guillermo: bueno a mi lo que se me ocurre es que ellos registren lo que come,
cuanto come y cuando come para que después se lo digan a ella y ver la
reaccion de ella.

Por su parte la madre comento:

Madre: pues perdon que otra vez mencione a Hugo pero es que lo que el le
habia dicho a ella es que nadie es responsable mas que ella si ella quiere estar
bien va a comer y si no pues no va a comer ya no andar detras de ella, pero

¢,como si es mi hija?
Estructura de las Relaciones:

Entre la madre y los hermanos de Laura figura una relacién del tipo de alianza
enredada pues se apoyan mutuamente a través de miradas donde en
ocasiones pedian silencio, o incluso el apoyo verbal se daba. Tal fue el caso
cuando la madre le dijo al novio de Laura lo siguiente:

Guillermo: Yo no digo que ellos tengan la culpa y quedamos que hay que
hablar con la verdad pero ellos no hablan que te digan algo (mirando a Luis y
Vanesa)

Madre: si pero es que ellos ahorita estan enojados contigo porque viniste a
cuestionarlos, por ejemplo Luis no queria venir y yo creo que al rato ni te van a
hablar (mientras tanto Vanesa mira con cierto desagrado o incluso enojo a
Guillermo) y a mi no me interesa lo que digas, tU no sabes como son las cosas.

Por lo tanto la relacion se veria representada de la siguiente manera:
Madre —— Hermanos

Por su parte en el subsistema conyugal como se nota en las sesiones es una
alianza difusa o débil pues al parecer tienen conflictos entre ellos pero se unen
para “cuidar” (atacarla) a su hija con su conflicto alimenticio. Aunque cada uno
de diferente manera. Pues llegan a entrar en conflicto aunque se confabulen.

Esto se representa de la siguiente forma:
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Madre Padre

Entre subsistemas generalmente se ven de la siguiente manera:

Madre— Hermanos Padre
e Laura

Denotando una diada muy estrecha entre la madre y 10s hermanos de Laura es

tan fuerte al grado de excluir al padre y a Laura.

De esta forma entre subsistemas suele ser enmarafado ya que es muy
susceptible en el accionar entre los miembros ya que la distancia interpersonal
en mayor medida es escasa por lo que resulta facil que entre los subsistemas
se sobreinvolucren al grado de que el comportamiento de uno de ellos afecta
inmediatamente a otros Minuchin, (1974).

Segun (Carter, Umbarguer,1983) esto da pie a se de una familia con un
miembro sintomatico y obviamente este tipo de fronteras que son
perturbadoras son la expresion subsistémica de alianzas perturbadas entre
miembros de la familia y como ya se dijo padres e hijos suelen ser

sobreinvolucrados.

Asi, la familia enmarafada la familia que la circunda suele ser rigida y
cerrada, con tendencia a dejar fuera al mundo externo y a aprisionar a sus
miembros, en las trampas de los subsistemas que inversamente, tienen

fronteras que por ser difusas no promueven la autonomia individual. Es decir,
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muy dificilmente se llegan a hacer alianzas con alguna persona que no sea

miembro de la familia.

Por lo tanto, podemos decir que esta familia es sumamente rigida pues
no permite que haya ida y vuelta en la informacién con el exterior, ya que sus
ideas, sus discursos (de la buena madre, la unién familiar, etc.) son lo que
existen, los que los mueven y no permiten modificarlos pues a través de su
proceso homeostatico pareciera que perpetuaran el sintoma anoréxico y que al

mismo tiempo sirve de mantenedor de todo el sistema familiar.

Es importante mencionar que en esta familia existen 2 miembros adictos,
que curiosamente son el padre y Laura que son precisamente los que estan y
no estan en el sistema familiar, incluso su actuar parece que habla de una
confusién y obviamente de una dependencia con los demas miembros de la
familia y es por eso que entre estos dos miembros se pudiera establecer como

una diada patolégica.

En cuanto a las jerarquias es la madre quien tiene el poder quedando el
padre casi anulado e incluso sustituido constantemente por sus hijos y por el

novio de Laura formando ellos sin incluirlo un subsistema parental poco normal.

Por lo que en ocasiones se podrian tornar a concretar coaliciones

intergeneracionales:

N
Madre
Padre _____  Laura >
y
N
— Padre
Madre —— Hermanos > Laura
J
Martinez, 2005. FES-

Iztacala



Andlisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico 94

En donde podemos ver como los hijos incluida la paciente identificada
fungen con el papel parental dejando fuera al padre o a la madre y segun
Minuchin y Carter(1983) esto conlleva generalmente a una patologia, la cual es
confirmada en nuestro caso de estudio. Donde por lo general se dan las

coaliciones entre ambos bandos.
ANALISIS DEL DISCURSO

Como ya se menciono nuestro estudio no sélo pretende analizar la estructura
familiar y el doble vinculo pues es importante retomar que discursos son los
que sostienen a esta estructura. A continuacion se hara el analisis de los

discursos que se encontraron en la familia.

o Es importante retomar que en el momento en que nacié Laura sus
padres tenian conflictos pues la madre del padre de Laura se involucraba en la
relacion de estos diciendo que la sra. Garcia no hacia nada, que era una
“huevona” por lo que la madre de Laura se sentia indtil ademas de que
padecia de anemia y de no poderse embarazar, y en el momento en que se
embaraza Laura tiene la funcion de rescatarla pues ella refiere que en ese

momento sintié que servia para algo.

