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RESUMEN

La presente investigacion describe las caracteristicas de la eleccidon vocacional que

realizan mujeres diagnosticadas con anorexia nerviosa. Se utilizd una metodologia cualitativa
basada en la elaboracion de una entrevista semidirigida y posterior aplicacién del
Cuestionario de Intereses Profesionales (CIP-R). La muestra estuvo compuesta por siete (7)

sujetos, que se encontraban en tratamiento en la institucion ALUBA.

En todos los casos, los sujetos mostraron vinculos pertenecientes al mundo interno
con caracteristicas primitivas e inmaduras, lo que implico que en la eleccion vocacional se
utilizara la reparacion maniaca de objetos internos dafiados. También se encontraron
vinculos de dependencia infantil principalmente con la madre e idealizacién de la figura
paterna. Por otro lado, se observo una sobrevalorizacién del conocimiento e

intelectualizacion en detrimento del cuerpo, expresandose esto ultimo en la sintomatologia.

Finalmente, la inmadurez y la sobrevaloracién del conocimiento, coartaria la salida al
mundo adulto, provocando un resguardo en la misma patologia, funcionando esta como un

sostén del status quo.

ABSTRACT

This research describes the characteristics of the career choice that made women

diagnosed with anorexia nervosa. We used a qualitative methodology based on semi-
structured interviews and the application of CIP-R. The sample consisted of seven (7)

subjects, who were treated at the institution ALUBA.

In all cases, the subjects had ties belonging to the inner world with features of
immaturity, which implies that vocational choice is used to repair damaged internal objects
manic, they also found child dependency links primarily with the mother and the idealization
of father figure. On the other hand, we observed an overvaluation of knowledge and

intellectualization to the detriment of the body, the latter expressing their symptoms.
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Finally, immaturity and the overvaluation of knowledge, would deprive the adult
world output, causing a backup in the same condition, running this as a buttress of the status

quo.
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INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacién aplicada tiene como objetivo conocer las
elecciones vocacionales que realizan pacientes diagnosticadas de Anorexia nerviosa, ya que
se intuye que podria existir una vincularidad entre el trastorno que presentan estos sujetos,
con la carrera que eligen. Es decir, se cree que la patologia determina de alguna manera la
eleccion vocacional. Para poder dar cuenta de esta suposicion, se investigara a través de un
recorrido tedrico de autores especialistas en ambos temas que permitan, posteriormente,

intentar establecer la vincularidad mencionada anteriormente.

Estas ideas surgieron a partir de la lectura de historias clinicas de estos pacientes en
el Instituto ALUBA (Asociacion de Lucha contra la Bulimia y Anorexia), en el momento de la
realizacién de la practica profesional. Muchos aspectos de este trastorno son llamativos, sin
embargo, se consideré de mayor importancia para este trabajo tratar de investigar cuales
son los factores que podrian estar determinando las elecciones en estos sujetos, ya que la
misma implica a su vez la elaboracién de un proyecto fututo, trascender en el tiempo,
adoptar nuevos roles, pertenecer a un determinado espacio en la sociedad y en la cultura, y
fundamentalmente, formar una identidad vocacional. (Bohoslavsky, 2007). Por lo tanto, si
cada uno de estos aspectos y otros mds, se ven influenciados en el momento de la decisién
ocupacional por la patologia, resultaria importante poder precisarlos para poder explorar los
factores que intervienen en los pacientes y de esta forma tratar de hipotetizar sobre

aquellos aspectos que estarian determinando la eleccién.

Ademas de esto, se intentara estipular la existencia de una relacidon entre las
caracteristicas sociales y culturales de la enfermedad, que son percibidas a modo de
imposicién por el sujeto, y que a su vez, resultan inalcanzables para este, vinculandolo con el
concepto de moratoria psicosocial que establece Erikson (1974). En la adolescencia, la

definicidn personal y social del ser humano lo lleva a poner en funcionamiento procesos de
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diferenciacidn, exploracién, busqueda de pertenencia y sentido a la vida. En la actualidad, la
cultura impone una urgencia, obstaculizando de alguna manera la elaboracion de estos
conflictos. Por lo tanto, se podria pensar que la sociedad favorece a la emergencia de estos
trastornos. Es por esto que el ambito cultural no podra ser apartado en la elaboracidon de

este estudio.
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ANTECEDENTES

Con respecto a las investigaciones que se vinculan con la tematica anteriormente
desarrollada, es importante destacar que, a partir de la consulta con expertos, se puede
afirmar que por el momento no existen trabajos que hayan desarrollado esta problematica
especificamente. Sin embargo, en la busqueda de informacién para este proyecto, se pudo
entrar en contacto con algunas investigaciones que trabajan este problema desde una éptica

diferente pero vélida para este trabajo.

La primera investigacion fue desarrollada en la ciudad de Rosario, por los alumnos de
la Universidad Nacional de Psicologia de la provincia, en donde plantean la problematica de
la Ortorexia, patologia ligada a la eleccion de carrera, puntualmente, a la Licenciatura en

Nutricion (Forchesatto J., y otros. 2007)

El término Ortorexia aparecid por primera vez en el ano 2000, designa un trastorno
en la alimentacion que se define como la obsesion patoldgica por consumir alimentos de
tipo organicos, sin grasas, sin conservantes sin carnes. Solo vegetales y frutas (Forchesatto J.,
y otros. 2007). Esto ocasiona en el sujeto fallas a nivel nutricional ya que los alimentos que
se suprimen no son reemplazados por otros que contengan los nutrientes que el cuerpo
necesita. Esto provoca en el sujeto consecuencias no solo fisicas, sino también psicoldgicas y
sociales, ya que se ritualiza el tipo de comidas que se ingieren, y bajo ningln aspecto se
puede “salir de la linea”, por lo tanto se evitan reuniones sociales, familiares, etc. Esta
investigacion propone como grupo de riesgo a los sujetos que ingresan a la carrera de
Nutricidn, ya que consideran que son personas que en un futuro tendran a cargo la salud de
otros sujetos. Por lo tanto la dptica de esta investigacion esta planteada no solamente desde

un punto de vista investigativo, sino también, preventivo.

Si bien, la Ortorexia no comparte con la Anorexia las principales caracteristicas del
miedo o terror a engordar, sino que mas bien, la dieta implicaria una obsesién por
mantenerse “puro” al ingerir alimentos de determinadas caracteristicas, se podria pensar
gue quizas en algin punto de la estructura psicopatoldgica de la enfermedad ambas
patologias pueden llegar a vincularse. Es por esto, que se considerd pertinente incluir esta

9
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investigacion ya que aparentemente la enfermedad estaria funcionando como determinante
de la eleccidn de la carrera, la cual pareceria brindar las herramientas, desde un punto de

vista educativo, para mantenerse “sanoy puro”.

Por lo tanto, se considera en este trabajo, de suma importancia la posibilidad de
detectar en un futuro los potenciales grupos de riesgo que pudieran verse influenciados por
la patologia en el momento de la eleccidén vocacional. Esto se plantea teniendo en cuenta
gue existen determinadas carreras como por ejemplo nutricidn, psicologia, medicina, en
donde futuros profesionales tendran a cargo la salud mental o fisica de las personas. Por lo
tanto, dadas las caracteristicas patoldgicas de la Anorexia, el riesgo estaria en pensar que un
sujeto que padece esta enfermedad podria influenciar o afectar a sus pacientes
negativamente, ya que las decisiones que se tomen con respecto a la salud de las personas

se podrian ver determinadas por la enfermedad que padecen.

Otra investigacion que desarrolla esta tematica principalmente es la realizada por la
Universidad Veracruzana en la ciudad de Xalapa, México (Cruz Bojorquez y otros. 2008), que
trabaja sobre la restriccion alimentaria y las conductas de riesgo de trastornos alimentarios
en estudiantes de Nutricidn. Este estudio se planted como objetivo encontrar la existencia
de una relacion entre la restriccion alimentaria y otras conductas de riesgo de trastornos
alimentarios en estudiantes de la carrera mencionada anteriormente de una Universidad
publica del lugar. Para la realizaciéon de la investigacion se aplicaron tres instrumentos
validados en la poblacién mexicana, ellos son: el Test de Aptitudes Alimentarias, el
Cuestionario de Bulimia y, por ultimo, el Cuestionario de imagen corporal a 111 estudiantes
de Nutricién, con promedio de edad de 20 afios, de los cuales 88 fueron mujeres y 23

varones.