Y desafortunadamente en la actualidad Laura sigue fungiendo esa funcién pues
la madre refiere sentirse util cuando ve el problema. Veamos el siguiente

dialogo:

Madre: yo ya no se que hacer, yo he luchado mucho por ella. En los 15 anos,
por ejemplo, hubo muchos problemas con su mama de él y yo. Con gusto y con
trabajos le hice sus 15 afos....

T: ¢a qué problemas te refieres?

Madre: en el 2000 nos ibamos a separar, me grito que tenia otra mujer, 3 veces
se ha ido a E.U.A solo 7 meses la 2da. Vez. Entonces fue cuando recay6
Laura porque yo ya no estaba pendiente.... me gustaria que se le hiciera ver lo

que él no quiere ver.
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T:y td ¢como te sientes al respecto?

Madre: me siento mal. Pero veo el problema de Laura y otra vez me levanto.

Desde que nos juntamos tenemos problemas por su mama.

o El significado que se le da a la comida en esta sociedad generalmente
es de aceptacién, de aprecio, de agradecimiento pues en nuestro pais es muy
dado que se ofrece comida y cuando no es aceptada se suele ver como
desprecio, rechazo, menosprecio. Tal vez es por eso que surge el sintoma de
anorexia pues en la familia circula tanto el fantasma del rechazo, como el de la
aceptacion asi mismo como el mantener el contacto con el mundo exterior,
pues finalmente a través del alimento materno en los primeros meses de vida

es una herramienta para establecer el primer vinculo el de la madre y el hijo.

o El discurso del ser buena madre circula en esta familia asi como en
nuestra sociedad pues aqui en México el ser madre es ser: abnegada, sufrida,
sacrificada, la que lo soporta todo por los hijos a pesar de que esta ya
incursiono al ambito laboral ;cuantas de estas madres no sienten culpa por
dejar a sus hijos sin su presencia? Pues es precisamente porque este discurso
aun pesa mucho en nuestra sociedad. Y en este sentido la madre de Laura
resulta ser presa facil de este discurso sobre todo porque ella tiene contacto
con su madre y con su suegra y a pesar de los conflictos que la sra. Garcia
tiene con esta lo que le dicen pesa mucho en su actuar. Esto lo podemos
observar en el siguiente dialogo:

Madre: si pero no ha recaido porque atras ando yo, siento que hasta le caigo
mal pero a veces me siento desesperada, entro en depresién, luego me
arrepiento de lo que le digo pero lo que yo me digo constantemente siempre

me va a tener a mi.
En otra sesion.

Madre: pues bien, ella comenzé a estar mal ahora que fuimos a Celaya

después de que el psicologo la dejo bien nos fuimos en febrero y alld mi mama
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me dijo: “voy a creer que no te des cuenta que tu hija esta mal, no eres buena

madre”

o El discurso del ser victima papel que juega todos y cada uno de los
miembros de la familia Garcia a pesar de que a primera vista a Laura se le

victimice mas pues podemos analizar que:

La madre es victima pues su esposo es infiel la ha dejado 3 veces y ademas es
alcohdlico, por si fuera poco tiene que cuidar de una hija anoréxica con todo
esto ella refiere que sufre de depresiones, y es criticada constantemente por

Su suegra.
El padre es victima por estar viviendo en una familia en la cual no quiere estar.

Vanesa es victima porque esta en la edad de la adolescencia, de la diversion y
tiene que vigilar a su hermana mayor cuando su padre se lo ordena.

Luis de la misma manera tiene que vigilar a su hermana mayor, ademas de

guardar coraje hacia Laura pues sus padres discuten por su culpa.

Laura es victima  pues todos la atacan por medio de la sobreproteccién, la
desvalorizan, la comparan, la confunden. Y tiene que lidiar con su sintoma

anoréxico.

Guillermo es victima pues la familia de su novia Laura no lo aceptan mientras los

ataque o “diga la verdad” la familia del padre de Laura no lo quiere.

Como se podra notar el ser victima en esta familia se convirtié en un estilo de vida,
en una forma de actuar en la vida cotidiana, al grado de ser la tabla en la que
todos estan arriba con una esperanza, la de ser aceptado.

La cuestion de la victimizacion juega un doble papel ante la aceptacion y el
rechazo pues en un primer caso el ser victima involucra una imagen de
misericordia, de lastima, sin embargo por otra parte una sensacion de repulsion y
rechazo un ejemplo de esto lo podemos ver en los niflos de la calle que por una
parte son ayudados debido a su condicion de minusvalia o victima pero por otra

parte esa misma etiqueta de victima involucra una estigmatizacioén que lleva a que
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las personas los rechacen. En este sentido podemos considerar que el papel de la
victimizacion juega un rol muy importante en la articulacién de la aceptacién y el
rechazo. Creando de esta manera estilos de vida funcionales que recrean el

problema en cuestion, en nuestro caso la anorexia.

o El discurso del quedarse callado: en la familia Garcia circula esta idea pues
como se logro detectar la falta de comunicacion hacia que cada miembro
expresara su desagrado de una sintomatica: la madre con sus dolores de cabeza,
el padre con su alcoholismo, Laura con su anorexia, los hermanos con su enojo

o actitud de “me vale”.
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CONCLUSIONES

Es complicado hablar de la anorexia como algo aislado, como algo
individual o como simplemente un trastorno alimenticio, en el presente analisis se
intento desmembrar al sintoma desde una visidn sistémica a través de su técnica
circular, del andlisis del discurso y de nuestro principal supuesto el doble vinculo,
no con esto dejamos de lado la parte social por lo que resulta un tanto practico
hablar de cada una de estas partes, por lo que a continuacién concluiré el analisis
del sintoma anoréxico en una familia dada de manera especifica de cada uno de

nuestros principales elementos ya antes mencionados.

Conclusiones de la anorexia. La anorexia no es un sintoma individual, la
anorexia es un sintoma social, un sintoma colectivo que representa el momento en
el cual estamos actualmente, la posmodernidad, el rechazo a la cultura, el rechazo
a los excesos a la pasion de consumir que trajo consigo el modernismo. Asi la
anorexia representa al narcisismo donde el Yo debe convertirse en la
preocupacion central, donde la perversidon esta desatada pues el deseo, el placer
se convierten en los Unicos valores, el vivir sin limites, el aqui y el ahora es lo méas

importante.

Asi, desmembrando la anorexia de la familia que estudiamos encontramos
que la falta de limites, la necesidad de individualidad, de autonomia, la confusién
de roles, la falta de objetivos individuales, la apatia hacia el exterior (rigidez) son
solo caracteristicas de la posmodernidad situados en un momento, en un grupo de
personas, que en este caso se concentran en una familia donde: el rol paterno es
denegado a los hijos, donde la madre anula a la figura paterna, donde los
miembros de una familia encuentran su motivo por vivir en el otro, no en ellos
mismos, donde cada miembro se pierde en otro, no se distinguen entre si, donde
existe apatia e indiferencia al exterior, convirtiéndose en una familia rigida y

anoréxica.
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Conclusion a la posmodernidad. No podemos dejar de lado que la
posmodernidad es una etapa de transicion donde lo anterior parece lo contrario,
donde nuestra historia nos exige y nuestro presente nos exige, y ahora estamos
en una constante lucha por vivir solo el presente como si quisiéramos ser
ahistéricos pero al no poder hacerlo al 100% parece ser que el pasado es
contrario al presente lo que hace que estemos en un contexto de mensajes
contradictorios, de dobles vinculos y que en este estudio el doble vinculo gira
alrededor del comer y no comer y sobre todo lo que esto les significa a la familia
de nuestro caso..

Conclusion del significado de la anorexia en esta familia: pues bien
tomando en cuenta lo que comunmente se le conoce como anorexia como una
percepcidon errénea de la distorsiéon de la imagen y la falta de apetito, en esta
familia encontramos que ni es una distorsién de la imagen pues la P.l (paciente
identificada) dijo “a mi si me da hambre y yo se que estoy delgada”. mas bien
encontramos que la anorexia en esta familia es la respuesta a un doble vinculo
muy importante: come y no comas, ;cOmo se puede resolver esta instruccion
contraria, con la exigencia de ser llevada a cabo? Pues no comiendo y al hacerlo,
pues vomitando, pero lo interesante es saber que significo la comida en esta
familia: el sentirse util, el ser buena madre recordando que eran los pensamientos
de la madre de3 esta familia al saberse embarazada de la P.| y amamantarla. Asi,
entonces de la relacion entre el sentirse Util el come y no comas surge la
expresion: tu no eres buena madre siendo la anorexia una manera inconsciente,
primitiva y patolégica de decirle a la madre: tu no estas bien, de decir, no es cierto
que eres buena madre. Por lo que puedo concluir que Eichenbaum vy
Orbach(1993), tiene razén en mencionar que el vinculo madre hija es muy

importante en nuestra cultura.

Ahora bien, la funcién sistémica de la anorexia es esta familia ademas de

expresar algo tan tremendo, pues recordemos que hablamos de una familia donde
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la madre es la cabeza, donde sus hijos funcionan como tentaculos y el padre es
anulado junto con la hija, ademés de esto el sintoma es el contenedor, el sostén

de esta familia pues de no existir, simplemente desapareceria.

Conclusion Estructural: La estructura de esta familia es rigida con roles
poco claros jerarquias difusas, limites casi nulos, donde la homeostasis es la
anorexia. Sistema rigido porque no permite la entrada y salida de informacion, el
rol paterno lo asumen los hijos pues son ellos quienes permanecen con la
autoridad de este, al nivel de la madre, el padre es desvalorizado y tumbado hasta
casi decir que no existe, y a su vez este se alia con la hija, con el chivo expiatorio.

Es una familia donde la madre controla todo, quien tiene el poder del Otro,
al grado de sentirse con el derecho de decirle al novio de P.I que mejor se busque
otra y que al mismo tiempo se nutre de su motor de vida, P.l, 0 mas bien del
sintoma, su motivo porque vivir lo que la levanta y la saca de su depresion.
Ademas es importante mencionar que es una familia que constantemente desvia
los conflictos y no son resueltos, mas bien, son manifestados por el cuerpo que en
este caso los conflictos que encontramos son el alcoholismo, la anorexia y la
depresién(adiccién, no consumismo y apatia), que a su vez estan sumergidos en
los conflictos del subsistema conyugal(infidelidad de el), el sobreinvolucramiento
del parte de la madre de él; mientras que en el subsistema parental encontramos
la constante comparacion. En fin estos conflictos son expresados

sintomaticamente por la anorexia y a través de esta.

A pesar de que estoy de acuerdo con las caracteristicas de las familias
psicosomaticas por Minuchin, pues de alguna forma se encontraron en la familia
de nuestro caso; sin embargo me pregunto si en México entonces todas las
familias son psicosomaticas, pues en cuantas familias no viven todos en la misma
casa, familias extensas, donde hay limites difusos, amalgamiento, porque
entonces posiblemente estemos hablando de que la familia mexicana tiende a
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tener estas caracteristicas, seria bueno que se realizara un estudio con respecto a
esto, pues hoy en dia sabemos que hay problemas de adicciones y sabemos que

la anorexia es una adiccion.