En la investigacion citada se plantea a la restriccién alimentaria como una reduccion
o abstinencia en el comer y beber determinados alimentos (pan o galletas), o también a la
omision de una comida del dia (almuerzo, cena) adoptando esta conducta hasta llegar al
ayuno prolongado en donde a veces hasta se escasea el consumo de agua. También explican

gue las dietas restrictivas son las practicas mas frecuentes que realizan hombres y mujeres

10
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gue buscan reducir su peso corporal, encontrdndose de esta manera el ayuno como uno de

los precursores mds importantes de los trastornos de la conducta alimentaria.

En lo referido a la muestra para la realizacion del estudio, los autores afirman que las
mujeres presentan una mayor motivacidon para adelgazar e insatisfaccion corporal que los
hombres, ya que desean estar mas delgadas y es comun que dejen de comer aun cuando
tengan hambre. Esto genera como consecuencia el sometimiento a dietas sin control
profesional que los lleva a perder el limite entre la practica de una dieta sana y una

perjudicial para la salud. (Bojérquez y otros, 2008)

Con respecto a los resultados obtenidos en la investigacién luego de |la
administracion de los Cuestionarios correspondientes, se plantearon los siguientes datos: en
el Cuestionario de Aptitudes frente a la Alimentacién se obtuvo que el 9.09% de las mujeres
y el 13.04% de los varones presentaron sintomatologia de trastorno alimentario al exceder el
punto de corte (>28). En el Cuestionario de Bulimia el 5.68% de las mujeres y el 8.70% de los
varones mostraron signos y sintomas vinculados a la Bulimia y, por ultimo, en el Cuestionario
de Imagen Corporal el 15.91% de las mujeres y el 21.74% de los varones mostraron signos de

insatisfaccion de la imagen corporal.

En la investigacién citada se considera de importancia destacar que a pesar de ser
menor el numero de participantes masculinos, su proporcion de casos con sintomatologia
relacionados a los trastornos de conducta alimentaria e insatisfaccion con la imagen
corporal, es mayor que en las mujeres, situacién que fue considerada un hallazgo en el
presente estudio, ya que superaron los puntos de corte de los cuestionarios

correspondientes en comparacién con lo encontrado en estudiantes de otras disciplinas.

Por el contrario, en un estudio transcultural entre Argentina y Espafia realizado por
Casullo, Gonzales y Sifre (2000), se planteé que la motivacion por adelgazar, la preocupacién
por la comida, los sentimientos negativos después del atracdn y la sintomatologia anoréxica,

fueron mayores entre las mujeres, aspecto que difiere con la poblacién mexicana.

Con respecto a la poblacidn de este estudio, se encontré también que cuando
aparecen los sintomas de Bulimia y los sentimientos negativos después del atracén,

aparecen también la restriccion alimentaria, la motivacién por adelgazar y la preocupacién

11
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por la comida, lo que produce como consecuencia la aparicidon de conductas compensatorias
en el caso de los varones. En las mujeres, ante el deseo de adelgazar y la presencia de dicha
sintomatologia, aparece el atracén, los sentimientos negativos después del mismo, y luego

las conductas compensatorias. (Bojérquez y otros. 2008)

Finalmente, este estudio concluye reflexionando sobre la importancia de colocar una
sefal de alerta para establecer medidas de deteccién oportuna de la sintomatologia de
trastornos alimentarios en el ingreso a la carrera, asi como también la correspondiente
derivacién y tratamiento durante la carrera. Esto es asi ya que consideran que los
Licenciados en Nutricidn son los expertos en la evaluacion y atencién de individuos sanos, en
riesgo o enfermos que requieren planes de alimentacion para el cuidado de su salud, a
través de la prevencién, control, tratamiento y rehabilitacién. (Asociacion Mexicana de

Miembros de Facultades y Escuelas de Nutricion [AMMEFEN, 2000]).

Bajo esta perspectiva se explica que dichos estudiantes cuentan con los
conocimientos, habilidades y aptitudes adecuadas hacia la alimentacién y, por lo tanto,
aplican esos conocimientos sobre ellos mismos y los transmiten a los demas a través de sus
acciones, con el propdsito de fomentar la adopcion de una alimentacién correcta. Sin
embargo, a raiz de las conclusiones que se obtuvieron en la presente investigacion, se
propone reflexionar para establecer estrategias de deteccién temprana y seguimiento de
conductas de riesgo de trastornos del comportamiento alimentario. (Bojorquez y otros.

2008)

Por ultimo, los hallazgos de dicha investigacion llevaron a hipotetizar a los autores
sobre las posibles causas que generan estos desequilibrios en la conducta alimentaria de
dichos estudiantes planteando las siguientes: a) la presidn sociocultural que la profesién
ejerce sobre la motivacion para tener un cuerpo delgado, ya que es de suponerse que los
Licenciados en Nutricion deben representar lo que predican; b) cursar esta carrera les
proporciona los conocimientos y habilidades para manejar y tratar de resolver un trastorno
alimentario ya existente en ellos mismos; o c) la influencia que los medios de comunicacién
ejerce sobre los adolescentes afectando a hombres y mujeres por igual. (Bojérquez y otros.

2008)

12
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En conclusién, cualquiera sea la causa, lo que promueve este estudio es ofrecer una
sefal de alarma para detectar y prevenir trastornos vinculados a la alimentacién en dichos
estudiantes, ya que se espera que en un fututo sean profesionales habilitados para tener a
cargo la salud fisica y psiquica de otra persona, fomentando la adopcién de una alimentacion

gue, segun el criterio de cada profesional, es la adecuada.

13
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OBJETIVOS

GENERAL
° Conocer las elecciones vocacionales en pacientes diagnosticadas con Anorexia
nerviosa.
ESPECIFICOS

e|ndagar sobre la posible existencia de vinculaciones entre las elecciones

vocacionales y el trastorno de alimentacion.

e Describir las caracteristicas de la eleccion vocacional en pacientes diagnosticados

con Anorexia Nerviosa.

®Esclarecer el proyecto a futuro de los pacientes en relacion a su eleccién

vocacional.

15
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MARCO TEORICO

CAPITULO I: ANOREXIA NERVIOSA

“La anorexia nerviosa es una enfermedad mental que consiste en una
pérdida de peso derivada de un intenso temor a la obesidad y conseguida por la

propia persona que enferma a través de una serie de conductas”. (Ruiz, 1997)

Desde los tiempos remotos el sobrepeso se ha considerado como un signo de belleza,
salud y poder. Podria deberse a que las clases con mayor poder adquisitivo podian “darse el
lujo” de comer abundantemente. Antiguamente los banquetes tenian un caracter sagrado y
en ellos se podia comer y beber exageradamente y empleaban el vémito para continuar

comiendo.

Los primeros relatos de esta enfermedad “misteriosa”, datan de la Edad Media. Se
consideraba que transformaba a las personas y se caracterizaba por una gran pérdida de

peso a partir de una dieta de hambre autoimpuesta.