En cuanto a las limitaciones que se me presentaron es que una dinamica
familiar es tan envolvente que a veces entras en su juego, en su danza y a veces
te equivocas. Por otro lado el hecho de que la madre era quien movia a la familia'y
como se menciono los hijos eran sus tentaculos, tanto movié que desertaron para
regresar a un enfoque lineal. Tal vez era necesario afianzar mas a los demas
miembros de la familia para que pudieran tener autonomia, independencia, pero
eso era con fines ya terapéuticos, los cuales hubiesen sido los objetivos de un
tratamiento a nivel familiar, desafortunadamente el objetivo en el presente estudio

se limito a realizar un analisis de la anorexia familiar.

Finalmente podemos deducir que la metodologia cualitativa sirve para
descubrir la realidad, tomando en cuenta que el instrumento de descubrimiento es
el mismo hombre, y que esta se basa en enfoques que mas que generalizar
buscan comprender, el método empleado en este caso tuvo tintes de los diversos
enfoques pues fue clinico y etnografico por la importancia que tiene el estudio de
un solo caso, el 2do. recordemos que parte de la idea que con una persona
podemos conocer una cultura, fue hermenéutico pues emplea el movimiento
circular a la hora de interpretar para que el nivel de comprensiéon sea mayor,
ademas de utilizar una de las técnicas empleadas por la metodologia cualitativa en
general el andlisis del discurso.; y que el enfoque sistémico del cual se sustenta la
terapia familiar sistémica podemos decir que es cualitativo tomando en cuenta a
Arteaga J., Kramer G., Soto M. (2004)
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ANEXO
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PRIMERA SESION

Acuden puntualmente la familia de Laura: sin embargo su padre no entra a la sesion.

La familia al llegar al consultorio se acomodo de la siguiente manera:

L= Luis Hermano de P:| 16 anos de edad

V= Vanesa hermana menor de P.l 14 anos
de edad

Ma G Ma= Madre de P.| 40 anos de edad

L Q : Q P.I G= Guillermo Novio de P.I

P.l = Paciente |dentificado(Laura) 18 afos

de edad
)

T= Tania (terapeuta)

Desde el principio la madre hace hincapié de que su esposo no entro pero
insistia en que lo hiciera, sin embargo, lo decia de manera indirecta, no pudo

expresarlo y lo que se le dijo es que pues tal vez no queria entrar.

Al cuestionar de quien diagnostico a Laura la madre dice que ella porque no
come bien y vomita, que a pesar de que ya la habian dado de alta en noviembre, en
febrero “decay6” pues se estuvo desvelando mucho por irse a bailes, porque fueron a
Celaya y que ademas su madre(abuela materna de Laura) le dijo” voy a creer que no
te des cuenta que tu hija esta peor” y ella refiere ese echo como algo que la hizo
“reaccionar” y entonces la estuvieron medicando con bedoyecta, al preguntar de quien
se las receto, dice que un médico que les dijo que se las tomara hasta que no
estuviera “débil” Al mencionar esto Guillermo, el novio de Laura pareciera apoyarla

diciendo que ademas a Laura la matan las desveladas y el sol.
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Mientras los 2 hermanos de Laura permanecen callados hablan hasta que la
madre menciona que ayer vomito y Laura dice que no, entonces la madre dice ellos
vieron, entonces Vanesa escucho que escupid, pero Luis refuerza esto diciendo “pero

Si vomito” .

Guillermo nuevamente interviene diciendo que Laura esta asi por los problemas: que
el tema de que si come o0 no es el tema de la mafana, tarde y noche y que su madre
la compara con otras muchachas, con respecto al cuerpo y que le dice “eres la peor
de mis hijos”, que incluso ha llegado a decir que ella es el problema y que se quiere
morir. Que es la madre quien ataca mas a Laura y el padre no. Al mencionar esto
Laura comienza a llorar y se lleva las manos a la cara, confirmando lo que su novio
dice, diciendo que su padre no le dice de cosas y en cambio lo que le dice su madre le
lastima, dice que “le doy verglenza, que me va a internar y que ya ni vaya a la

escuela”

Guillermo continua apoyando esto diciendo que coma o no coma la madre la vigila,
que el se ha dado cuenta que Laura come con coraje.

Mientras sucede esto los hermanos permanecen callados, pero su gesto es de
desagrado hacia Guillermo.

La madre parece reconocer pero, a su vez jala a los demas miembros de la
familia diciendo que no va a negar lo que le ha dicho a Laura que todos estan en el
mismo circulo, que su suegra se mete mucho y que no quiere a Guillermo, que le dice
maricon, ademas dice “tu hija nunca se va a curar” y que quemo al perro que este dio
a Laura y que eso a Laura le molesta.

Laura por vez primera habla por iniciativa propia diciendo que cuando su padre
llega a la casa llega bien pero que ella es la que empieza, esto lo dice enojada y a
continuacion Guillermo dice nuevamente que la madre compara con otras muchachas

y que incluso a él le ha llegado a decir “buscate otra muchacha y al decir esto Laura
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parece que toma esto como si la madre quisiera que terminara la relacién de ellos,

por lo que dice “esa es decision de nosotros”, pero sin mirar a la madre.

Guillermo de pronto pareciera retractarse diciendo que no es que él este
diciendo que ellos tengan la culpa, pero que quedaron en hablar con la verdad y el
solicita que hablen los hermanos de Laura; sin embargo la madre de esta
interviene diciendo que ellos (Vanesa y Luis) han de estar enojados porque él los
esta cuestionando y que al rato ni le van a hablar, incluso que Luis ni queria ir.