Sin embargo, en la edad media, siglo X1V, esta patologia no era considerada como tal,
sino que estas cuestiones restrictivas alimentarias eran atribuidas a sacrificios misticos que
se realizaban como forma de ofrecimiento. Este es el caso de Santa Wilgefortis, quien vivié
durante afos alimentandose con trocitos de manzana del tamafio de una hostia. La historia
cuenta que era una doncella (hija del Rey de Portugal), que ayund pidiéndole a Dios que le
arrebatara su belleza para asi ahuyentar a los hombres. Luego de un tiempo de incansables
plegarias, ayuno, dietas restrictivas, su rostro y su cuerpo comenzaron a cubrirse de vellos.
Se dice que en algunos paises de Europa, algunas mujeres la adoptaron como santa patrona
para aquellas que desean verse libradas de la atencién masculina. (Citado por Raush

Herscovichi y Bay. 1990)

17
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El ayuno, histéricamente, ha tenido caracteristicas disciplinarias, de poder, como arte
del buen vivir. La moral y la religién, segin Bernard Brusset (Paris-1991), hacen del ayuno y
la abstinencia medios para el dominio de los instintos, el control de si mismo, transformando
en su contrario el pecado de la gula, uno de los siete pecados capitales, que tiene por
objetivo también el sacrificio, la sumisién al ideal, a Dios. El ayuno religioso es un medio para
el control de si mismo, el renunciamiento de uno mismo por Dios. El cuerpo es la victima que
sustituye al animal de los sacrificios, ya no se hace correr la sangre de éste, sino que se

suspende el acto alimentario como renuncia al placer de comer.

Sécrates y Platon (Citado por Rausch Herscovichi y Bay, 1990) eran dos ayunadores
regulares, diez dias seguidos. Consideraban que haciendo esto podian conservar un buen
estado fisico y mental. Pitagoras también exigia a sus alumnos 40 dias de ayuno antes de
admitirlos en su clase, ya que pensaba que la disciplina alimentaria conducia a la disciplina

intelectual.

Gandhi (Citado por Rausch Herscovichi y Bay, 1990) también le atribuyd
caracteristicas de poder, real y magico al ayuno. Consideraba que a través de esta podia
purificar a la India, y asi hacer triunfar la no-violencia, y al mismo tiempo derrotar el poder

colonial Ingles.

Otra forma de ayunar la constituye la cultura vegetariana, en donde se hace una
seleccion restrictiva de los alimentos. El control va desde la seleccién de granos, el cultivo, la
cocina, la masticacién, los modales de la mesa. El denominador comun aqui es el rechazo a
la carne, pero no piedad hacia los animales, sino porque la carne es supuestamente toxica
para el organismo. La ritualizaciéon presente es un extenso proceso de control, que puede

constituirse en una ética y en una creencia que rige la vida de sus adeptos.

En cuanto al recorrido histérico de los primeros analisis referidos a esta enfermedad,
Sir William Gull (1982), fue el primero en acufiar el nombre de “anorexia nervosa” en el afio
1874. Este autor, realizd su analisis basado en la asistencia de una paciente a quien llamo
“Srta. A”. Cuenta que ella permanecid bajo su analisis durante dos afos. Este consistié en el
restablecimiento total (apetito, funciones vitales, menstruaciéon, pulso, etc.), y la

continuacion de una buena salud.

18
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Gull (1982), a partir de sus analisis, enfatiza la aparicion de la anorexia en la
adolescencia, su preponderancia en las mujeres, los efectos que producia el agotamiento
caldrico, y sobre todo puntualizé en la importancia de intervenir rapida y oportunamente

sobre la sintomatologia con una atencién profesional especializada.

Otro autor que realizd importantes aportes fue Lasegue (Citado por Rausch
Herscovichi y Bay, 1990), quien describié este cuadro como “anorexia histérique”. Seiala la
importancia de las distorsiones cognitivas presentes, la negacion como mecanismo
defensivo primordial, y un trastorno en la imagen corporal. Plantea ademas, que estas
pacientes se enfrentaban ante un optimismo inagotable, frente al cual las suplicas y las

amenazas son inutiles.

A partir del ano 1940, surgieron las primeras teorias influenciadas por conceptos
psicoanaliticos que acompanaron el pensamiento psiquidtrico durante varias décadas. Estos,
consideraban que la anorexia nerviosa simbolizaba el repudio de la sexualidad, con una
predominancia de fantasias de embarazo oral. Sin embargo, en los ultimos 40 afios, esta
patologia pudo adquirir una entidad propia, que comprenden ramificaciones psicolégicas y

bioldgicas que explican su funcionamiento y origen.

A Hilde Bruch (Citado por Rausch Herscovichi y Bay, 1990), se le atribuye la
contribucién de mayor influencia desde el punto de vista de la psicopatologia individual. Este
autor destaco en el afio 1978 que en éste trastorno de la imagen corporal existe un defecto
en la interpretacion de los estimulos corporales, como por ejemplo, los signos de necesidad
nutricional. También habla de un aspecto comun en sus pacientes que lo describe como una
“sensacion paralizante de ineficacia”. Esto es atribuido al fracaso en los padres de estas
pacientes en favorecer la expresién de si mismos. Un elemento comun que plantea el autor
es que existe una sensacién de que nunca van a colmar las expectativas de sus padres, por lo
gue existe una sobre exigencia con una consiguiente pérdida de la autoestima, ya que el
ideal que se proponen es practicamente inalcanzable, lo que a su vez provoca una marcada

inseguridad en estas pacientes.

Otros autores, (Minuchin S. 1992), en cuanto al funcionamiento familiar, plantean

gue existe un funcionamiento particular que favorece al surgimiento o mantenimiento de la

19
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patologia. Los sintomas de los hijos permanecen para evitar entrar en contacto con un
conflicto familiar subyacente, lo que conduce a mantener un cierto equilibrio familiar. Sin
embargo, todavia resulta dificil constatar si la enfermedad es una consecuencia de este tipo
de funcionamiento patoldgico familiar, o precede a ellas. También plantean que es muy
comun que los padres de estas pacientes hagan descripciones “perfectas” de sus hijas,
siempre fueron las hijas modelos, colaboradoras, ddciles, que nunca tuvieron ningun tipo de
problema hasta que se instalé el cuadro patolégico. Se habla de padres sobreprotectores,

muy ambiciosos, que se preocupan por el éxito y la apariencia externa.

Estos autores pertenecientes a la corriente sistémica, plantean que en estas familias
se fomenta la existencia de una expresion somatica de los conflictos. Esto podria
relacionarse con la pérdida de la percepcién del malestar fisico que esta enfermedad

ocasiona, algunas veces llevando hasta la muerte.

Minuchin (1992), destaca cinco caracteristicas fundamentales en estas familias. Ellas
son el aglutinamiento, la sobreproteccidn, la rigidez, la falta de resolucion de los conflictos y
la participacion del paciente designado en los conflictos familiares. La primera hace
referencia a una forma de proximidad intensa entre sus miembros, borrando Ia
diferenciaciéon y fomentando a la intrusién en lo que refiere a los pensamientos vy
sentimientos del otro. Los espacios vitales de intimidad del individuo son usurpados y las
fronteras entre lo conyugal, lo fraterno y lo paterno son transgredidas. Esto fomenta a
alianzas entre los miembros de la familia. Por lo tanto, no es raro ver que padres reniegan

entre si porque uno de ellos vive con complicidad la enfermedad del hijo.

La segunda caracteristica, hace referencia a una preocupacién excesiva por el
bienestar de sus hijos (“una lagrima puede desencadenar innumerables ofrecimientos de
pafiuelos”). Esto se puede relacionar con la imposibilidad de estas familias de entrar en
contacto con los conflictos, por lo que se evitan las situaciones que generan angustia. Todo
esto conduce a un retardo en el desarrollo de la autonomia que provocaria a una inhibiciéon
de las actividades fuera del hogar. Esta “protecciéon” a lo Unico que conduce es a reforzar la

sintomatologia.
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La tercera se refiere a la resistencia que impone la familia a los cambios evolutivos
gue conducen al desarrollo de todo sujeto. Se niegan a modificar las pautas de interaccion
ante, por ejemplo, la entrada de los hijos en la adolescencia. Por lo tanto, el mantenimiento
de un equilibrio se ve constantemente amenazado ante determinados acontecimientos,
como ser la muerte de un ser querido, la pérdida de un trabajo, etc. A partir de esto, la
familia desarrolla ciertos mecanismos de evitacién, para lo que resulta sumamente util el
portador del sintoma. Entonces, la presencia de un hijo sintomatico “sirve” para permanecer

juntos y unidos.