Mientras esto sucede Vanesa mira a Guillermo con expresion de molestia.
Finalmente Vanesa y Luis intervienen pero hasta que se los pido.

Luis dijo que a él le daba coraje de que Laura en cuanto llega su padre le
contesta mas a su mama y que por su culpa discuten sus padres. Mientras
Vanesa dice que ella se sale a jugar cuando sus padres discuten pero que si
empiezan a discutir por Laura; la madre parece percatarse de la evasiéon pero
menciona que Vanesa esta en la etapa de “me vale” y su vez dice “pero es la mas

alegre y la que demuestra méas su carifio”

Finalmente la madre de Laura refiere que esta, se desaparta cuando estan
viendo la tele en la cama, que a ella no le gusta que Laura no este con ella. Insiste

en que yo sea quien diga que su esposo tiene que ir.

SEGUNDA SESION

En esta ocasién acuden todos, el padre entra a los 5 min. De iniciada la sesion,
toman asiento, se observan algo diferente a la sesién anterior, Guillermo se
muestra mas serio, cosa que mas adelante confirmo pues dice que él ya ni quiere
hablar porque se enteré de que se molestaron por lo que comento en la otra
sesion. Ante esto el padre de Laura intervino diciendo que no iban ahi a discutir,
sino que ayudar a Laura, lo dijo serio.
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Debido a que estaba la situaciéon de etiqueta de anorexia, se hizo un sondeo de si
en realidad Laura tendria los criterios que en el DSM-IV dan para la anorexia, en
donde se rescata que los hermanos dicen que no creen que tenga anorexia, el
novio igual, en cambio la madre dice que no sabe, aunque se ve que conforme
van contestando los deméas miembros de la familia ella comienza a tener una
expresion de desacuerdo y seriedad, como si fuera lo que ella no esperaba, y
cuando a ella le toco contestar refiri¢:” ....es que ya no se.... pero es que no la

puedo dejar “.

En ese momento recordé que Laura me comento que ella sabia que estaba
delgada por lo que lo mencione y le pregunte de cdmo se veia ella a lo que

contesto: yo estoy delgada y a mi si me da hambre.

Por lo que la madre comenta: “ si pero no ha recaido porque atras ando yo, siento
que hasta le caigo mal pero a veces me siento desesperada, entro en depresion,
luego me arrepiento de lo que le digo pero lo que yo me digo constantemente

siempre me va a tener a mi”

Pareciera ser que intenta remarcar la importancia de ella no dejarla, de permanecer
siempre tras su hija Laura; para posteriormente justificarse y mencionar que su
autoridad no es vélida en el momento que su esposo entra en juego, pues refiere que
cuando su esposo se va a E.U lo que ella dijera se hacia: “Cuando no estaba su papa
era otra cosa si yo le decia no sales no salia pero ahora a ellos (mirando a Guillermo y
a Laura) les vale lo que yo diga aunque yo les diga que no, van con su papa y él les
da permiso y se van desde temprano y llegan hasta las 9:30”

Cuestién que no acepta ni Laura ni Guillermo, diciendo que sale pero no se tarda,
en eso Vanesa refiere que a veces va a comprar fruta, pero se tarda 2 hrs. Ante
esto Guillermo parece intentar defender pero no lo logra, el padre de Laura se
percata y comenta que él es quien pide a sus hijos Luis y Vanesa que cuiden a

Laura.
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La madre retoma diciendo que ella si quiere que salga su hija pero que no
solamente salga con Guillermo, incluso deja asomar un tanto su angustia de ese
hecho, pensando probablemente que él salir solo con él es porque ya se va a
quedar con él, o porque el andar con él le impide salir con otras personas, tal vez

proyectando aqui sus propias frustraciones:

“yo lo que le digo es que si salga, no la quiero tener encerrada pero le digo: salte
con tus amigas, no nadamas con Guillermo. Porque no se si sepa (dirigiéndose a

T) pero ella no tiene amigas,

“salte como tus primas que andan con sus amigas o con otros muchachos porque
nada mas el, esta muy chica para que se amargue...”, mientras comenta esto su

esposo apoya su mano en su hombro como si quisiera tranquilizarla.

Finalmente se retoma parte de lo que se comento en la sesién pasada con
respecto a que vomita cuando le da coraje por lo que se le cuestiona a Laura de
forma directa que qué es lo que le da coraje, en que situaciones le da coraje, a lo
que ella respondié: “cuando me da coraje porque estan detrds de mi, me gustaria

mas libertad y comprension”

Dada esta respuesta se incita a que den soluciones para esto, esto se realiza con
todos los miembros de la familia y quien primero respondié fue el padre:

“‘pues de mi parte seria tenerle confianza a ella para que no se sienta asi,
confianza es no estarle diciendo que coma y ya no decirles a los demas que la

estén cuidando, eso seria para mi darle confianza”

El siguiente en responder fue Luis, quien sorprendié pues parecia que no

intervenia, si no se le pedia de manera directa, o su madre buscara apoyo:

“pues yo también pienso que seria darle confianza de que coma hasta donde ella
quiera, pero que coma, yo se que ella puede, poco a poco pero ella se va a curar”.
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Por su parte, Vanesa comento: “pues que no estemos detras de ella”

Curiosamente, los que no han respondido, son Guillermo y su mama de Laura, se les
incita nuevamente y Guillermo evade, diciendo: “pues que ellos digan...”

La madre accede ante la respuesta de Guillermo y su comentario pareciera ser que va
encaminado a contradecir lo que se esta haciendo, es decir, el involucrarse pero de
otra manera, para poder resolver la anorexia que se esta construyendo....pero no lo

logra y se da cuenta de su propia contradiccién:

“pues, perdon que otra vez mencione a Hugo pero es que lo que el le habia dicho a
ella es que nadie es responsable mas que ella si ella quiere estar bien va a comer y si

Nno pues no va a comer ya no andar detras de ella, pero ;como? Si es mi hija .....