La cuarta caracteristica hace referencia a lo que se planted anteriormente en lo que
respecta a la resolucion de los conflictos. Los problemas quedan siempre sin resolver,

vivenciando de esta forma una amenaza constante al sistema.

Por ultimo, la quinta caracteristica, se refiere a utilizar al portador del sintoma como

desviador de los conflictos conyugales y de esta forma mantener equilibrado el sistema.

Factores predisponentes

A medida que se fue recopilando informacidn sobre este trastorno, resulté notable
como diferentes perspectivas tedricas realizan inferencias sobre aspectos que para cada una
de ellas resultan fundamentales. Sin embargo, existe una coincidencia en un factor crucial
que se refiere a la existencia de una dificultad para el funcionamiento auténomo, para
establecer la identidad y acceder a la separaciéon. Esto se podria relacionar con la dificultad
gue estos pacientes presentan para desempefiarse separadamente de la familia. Esto
conduce a la conclusién de que existe un déficit yoico en relacion a la autonomia y al manejo
y percepcidon de su propio cuerpo, que provocaria un sentimiento de ineficacia personal.
Esto implica dificultades para el funcionamiento autdnomo, para asumir responsabilidades,
poca tolerancia a la frustracion, miedo a equivocarse, dificultades para establecer la

identidad y separarse del nucleo familiar. Como factores de vulnerabilidad personal se
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describen baja autoestima, falta de seguridad, dependencia e inhibicidn social, dificultad en
las habilidades sociales, personalidad obsesiva, rigida, meticulosa, perfeccionista, con auto-

exigencias desmedidas.

Otro aspecto fundamental que resalta en esta patologia es la gran connotacién que el
control ejerce sobre sus vidas. Las pacientes anoréxicas se perciben a si mismas como
habiendo perdido el control de su conducta, de sus necesidades, de sus impulsos; como no
siendo duefios de sus propios cuerpos (Bruch 1874, Citado por Rausch Herscovichi y Bay,
1990). Esto conduce a un incremento de la preocupacion de sus cuerpos y a la conviccién de

gue el control del cuerpo es el control de su persona.

Se plantea ademas, que este afan por el control es diferente al “control obsesivo”,
gue en ultima instancia, pretende mantener a raya una pulsiéon bajo las drdenes de un
superyé que exige ser ordenado. Posee caracteristicas mucho mas arcaicas y lo que intenta
es mantener al cuerpo y al contexto sin variantes. Esto podria explicar por qué la anorexia
nerviosa se precipita en la pubertad o en el pasaje de la escuela secundaria a la universidad.
Estos cambios corporales y del contexto, implican la actualizacién de temores y conflictos

intolerables o inmanejables para este tipo de sujetos.

Otro factor caracteristico en este trastorno hace referencia a la inteligencia o
rendimiento. Estos pacientes suelen sentirse demasiado exigidos a partir de la gran
expectativa externa que aparentemente se deposita en ellos, o por lo menos que ellos
perciben. Es por esto que el desempefio académico se sobrevaloriza (a expensas del
desempefio en otras dreas), y los llevan a evitar situaciones sociales, restringiendo aquellas
fuentes de confirmacidn de su autoestima. Esta constante necesidad de aprobacién externa
potencia una tendencia a la conformidad y al perfeccionismo. Son individuos que
contantemente necesitan complacer y acomodarse a los deseos de los otros. A pesar de
todos estos esfuerzos las pacientes no disfrutan lo que hacen, no encuentran placer en sus
actividades, no reconocen sus logros y debido a su elevado nivel de exigencias piensan que

siempre “deberian rendir mas”. (Bruch 1874, Citado por Rausch Herscovichi y Bay, 1990).

Otro autor, Horacio R. Losinno (1994), piensa que esta patologia es, en algunos

sujetos, un fragmento autista. Esta deduccion la realiza a partir de la restriccién alimentaria
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severa que se observa siempre acompafiada de un intento de cierre de todos los agujeros
corporales, se cierran la boca para comer y hablar, dando lugar a la amenorrea y a la

constipacion.

A partir de esta reflexién, podemos pensar que, siguiendo a Freud (1914), en la
anorexia existe un fragmento neurdtico, otro en un estado de retraccién que caracteriza al

autismo, y un tercero que sostiene las certezas delirantes referidas al cuerpo.

Factores de mantenimiento

Rausch Herscovici y Bay (1990) consideran que el curso de la anorexia nerviosa es
muy variado, y que aun no se comprende con precision cuales son los factores que permiten
gue el paciente se recupere completamente y cuales son los que llevan a la cronicidad. Sin
embargo, explican que se han podido pesquisar algunos que perpetuan la enfermedad, ellos

son:

e Sindrome de inanicion: un estudio que realizd Keys (Citado por Rausch
Herscovichi y Bay, 1990) en la Universidad de Minnesota, en donde sometid a
treinta y seis opositores de conciencia al servicio militar a una dieta de
semiinanicién durante seis meses, pudo dar cuenta de una serie de cambios
psicolégicos y de personalidad. Estos son, irritabilidad, ansiedad, dificultad en
la concentracion, introversidn social, preocupacién por si mismos, depresion,
labilidad del humor, indecision, pensamiento obsesivo, conductas
compulsivas, trastornos del suefio y pérdida del apetito sexual.

e Los vomitos: parecen ser una solucion al problema. Se puede comer en
grandes cantidades y al mismo tiempo mantenerse delgado.

e Lafisiologia gastrointestinal: el vaciamiento gastrico y la constipacion le dan al
sujeto una sensacién de saciedad.

e Percepciones corporales: se plantea que no hay un reconocimiento de un
mecanismo interno que regule la cantidad de carbohidratos ingeridos, por
esto se sienten fuera de control cuando comienzan a comery, por lo tanto, los

suprimen.

23



L 4

e Factores cognitivos: lo que se destaca es que el pensamiento se vuelve
egocéntrico, concreto y dicotdmico, no hay cabida para los puntos medios.
Esto explica la dificultad para regular las ingestas o la actividad fisica sin caer
en extremos. Garner y Bemis (Citado por Rausch Herscovichi y Bay, 1990),
destacan una serie de pensamientos tipicos en esta patologia. Estos son:

v La abstraccion selectiva. En donde organizan una conclusién a partir

de detalles aislados, ignorando la evidencia que contradice esta suposicion.

v’ Sobregeneralizacién. Se forma una “regla” a partir de un acontecimiento
determinado y lo aplican a todas las situaciones.

v’ La maghnificacién de los estimulos. Es notable como en estos pacientes
existe una connotacion exagerada de las cosas.

v' El razonamiento dicotémico. Piensan en términos extremos.

v’ Personalizacion y autorreferencia. Realizan una interpretacidn
egocéntrica de los hechos impersonales.

v Pensamiento supersticioso. Creen en la relacién causa-efecto de hechos

que no son contingentes.

Diagnostico

La anorexia esta definida como un sindrome que afecta generalmente a las mujeres
adolescentes, pero también pre-puberes, mujeres mayores y en menor medida a hombres
caracterizado por la pérdida de peso autoinducida, por medio de la restriccién alimentaria o
el uso de laxantes y diuréticos, provocacién de vémitos o exceso de actividad fisica, miedo a

la gordura, amenorrea en la mujer y pérdida del apetito sexual.

En su forma de comienzo, los pacientes se proponen alguna dieta acompafiada
generalmente por actividad fisica. Asi comienza la pérdida de peso. Esto genera bienestar al
paciente y pasa inadvertido en la familia. Se piensa que la alarma surge cuando la negativa a
comer es muy marcada, y ademas comienzan a aparecer signos fisicos determinantes para el

diagndstico, como ser la aparicion de la amenorrea. (Rausch Herscovichiy Bay, 1990).
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Criterios Diagndsticos

Para la realizacion del mismo es utilizado el DSM IV (Manual Diagnéstico y Estadistico

de los Trastornos Mentales). Este considera a la anorexia nerviosa como un rechazo a

mantener un peso corporal minimo normal, un miedo intenso a ganar peso y una alteracién

significativa de la percepcion de la forma o tamafo del cuerpo. Considera que a edad

promedio de aparicion son los 17 afios, sin embargo algunos datos sugieren picos que van

desde los 14 a los 18 afios.