Su esposo se percata de la confusidn de esta, diciendo: “es que no se trata de que
no andes detras de ella, ella debe de sentir que nosotros nos interesamos por ella,

pero no estar detras de ella”

Se intenta valorar su funcidén de madre de mi parte pero se le hace saber que no
se debe de ir a los extremos, pues ella misma reconoce que a Laura debe de

caerle gorda por estar detras de ella.

Laura ante estos comentarios de soluciones y sentirse posiblemente comprendida
y con mayor confianza de expresarse dice: “perddn que interrumpa pero es que
quiero comentarte una cosa (dirigiéendose a mi) es que la otra vez yo estaba
comiendo naranjas y ella llegé y me dijo que no comiera, que estaba comiendo
mucho y pues yo ya deje las naranjas y es que ella luego dice cosas contrarias a

lo que ella dice, si se supone que quiere que yo coma, pero eso me dijo”.

Con esto se observa como en la familia se ha llegado, a resolver en ocasiones la
situacién, acciones, que tampoco se podrian traducir, en este caso, como

atracones pero como la madre sabotea cuando las cosas comienzan a marchar
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mejor, por lo que se le dan ejemplos de situaciones con la finalidad de prevenir
una respuesta y caer en la dinamica de sabotaje, por ejemplo si con todo lo dicho
de su familia alguien le dijera que dejara de comer que haria 0 que coma mas que
haria. Esto para poder desarmar insisto, el sabotaje y también construir una
situacion donde probablemente se sienta coraje, sin libertad y sin comprension.
Ante estos comentarios de mi parte, se observa que la madre de Laura permanece

callada y sonrie.

También me percato que Guillermo, no ha aportado alguna solucién para el
sentimiento de coraje de Laura, por lo que opto por nuevamente preguntarle y
responde lo siguiente: “bueno pues a mi lo que se me ocurre es que ellos registren
lo que como, cuanto come y cuanto come para que después se lo digan a ella y

ver la reaccion de ella.”

Me quedo sorprendida, pues no esperaba esta respuesta de Guillermo, y de
automatico Vanesa y Luis le dicen que no, Vanesa se da cuenta de que es eso lo
que estaban haciendo: “no si se supone que eso es lo que ya no tenemos que

hacer”

Ya con esto, dice que seguir igual ” bueno en ese caso también seria darle
confianza asi como se la he dado de que yo no la hostigo”

Los ultimos comentarios son de parte de Laura donde les pide nuevamente le
tengan confianza, le den mas libertad y comprension, ademas de senalar que si

quiere comer lo va a hacer, porque “a mi si me da hambre”

Finalmente se les menciona que hay que aplicar esa soluciones, el padre refiere
contento que van a ver como les va en la semana, la madre comenta que Luis y
Vanesa ya no van a poder acudir porque ya van a entrar a la escuela, a lo que se
le dice que de ser necesario se les pedira que acudan nuevamente.
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TERCERA SESION

Entran a sesién, se acomodan de la siguiente manera:
Pa: Padre

V= Vanesa hermana menor de P.I 14 afos de edad
Ma= Madre de P.l 40 afnos de edad

G= Guillermo Novio de P.I

La= Laura 18 anos de edad.

Acuden esta ocasidén solamente los padres, Guillermo y Laura, la cual comenta

gue ya no la han presionado tanto, que su madre ya no anda detras de ella.

El padre da a entender que si come, y saca un tanto su resistencia a seguir
acudiendo, pues dice “uno que mas quisiera ya no venir la proxima semana” , al notar
que la madre no tomo iniciativa de hacer comentario alguno, se le cuestiono que ella
que opina a lo cual refirié que ya no la presiona, sin embargo se dio cuenta que Laura
tenia un frasco de pastillas para adelgazar en su mueble, después se contradijo y dijo

creo porque una telita del frasco estaba levantada. Lo cual significaria que sigue
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vigilandola aunque sea de manera indirecta. Pese a lo que refiri6 Laura no hizo

ningun comentario a esto.

Cabe senalar que los padres de esta, explicaron que ellos anteriormente
trabajaban en una fabrica donde hacian pastillas para adelgazar y que ellos tienen
frascos porque el sr. queria adelgazar.

Ademas de aqui surgié que Laura minti6 en la entrevista de primera vez, pues
indico que de una manera era su casa, cuando en realidad no es asi, pues solo
tienen 2 cuartos, en uno duermen los esposos y en otro los 3 hijos, el padre al

saber que ella miente intenta darle una explicacion poniendo un ejemplo:

“pues es que yo me imagino que como se escucha a muchas personas que tienen
esto, que tienen el otro y ella al ver que nosotros no lo tenemos lo dice si le
preguntan ella pues dice “que digo? Y mejor inventa para salir del paso” por
ejemplo los nifios de secundaria que luego estan diciendo yo tengo esto y cuando

van los ninos a su casa a la mera hora no es cierto.

Por lo que se le indica a este que no estamos hablando de una nifia de
secundaria, sino de una persona que se esta convirtiendo en adulta, el padre
refirmo que su hermano asi es, en cuanto ellos compran algo, su esposa reitera
que tienen problemas con su suegra, que dice ella que Laura anda con Guillermo
por interés, que “los pisotea” ante esto Guillermo dice que lo mismo le hacen a
Vanesay a Luis.