Los criterios para la realizacion del diagndstico son los siguientes:

A.

Rechazo a mantener el peso corporal igual o por encima del valor normal,
considerando la talla y edad. Pérdida de peso que da lugar a un peso inferior al
85% del esperable, o fracaso en conseguir el aumento de peso normal durante
el periodo de crecimiento.

Miedo intenso a engordar o a convertirse en obeso, incluso estando por debajo
del peso normal.

Alteracion de la percepcién del peso o de la silueta corporal, exageracion de su
importancia en la autoevaluacién o negacidn del peligro que comporta el bajo
peso

En las mujeres pos-puberales, presencia de amenorrea; por ejemplo, ausencia
de al menos tres ciclos menstruales consecutivos. Se considera que una mujer
presenta amenorrea cuando sus menstruaciones aparecen Unicamente con

tratamientos hormonales.

Ademas de estos items, resulta necesaria la distincion entre el tipo. Esto es:

Anorexia de tipo restrictivo: estos individuos no recurren a atracones ni a purgas. La

pérdida de peso se consigue haciendo dieta, ayunando o realizando ejercicio intenso.

Anorexia de tipo compulsivo-purgativo: aqui si se recurre a atracones o purgas.
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Signos Clinicos

Se plantea que la forma caracteristica de presentacién de estas pacientes es con
mucha ropa, amplia y superpuesta, lo que disimula su delgadez. También es frecuente que
se peinen de modo tal que su cabello caiga sobre el rostro y disimule los signos de delgadez.
En cuanto a los signos de la piel, esta suele estar seca, dspera (deshidratada), fria, y a veces
cubierta de un vello fino y oscuro. Las piernas y las palmas de la mano pueden llegar a tener
un color amarillento. También pueden presentar lesiones en los nudillos, causadas por
introducir la mano para provocar los vomitos. La disminucién de la frecuencia cardiaca y la
hipertension arterial son constantes en estas pacientes. Los dientes presentan alteraciones

en el esmalte que se debilita ante la frecuencia de los vomitos.

Diagndstico Diferencial

Rausch Herscovichi y Bay (1990), sostienen que el diagndstico diferencial de la
anorexia nerviosa es complicado, debido a la negacién de los sintomas por parte de la
paciente. Se debe estar seguro de que el paciente no presenta ninguna enfermedad médica
o psicoldgica que pueda ser responsable de esta pérdida ponderal, por ejemplo: un tumor
cerebral o cdncer ocasiona en las personas que lo padecen la de pérdida notable del apetito
y de masa muscular, un paciente esquizofrénico tiene habitos alimentarios extravagantes,
pero raramente se preocupa por la posibilidad de volverse obeso. Una depresiéon podia
desencadenar también la pérdida del apetito sin necesariamente desembocar en un

trastorno de alimentacion.

Por lo tanto, para evitar incurrir en errores, el diagndstico diferencial se deberia

realizar teniendo en cuenta los siguientes factores:
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v Enfermedades somdticas o psicosomdticas:

Gastrointestinales

e Sindrome de mala absorcién

e Enfermedad inflamatoria (Crohn, colitis ulcerosa)
e Parasitosis

e Neoplasias

Endocrinas

e Hipertiroidismo.

e Hipotiroidismo.

e Diabetes Mellitus.

e Enfermedad de Addison.
e Hipopituarismo.

Neuroldgicos
e Tumores del Sistema nervioso central.

Trastornos Mentales:

e Depresion.

¢ Esquizofrenia.

e Trastornos obsesivos- compulsivos
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CAPITULO II: LAS ELECCIONES VOCACIONALES

“La orientacion vocacional es un campo de actividad de
los cientificos sociales, abarca una serie de dimensiones o ejes
que van desde el asesoramiento en la elaboracion de planes
de estudio, hasta la seleccion de becarios cuando el criterio
selectivo es la vocacion. Incluye el dambito pedagdgico,
psicologico, diagndstico, investigativo y preventivo en la
resolucion de la  problemdtica  vocacional.”(Rodolfo

Bohoslavsky [2007, p. 13])

Segun Bohoslavsky (2007), para un adolescente definir el futuro no es solo definir
gué hacer sino, y fundamentalmente, quién sery, a su vez, quién no ser. Esto nos lleva a uno
de los problemas mas frecuentes en este momento del sujeto en donde el verdadero
problema esta directamente relacionado a “realizarse”, llegar a ser, vinculandose con
determinados objetos. Con esto se refiere a que la persona que elige crea una relacidon con
determinados objetos de la realidad interna y externa, es decir, la eleccidon se encontraria
ligada a cuestiones vinculares y a la relacién que el sujeto pueda establecer con ellos. Estos
vinculos, pueden ser presentes, pasados (historia del sujeto), y potenciales (en términos de

proyectos).

La persona que elige una determinada carrera es, por lo general, un adolescente, que
se encuentra ante un periodo de transicidn, crisis, adaptacidon y ajuste. En el plano de lo
ocupacional, cuando el sujeto logra establecer un ajuste, se dice que logré formar su
Identidad ocupacional, la misma se refiere a “la autopercepcién a lo largo del tiempo en

términos de roles ocupacionales.” (Bohoslavsky et. al. [2007 p. 44]).

Por lo tanto, el autor plantea que esta identidad ocupacional no es algo que viene
dado, sino que es un momento en el proceso y formaciéon de la identidad personal. Es por

este motivo que considera que los problemas que pudiera llegar a tener la persona que
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elige, son dificultades que deberian entenderse como problemas vinculados a la
personalidad que implican un obstaculo en el logro de la identidad ocupacional. Por lo tanto,
ambas (ldentidad ocupacional e Identidad personal), deberian entenderse como la

permanente interaccién entre factores internos y externos de la persona.

Otro aspecto importante vinculado a la identidad ocupacional es que se encuentra
relacionada estrechamente con el esquema corporal. Este no es sindnimo de cuerpo, sino de
su representacion, en donde lo que se discrimina es el espacio propio (interno), del espacio
no propio (externo). Con esto se refiere a que en la profesién que el sujeto elige existe una
proyeccion “fuera” del espacio propio, que pertenecen a un espacio diferente de uno
mismo, pero con los cuales el sujeto se relaciona a partir de si mismo. Desde este punto de
vista se deberia tener la precaucién de que, en ocasiones, las personas eligen carreras con el
deseo de poseer instrumentos para conocer, reconocer y modificar su cuerpo. La carrera a
veces “sirve” instrumentalmente para controlar el propio cuerpo del propio espacio externo.

(Bohoslavky, 2007)

Periodos que intervienen en la formacion de la Identidad Ocupacional

Angela Lépez Bonelli (2006), describe una serie de periodos o etapas fundamentales
en la formacidn de la identidad ocupacional y en la formacién de las respectivas imagenes

profesionales, estos son:

e Periodo de elecciones fantaseadas: se encuentra ligado a las primeras
identificaciones, al deseo de ser grande. Se rige por el principio de placer, es
por esto que la fantasia es ilimitada y no contempla una relacion medios-fin.
Por ejemplo, el nifio es el dentista y el paciente, es el ladrén y el policia. El
autor con esto pretende dar cuenta de que a partir de estos mecanismos el
sujeto aprende los roles a través del juego, copia las formas de
comportamiento que observa, no de manera simplemente imitativa, sino que
lo hace a partir de una interaccion con el otro. Alrededor de los 10-11 once

aflos comienza a formarse un mayor realismo que se perfecciona a partir de

29



L 4

la escuela, la cual le permite descubrir sus gustos, habilidades, elaborando

paulatinamente la imagen de si mismo en términos vocacionales.

Periodo tentativo o de proyectos: abarca aproximadamente hasta los 17
afios. En esta etapa los proyectos futuros se encuentran interferidos por las
presiones libidinales, la intolerancia a la frustracién y la busqueda de
gratificaciones inmediatas. Sin embargo, comienza a existir un mayor
reconocimiento de los intereses y aptitudes. No obstante, la crisis normal de
la identidad por la que atraviesa el adolescente obstaculiza la concretizacidn
de la imagen de si mismo en un proyecto futuro. Es por esto que las
elecciones en este periodo son tentativas, ya que se basan en una imagen de
si mismo en un proceso de cambio. En la medida en que el sujeto pueda ir
elaborando los conflictos que se le fueran presentando, los tanteos dejan
paso a consideraciones mas realistas a cerca de la eleccién. Lépez Bonelli
(2006) plantea que en este momento histdrico la escuela juega un papel muy
importante como proveedora de imagenes ocupacionales. Sin embargo, el
autor considera que en nuestra sociedad actual la insuficiencia de
informacion acerca del mundo del trabajo y de las profesiones es notable,
por lo tanto sostiene que esta carencia obstaculiza de alguna manera la

elaboracion de los conflictos propios de la crisis adolescente.

Periodo de eleccion realista: este momento surge a partir de los 17, 18 aios.,
intereses econodmicos, duraciéon de la carrera, etcétera, comenzando a
formular planes mas definidos para el futuro inmediato. Por ultimo, en la
etapa de especificacidn, se dan los pasos concretos que llevan a la realizacidn
de los objetivos. Lépez Bonelli (2006), considera que las etapas que postula
Ginzberg (1951), ofrecen una vision esclarecedora que posibilita comprender
el proceso que la progresiva resolucién de la crisis posibilita la toma de
conciencia de la necesidad de decidir. Esto es posible gracias a un mayor
desarrollo de las funciones yoicas que permiten la aceptaciéon de las
responsabilidades y una mayor aproximacién a la realidad. El egreso de la
escuela secundaria se encuentra mas préximo, por lo que el adolescente se
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halla en un camino de avances y retrocesos que lo ubican mas cerca de la
decision vocacional. Ginzberg (1951) subdivide el periodo realista a su vez en
tres subperiodos; la etapa de exploracién, en donde los adolescentes revisan
sus decisiones pasadas, eliminan carreras que no consideran adecuadas y
toman conciencia del problema que implica elegir y lo asumen como propio.
La segunda etapa es la de cristalizacién, se comienzan a tener en cuenta los
gustos va desde la fantasia a la realidad, tomando conciencia de los propios

gustos, intereses, aptitudes, actitudes y valores.

Sentimiento de Identidad Ocupacional. Formacion.

Siguiendo los conceptos anteriores, la autora plantea otros aspectos que intervienen
en la estructuracién de la identidad ocupacional, que se contemplan en la formacion del
sentimiento de identidad. Principalmente plantea que la identidad resume tres sentimientos
basicos, la unidad y coherencia, la continuidad y la mismidad. La primera hace referencia a la
personalidad como una organizacion uUnica lograda a través de la historia del individuo, los
cambios que se presenten producen variaciones y nuevas configuraciones. Es por esto que al
adolescente la crisis lo coloca en una verdadera tarea de integracion. La segunda implica la
dimension temporal de reconocerse a través de los cambios a partir de las nuevas formas de
conductas y de pensamiento. El sujeto se encuentra con la aparicién del pensamiento
formal, instrumental, anticipatorio y elaborativo, que coexiste contradictoriamente a su vez
con un pensamiento impulsivo, mas vinculado al proceso primario. Por ultimo, el tercer
sentimiento, contempla aspectos de los dos anteriores en cuanto a reconocerse en tiempo y

espacio, sin embargo, esto implica a su vez la necesidad de ser reconocido por los demds.

Ferndndez Moujan (Citado por Lépez Bonelli. 2006), lo describe de la siguiente

manera:

“La lucha por la nueva identidad se extiende a la lucha
por una nueva familia, nuevas instituciones y nueva sociedad. El
rechazo de la mismidad ataca el otro reconocimiento que el

adolescente tiene, el generacional y el de las nuevas ideologias
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que surgen de la cultura.” (Angela Lépez Bonelli et. al. [2006 p.
45])

Formacion del Sentimiento de Identidad Ocupacional

Bohoslavsky (2007), explica que se forma sobre la base de las relaciones con los
demads. Esto es posible a partir de diferentes mecanismos que el sujeto debe poner en

funcionamiento para que esto sea posible. Entre ellos se encuentran los siguientes:

III

La génesis del Ideal del yo: implica el “yo quisiera ser”. Esto nos daria la pauta de que
dependiendo de cdmo hayan sido las relaciones (gratificantes o frustrantes) con las personas
gue hayan ejecutado este rol, y con las cuales el sujeto se identifica, es lo que en el mundo
adulto determinaran las futuras ocupaciones. Es por esto que siempre se las vincula con
aspectos psicoldgicos, por lo que nunca se encuentran libradas de cierta carga afectiva para

el sujeto. Segun ésta linea, el modo en que el sujeto se aproxime al ideal del yo, determinara

el monto de autoestima.

Las identificaciones con el grupo familiar: se lo considera de suma importancia ya que
este es el grupo de referencia y de pertenencia del sujeto. Es aqui donde surgen y se gestan
los valores significativos de la orientacion, es por esto que se debe atender a de que modo
opera la familia en la constitucion de la identidad ocupacional, es decir, si opera como un

grupo de referencia positivo, o como un grupo de referencia negativo.

Este es quizds el mds importante, ya que las satisfacciones o insatisfacciones de los
padres u otros familiares, influyen de forma determinante en las experiencias que desde
pequeno percibe el adolescente. Por lo tanto, se debe atender no tanto a si el sujeto
pertenece o no a un determinado grupo con el cual se siente compatible, o en oposicién,
etc., sino que el analisis deberia estar mas bien ligado a la internalizacidén de la percepcion

gue el adolescente hace de la situacidn en la que se encuentra inmerso.

El ejemplo que brinda el autor de esta situacion es que si en una familia de médicos

el adolescente quisiera estudiar medicina, esto podria implicar la existencia de vinculos con
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el grupo internalizado en donde el sujeto se identifica y elige la ocupaciéon, o podria

significarle el tener que someterse a la demanda ya establecida en el grupo familiar.

Esto se vincula directamente al concepto de reparacion, en donde el grupo familiar
intenta ayudarle y ayudarse a crecer, o bien lo somete y obstaculiza el acceso a una
profesion considerada por el adolescente como mas valiosa para si mismo y enriquecedora.
Esta situacion llevaria a reflexionar a cerca de si la eleccion es auténoma o es una eleccidn
que defiende el conflicto a la manera de un sintoma. Ambos son conceptos que se

desarrollaran en profundidad mas adelante.

Léopez Bonelli (2006), explica que grupo familiar y los adultos o figuras significativos
para el sujeto, siempre estan presentes como modelos de identificacién. Considera que la
eleccion puede incluir los valores del grupo familiar o resultar totalmente reactiva frente a
ese mismo grupo, pero siempre, de una manera positiva o negativa, la familia se encuentra
incluida. Es por esto que el grupo familiar puede no ser siempre un buen continente de las

aspiraciones y busquedas de los adolescentes.

Identificaciones con el grupo de pares: Bohoslavsky (2007), considera que opera de la
misma manera que el grupo familiar, sin embargo, y a diferencia de este, nunca es tomado
como grupo de referencia negativo. Pertenecer a este grupo es algo que se adquiere y se
defiende. Por lo tanto, el sometimiento a las normas del grupo y las transgresiones, son

Ill

vivenciadas como generadoras de sentimientos de culpa intensos, ya que el “seguir juntos”

se ve agredido por las diferencias individuales que pudieran ir surgiendo.

De esta forma, los valores en el grupo de pares son en ocasiones mas imponentes
para el adolescente que los del grupo familiar, ya que el diferenciarse en muchas ocasiones

desemboca en la exclusion.