Ante la serie de quejas se les cuestiona si han hecho algo para resolver esos
conflictos, a lo que la madre de Laura, nuevamente dice que es con ella con quien
se mete la madre de su esposo pero que no le hace caso. Pero que a su esposo si
le afecta, pues deja de tomar, pero una vez que haya problemas vuelve a tomar.
Ante esto el refirid: “pues siempre ha sido asi yo creo que porque he sido muy

blando con mi mama y en cambio mi hermano no es asi”
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Y su esposa: “a él le da coraje y es cuando vuelve a tomar, por ejemplo deja de

tomar pasa un problema y vuelve a tomar”

La sra. Refiere que a Laura le da coraje y que ha dicho que por que su abuela no
los quiere, a lo que ella le sugiere que no haga caso, pues incluso la abuela ha
dicho que ya no quiere que entre a la casa.

Ante esta serie de argumentos trate de entrelazar todo y dar una conclusién para
que ellos se vivenciaran como una familia anoréxica o no anoréxica pero todos,

pues tenian sintomas muy parecidos.

“concluimos que no tiene anorexia, que simplemente a veces no come y devuelve
la comida cuando le da coraje y ¢cuando es cuando le da coraje? Cuando estan
detras de ella y se siente presionada, como si no tuviera boca y lo dice con su

cuerpo.....

Bien, aqui de alguna forma lo interesante es que parece que se quedan muchas
cosas que no dicen: a la hora de que usted(mirando a la madre) se enoja y le
duele la cabeza, el sefior(mirando a Padre) le da coraje y se va al alcohol, Laura le
da coraje y vomita o no come. ;Se dan cuenta? Parece que a toda la familia le
esta faltando decir muchas cosas.... que les molestan y lo dicen de otra manera

Al mencionar esto, todos movieron la cabeza afirmando y tenian expresién de

sorpresa

Una vez enganchada todos los miembros que en ese momento estaban, seria facil
intervenir y ademas incluir a Vanesa y a Luis, asi como el sacar a Laura del foco
de toda la familia. A esta se le dijo:

“‘como se ha visto es una familia muy unida, el hecho de que estén aqui significa

que les interesa salir de esto.
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Si te das cuenta Laura tu no eres el problema, TU representas gran parte del
problema, la conducta es el problema y hay que trabajar eso pero toda la familia.

Se dan cuenta como pasamos de quitar la etiqueta de anorexia a deseos de no

comer y vomitar la comida por coraje, a una falta de comunicacién”

La familia sorprendida pero apoyaba lo que se les estaba diciendo y al final les
repeti que era una familia unida y que juntos iban a lograr salir de esto.

Por ultimo se les indico la importancia de que vaya toda la familia a la proxima
sesion. En donde salio a relucir que a Vanesa no le gusta faltar a la escuela por lo
que se les ofrecié un justificante para la escuela. Y el padre de estos se ofrecio a ir
por el documento. Por otro lado, Guillermo se despidié y refirid que ya no iba a
acudir pues su horario laboral ya no se lo iba a permitir, pero a cambio pidié un
numero telefénico para estar en contacto conmigo para dar observaciones en caso

necesario.
OBSERVACIONES:

En esta sesién se notan menos tensos los integrantes de la familia, incluso se
percibe un sentimiento de unién y de flexibilidad desde el principio, esto se puede
notar por la informacién que dieron, lo cual las sesiones pasadas algun miembro
deseaba cambiar de conversacién o callar a quien hablara de mas o la familia
tendia a aliarse contra uno solo sobre todo contra Guillermo sin embargo como se
podra notar en esta tercera sesién familiar los miembros por si solos comienzan a
hablar de conflictos con la familia extensa, por parte del padre de Laura y ya sin
ningun reclamo o tendencia a callara a quien hablara acerca de ello, es decir ya no
se noto una desviacion y/o evitacién de conflictos caracteristico de las familias
somaticas. Y todo esto sirvi6 para descentrar la atencion en Laura como el
miembro problema, como aquella que necesita la atencion psicologica y no ellos;

por el contrario fue una unién en la que cada miembro de la familia hablo de su
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problema individual perdiendo poco a poco el sintoma anoréxico que se podria

descifrar hasta este momento en esta familia en particular como
“ANOREXIA = no hablar cuando tengo coraje”

De esta manera las habilidades de la investigadora residieron en internarse en lo
mas profundo de ese sistema en particular para poder comprender y ver con sus
ojos la problematica y la funcién del sintoma que en este caso se traduciria de la

siguiente manera:

Crear un miembro anoréxico con el fin de poder sobrevivir ante los conflictos, de

esta forma la anorexia queda como un grito entre tanto silencio.
Por otra parte queda pendiente la primera hipétesis:

La madre fomenta la creacion de los sintomas anoréxicos con el fin de sentirse

viva es como un decir:
“tu te mueres para que yo viva.”

CUARTA SESION

Llegan a sesién, en esta ocasion llego primero Guillermo y dijo que ya habian
llegado, le dije que en un momento, después toco Laura y los pase: Laura,
Guillermo, madre, Luis y el padre, el cual me dijo que si iba a ir por sillas le dije

que si y me acompafno.

G

OO
O

Se acomodaron de la siguiente manera:

OF]

OO

=]

Ma

V1|
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Nos saludamos, Laura comenz6 hablando que no sabia si se habia quedado

en la Universidad.

Al preguntar que como estaban el sr. Dijo que bien, mientras la madre momia la

cabeza en forma de negacion, le dije mal y dijo que hay mas problemas:
“bueno de lo mismo.... de mi caracter mio, de su alcoholismo”

Al solicitarle que hablara mas acerca de eso, dijo que quien deberia de hablar era ella,

mientras senalaba a Laura

Aqui cometi el error de decirle a Laura si queria hablar de eso, cuando en realidad
quien lo tenia que hacer era su madre 0 en dado caso su padre. Aqui percibi como la
hija tenia que hablar de los sentimientos de la madre

Afortunadamente Laura reacciono y dijo:
“no pues que te diga ella” comentario que hizo en tono y expresion de molestia
Ante esto les dije que se aventaban la bolita y Laura dijo:

“pues ella ahi estan los problemas y no pone nada de su parte

Después de esto no querian hablar, se noto una resistencia enorme y al insistir en que

alguien hablara, se dio una conversacién en clave entre los padres de Laura
Padre:” ;qué piensas al respecto de Madre: lo mismo de aca”
Y se pidi6 que aclararan que era lo mismo, la madre dijo que Laura no entiende

Le pedi a Laura que dijera lo que no entiende, siento que aqui cometi un error pues
nuevamente quien tenia que hablar era la madre y no Laura

Martinez, 20005. FES-
Iztacala



Andalisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico

“no se....el es el que esta hablando” esto lo dijo en tono molesto

De pronto la madre sonriendo le dijo que si sabia y el sr. Le dijo a su hija, que
hablara, al no tener respuesta de esta, le dijo que entonces si lo ha hecho, ella

contesto

“no, ahorita ya no “en tono mas molesto que anteriormente...........
Y luego refirié:”si si estoy comiendo, poco pero si estoy comiendo
El sr ¢qué es poco?

Laura: desayuno y como pero ya en la noche no ceno

Al notar la molestia de los padres, le pregunte a Laura, el motivo, si ella lo sabia, a
lo cual me dijo que no, entonces se me ocurrié apoyarla para que hablara de su

enojo, a través de un espejo, es decir, le pedi que se viera.

Ella reconocié que estaba molesta, y su papa le dijo que no se clavara en los

problemas de ella, sino en su persona

Su padre trato de usar la conclusion a la que se habia llegado en la sesi6n anterior

y dijo:

“como desde la otra vez dijimos todos vamos a poner de nuestra parte ;no?, nadie
va a decir “no pues yo no pongo nada y haganle como quieran?...... porque pues
con una pieza , con una que falle no...no funciona. En una maquina, en un radio

por ejemplo

Le dije a Laura que hiciera un esfuerzo en hablar, pues senti que ella la estaba

pasando mal y tenia que hablarlo

Martinez, 20005. FES-
Iztacala



Andalisis De La Anorexia Desde El Enfoque Sistémico

Ademas les dije que era valido que estuvieran molestos, ante estas palabras a

Laura se le salieron una lagrimas
Y al cuestionarle su llanto, su padre le dijo:

“yo no estoy molesto jhe! Nunca he estado molesto contigo (dirigiéndose a Laura)
a veces es desesperacidbn no se como que ....a veces si hay avances ...a veces

no

Después se ejemplifico la inconstancia por medio de lineas continuas en forma de

angulo y el padre hablo de su deseo de que la linea algun dia estaria recta.
Se cuestiono de cédmo le harian para llegar a eso

El padre dijo “debe de haber una comprension dentro del circulo. Yo quiero decir:

no exigirle, no reganarla”

SESION UNICAMENTE CON LA MADRE

Se solicita que acuda solamente la madre, ella acude y ella refiere que a Laura ya
la habian dado de alta, que tres meses después de esto se fueron a Celaya a ver
a su familia de ella y que alla ella recae al sondear de que es precisamente recaer
ella dice que es que se desvela mucho por ir a bailes y que ademas su madre le
dijo “voy a creer que no te des cuenta que tu hija esta mal” por eso la diagnostico
como anoréxica porque tenia 10 Kg. de menos. Por eso buscaron nuevamente la

atencion psicolégica.

Comenta que con todo esto se siente cansada y harta, incluso parece que se da
cuenta de que la conducta de Carolina es de una persona mas chica y que igual
ella la protege como si estuviera mas chica al decir que muchas veces le ha dicho
“ ya no eres una bebita” posteriormente comenta que ha luchado mucho por C.

que le hizo sus 15 afnos y que en esos tiempos su esposo le grito que tenia otra
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mujer y que ya para esos tiempos tenia en total 3 veces que él se iba a los EU,
pero ademas comenta que desde que se juntaron tenia muchos problemas pues
su suegra se involucraba mucho en la relacién de ellos pues decia que ella era
una “indtil y huevona” ella al decir esto pareciera que lo acepta incluso lo justificara
al decir lo siguiente “me sentia mal porque sentia que no servia para nada, sobre
todo porque no podia embarazarme, porque tenia principios de anemia” vy la
sospecha se confirma cuando dice “ todo eso lo sabe c. le platico que sufri mucho
para tenerla, por eso cuando la veo mal digo: no ella siempre me va a tener a mi,

siento si sirvo para algo”

sufri mucho para tenerla. Por eso cuando la veo mal digo no ella siempre me va

4L

a tener a mi” siento que si sirvo para algo.

Entonces con esto me atrevi a hacer el siguiente cuestionamiento: ¢ si la vez mal

sientes que sirves? Y ella dijo si.

Martinez, 20005. FES-
Iztacala



	Portada
	Índice
	Resumen
	Introducción
	Capítulo 1. Teória de los Sistemas y la Cibernética en la Terapia Familiar
	Capítulo 2. Familia y Anorexia
	Capítulo 3. Cultura y Anorexia
	Capítulo 4. Método
	Interpretación de Resultados
	Conclusiones
	Bibliografía
	Anexos