Las identificaciones sexuales: en este caso se plantea que la sociedad se encontraria
haciendo un esfuerzo por igualar las diferencias ocupacionales para varones y mujeres, sin
embargo hay ocupaciones que se inclinan hacia rasgos mas bien masculinos y otros
femeninos. Sin embargo, los patrones culturales son aquellos que determinan el rol social

gue deberia desempenar una mujer y un hombre, en términos de ocupaciones.
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En conclusion, segun Lépez Bonelli (2006), la identidad vocacional surge como el
resultante de un continuo de identificaciones que logran una relativa autonomia vy
convergen en una identidad ocupacional, que se lograra en la medida en que el sujeto pueda
elaborar y resolver los conflictos que impone el elegir. Esto implica, reconocer los gustos e
intereses, clarificar los motivos concientes e inconcientes de la busqueda, el conocimiento y
aceptacion de sus aptitudes, la imagen discriminada de la realidad y, por ultimo, la

posibilidad de establecer con la carrera un vinculo satisfactorio.

En la adolescencia, estos pardmetros y otros, se encuentran en un periodo de crisis,
por lo que el sujeto deberia desestructurar y reestructurar tanto su mundo interno como la
relacién con los demas, es decir, su mundo externo. El termino crisis generalmente es
pensado como una ruptura de una forma particular de relacién. Sin embargo, este quiebre
deberia despertar en el sujeto la busqueda de una nueva forma de relacion, a través de un
pasaje, reajuste y a una nueva manera de adaptacion. Con esto se refiere a lo que
anteriormente se planteo como desestructuracion y reestructuracion. Por lo tanto, se
deberia atender a los mecanismos que el sujeto en crisis pone en juego para afrontarla, y
principalmente a las nuevas formas de relacion externa e interna que surgiran como

resultado de este trance. (Bohoslavsky, 2007).

Crisis adolescente y Fortaleza Yoica

Desde esta dptica, lo que le permitiria al sujeto afrontar las crisis con mayor o menor
éxito, se vincularia con el grado de fortaleza yoica de la que disponga. Esto le posibilitaria
estructurar su personalidad a través de un acercamiento a nuevas formas de conexién con
objetos de la realidad. Para esto, Bohoslavsky (2007), describe una serie de funciones

imperantes en el Yo del adolescente. Estas son:

e La adaptacién a la realidad: el sujeto realiza una sintesis entre la originalidad

personal y la aceptacidn de pautas sociales o de soluciones preinventadas. Un
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fracaso en esta funcidn implicaria una negacién a ser original en su eleccién

solicitando a los demas que le “digan como elegir”.

e La interpretacion de la realidad: se relaciona sobre todo con la discriminacién
yo-no yo. Este mecanismo se ve obstaculizado si las identificaciones
proyectivas e introyectivas son masivas. Esta funcién también se relaciona con

la percepcidn en cuanto a la discriminacidn de figura y fondo.

¢ El sentido de la realidad: para un adolescente la realidad no tiene sentido si
no puede encontrar coherencia entre sus acciones. En este caso se pierde el
sentido y se desconocen las conductas y la pertenencia a ellas. Esto puede
llegar al limite de la despersonalizacidon, No pudiendo integrar las conductas
como “dentro-fuera” de su propio espacio o cuerpo. Cuando no se presentan
dificultades en este sentido, el adolescente tiene la evidencia de que es un
“ser vivo, es un ser real, que existe y coexiste”. (Rodolfo Bohoslavsky et. al.

[2007 p. 53])

e Las defensas: operan como mecanismos protectores de desestructuracién de
la personalidad a través de sefiales de alarma que el yo percibe y anticipa. El
plantea que en una personalidad adulta sana, este tipo de defensas poseen
cierta plasticidad que en este momento no se presentarian, ya que existe una
tendencia a rigidizarse y estereotiparse. A lo que se deberia atender en un
adolescente es el monto y grado de estereotipia, no al hecho de que las tenga
o no, y fundamentalmente, de que se estaria defendiendo al utilizar este

mecanismo.

e Las relaciones de objeto: desde la perspectiva de la eleccién vocacional, a lo
que se debe atender es al establecimiento del vinculo con los objetos, a
conductas narcisista o vinculaciones simbidticas, y sobre todo al mecanismo
de elaboracion de los duelos que el sujeto haya puesto en practica en el

momento de la elaboracion de la crisis.

e Las funciones auténomas: con este concepto se refiere a que la defensa no es

la Unica funcién del Yo, sino que tiene una orientacion positiva hacia la
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realidad que se realiza a través de mecanismos adaptativos como el
pensamiento, el lenguaje, la voluntad, etcétera. Desde este concepto a lo que
se apunta es a atender si “el orden” que un adolescente busca a través de una
carrera expresa un mecanismo de tipo obsesivo, o si refleja una conducta
adaptativa autéonoma respecto de los conflictos, en donde utilizar este
mecanismo en una determinada ocupacién, no implica mantener una relacién

enfermante para el sujeto.
e Por ultimo, la sintesis, integracién y homeostasis.

Es esperable que estas funciones se encuentren perturbadas como consecuencia de
la crisis evolutiva que enfrentan, por lo que se deberia atender a la manera en que el sujeto

las utiliza, esto es, plasticidad, rigidez, estereotipia, etcétera.

Lépez Bonelli (2006) supone que las interferencias que pudieran surgir en el logro de
la identidad vocacional son consideradas identidades negativas y seudoidentidades. En
estas, el sujeto se identifica con los objetos mas indeseables, idealizados. Es todo lo opuesto
a lo que el grupo familiar espera de él. Son las propias identificaciones persecutorias
negadas que se idealizan e inundan al Yo. El grupo familiar espera que el sujeto estudie una
carrera prestigiosa, €l sera un pésimo alumno y fracasara como simbolo de protesta y
oposicion. En la seudoidentidad lo que se observa son mecanismos de disociacion, represién

y alienacién del yo.

El Duelo y su elaboracion

Este es un momento de suma importancia en esta etapa tan conflictiva para el sujeto.
Arminda Aberastury (1966), considera que en toda adolescencia, normal o conflictuada, el
sujeto se haya ante la elaboracidén de tres duelos basicos: el duelo por los padres de la
infancia, el duelo por el cuerpo infantil que se pierde, el duelo por las nuevas formas de

relaciéon y roles sociales que se deben de adoptar.
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En cuanto a la eleccién de la carrera, los duelos giran en torno a la pérdida de la
omnipotencia. Con esto se refiere a que al entrar en contacto con nuevos objetos de la
realidad, nuevas formas de conocimiento, el sujeto comienza a percibir ciertos limites que
implican un atague severo a la omnipotencia. Este ataque tiene un aspecto bueno y
gratificante y, a su vez, un aspecto frustrante para el adolescente, ya que le revela que no es

omnipotente en sus posibilidades de destruir, ni en sus posibilidades de reparar.

Al hablar de reparacion (concepto que el autor toma de la escuela inglesa del
psicoanalisis), Bohoslavsky (2007) sugiere que debe ser entendida como una variable
independiente en el proceso de eleccidn, y a la identidad ocupacional como una variable

dependiente de ella.

A partir de estas conclusiones, Wender (Bohoslavsky. 2007), plantea la hipdtesis en
donde expresa que las vocaciones son respuestas del yo frente a llamados de objetos
internos dafiados que piden, reclaman y exigen ser reparados por el Yo. Es decir, la eleccidén
de la carrera mostraria la elecciéon de un objeto interno a ser reparado. Por lo tanto, las
conductas reparatorias “...expresan el deseo y la capacidad del sujeto de recrear un objeto
bueno, externo e interno, destruido”. (Hanna Segal, [1965 p. 45]; Melanie Klein [1964 p. 26,
28, 29]. Citado por Bohoslavsky. 2007).

El autor considera que seria pertinente aclarar que cuando se habla de una conducta
que “expresa el deseo”, esto puede ser interpretado como la manifestacién de un impulso o
un instinto. Como consecuencia de esto, y siguiendo a los textos Kleinianos, Bohoslavsky
(2007), plantea que posiblemente la reparacidon sea entonces una manifestacion del instinto
de vida, ya que a través de ella se le pone freno a la destruccion, manifestacion del instinto

de muerte.

Segun Melanie Klein (1962) (Citado por Bohoslavsky. 2007), esta destruccidon se
produce en la fantasia, por lo que puede ser o no ser real. Lo que se destruye es el odio, por
lo que si el objeto destruido es “bueno”, ademas de ser amado es odiado, lo que haria surgir

como consecuencia de ello un vinculo ambivalente con el objeto.

Otro aspecto que se debe tener en cuenta en lo referido a este concepto es que la

reparacion nunca es total, ya que en la realidad es imposible. Sin embargo, a nivel de la
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fantasia podria llegar a suceder, solo que este mecanismo no es considerado desde la teoria
Kleiniana como una autentica reparacién, porque una reparacion total y absoluta
corresponderia a una conducta omnipotente y dafiina para el sujeto, por lo que estariamos

en presencia de una seudorreparacion.

Es por esto que es de fundamental importancia destacar que no se puede hablar de

reparacion si no existe un Yo que sea capaz de realizarla. Por lo tanto debe suponerse un Yo

posible de:
. Aceptar la realidad
° Tolerar el dolor
° Hacerse responsable de su odio respecto del objeto que simultdaneamente era
amado
° Realizar conductas en la fantasia y en la realidad que intenten reconstruir ese

objeto danado.

Si el Yo no es fuerte para tolerar la ansiedad depresiva ocasionada por la pérdida de
ese objeto, recurrird basicamente a dos mecanismos defensivos, estos son la disociaciény la
negacién. La primera apunta a la relacion entre el Yo y el objeto en donde lo que se disocia
es la dependencia hacia el mismo, anulandola. Con respecto a la segunda defensa, lo que se

niega son principalmente los limites de la omnipotencia y la autonomia del objeto.

El empleo de este tipo de defensas conduce a un tipo de funcionamiento
caracteristico en los sujetos que las utilizan de manera indiscriminada, esto es la triada de
conductas maniacas: desprecio, control y triunfo sobre el objeto. En la primera se niegan los
aspectos buenos del objeto, en la segunda se niega la autonomia del objeto, y en la tercera
se niega la pérdida del objeto y los sentimientos de abandono por parte de éste. Esto
conduce a lo que se denomina reparacién maniaca, ya que no existe el sentimiento de culpa

caracteristico de la reparacién auténtica. (Bohoslavsky, 2007)

Existen ademas de estos otros tipos de reparacion, la compulsiva, en donde la culpa
persecutoria por la destruccidon del objeto a nivel de la fantasia es tal, que lleva al Yo a
realizar actividades sumamente exigentes actuando de una manera rigida, autoritaria,
hipermoral, dafiando al sujeto cada vez mas. Y la melancdlica, que contiene aspectos
autodestructivos, en donde pareciera ser que la Unica forma de reparar el objeto fuera

destruyéndose a si mismo. Es por esto que se deberia atender a las modalidades y formas de
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reparacion, esto es, “con que” se repara (objetos e instrumentos) y a la “manera de quien”

se repara (procesos de identificacion). (Bohoslavsky, 2007)

Por ultimo, y en palabras del autor, la carrera que se elige seria el depositario externo
del objeto interno que pide ser reparado. Y la relacién, el vinculo con la carrera (objeto
externo), estard determinada por la modalidad de la reparacion implicita en la relacién con
el objeto interno danado. De esta manera es necesario atender que es lo que el objeto
interno reclama: cuidado, atencién, reconstruccién, etcétera, y de que forma se realiza esta

demanda, con exigencia, reclamo, suplica, etcétera. (Bohoslavsky, 2007)

Eleccion y Duelo

El adolescente en la manera que elije, también deja de ser. Es decir, abandona
objetos y formas de actuar para adoptar otras nuevas. El sujeto que se encuentra en este
camino desestructura al grupo familiar, ya que esto supone una separacion e individuacion,
lo que supone una re-estructuracion no solo de si mismo, sino también de la familia a la que
pertenece. En el momento de la eleccidn, se encuentra siempre frente a un conflicto de

dependencia-independencia.

Lépez Bonelli (2006), describe una serie de procesos que surgen en el momento de la

eleccidn, estos son, el proceso espontaneo y el proceso sistematico.

El primer proceso implica un periodo de varios afos, en donde las identificaciones y
figuras significativas, el contexto social y educacional ocupa el escenario principal. Desde
esta perspectiva, el autor considera que es de fundamental importancia destacar las
modificaciones generacionales y relacionales que mantienen actualmente los estudiantes
con las generaciones adultas. Plantea, citando a Fernandez Moujan (1973), que la
vincularidad padre-hijo ha perdido la distancia que la caracteriza, lo que permite una
aproximacion a la vida adulta mas compleja y temprana. Sin embargo, esta aproximacion
prematura, elimina la ingenuidad que caracteriza a este periodo. Por lo tanto, los adultos

pueden obstaculizar o favorecer la tarea evolutiva fundamental de la adolescencia.

39



L 4

En cuanto al segundo proceso, el autor considera que en la actualidad la complejidad
social ha llevado a dificultar la elecciéon espontanea de carreras. Con esto se refiere a que
mientras que en las sociedades tradicionales las opciones eran pocas y se encontraban
relativamente prefijadas, en la sociedad contemporanea la complejizacién de los trabajos y
las especializaciones son cada vez mas prolongadas lo que dificulta el proceso de eleccidn. La
autora sostiene que se abre un amplio espectro de posibilidades, aun cuando el pais no se

encuentra en condiciones de contener a los nuevos profesionales.

Por lo tanto, la posible solucion a este conflicto consistiria en ayudar a elaborar los
problemas que impidan realizar la eleccidn, facilitando asi una correcta interpretacién de la
realidad socioecondmica cultural, corrigiendo las imagenes profesionales distorsionadas o
fantaseadas, elaborando de esta forma la identidad vocacional en términos de roles

ocupacionales. (Bohoslavsky, 2007)

Eleccion madura. Eleccion ajustada

Bohoslavsky (2007) describe dos tipos de eleccion que realizan los adolescentes,

estas son:

Eleccion madura: es aquella que depende de la elaboracién de los conflictos y no de

una negacion de los mismos. Fundamentalmente esta basada en la posibilidad de que el
adolescente pueda pasar de un empleo defensivo de las identificaciones a un empleo
instrumental de las mismas cuando logra identificarse con sus gustos, intereses,
aspiraciones, e identificar también el mundo externo, es decir, las profesiones, las
ocupaciones, etcétera. En conclusidn, es una eleccidn que depende de la identificacién

consigo mismo.

Eleccion ajustada: es aquella en donde los conflictos no son elaborados sino

controlados y negados. El sujeto no logra examinar el mundo interno sino que posterga el
examen del mismo. Este tipo de eleccidn se realiza con el conocimiento de lo que se puede y

de lo que no se puede, pero sin superar el conflicto que tal conocimiento supone.
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El autor plantea que si un sujeto alcanzo la suficiente madurez se caracterizaria por
presentar un buen equilibrio entre su independencia ejecutiva y volicional. Estos conceptos
fueron desarrollados por Ausubel (Citado por Bohoslavsky. 2007), quien considera que la
primera se refiere a una actividad que permite satisfacer una necesidad, y la segunda es
aquella en donde existe un deseo de satisfacer dicha necesidad, al margen de cualquier
consideracion a cerca de como se alcanzara esa satisfaccidn. Se piensa que lo éptimo en un
sujeto es que pueda integrar ambas posibilidades para poder tomar una decisién. Cuando

estas son disociadas, es posible observar el predominio de una en detrimento de la otra.

Retomando los conceptos del autor, es importante destacar que establece que todo
conflicto ante la eleccidn es la expresién de una no integracion de identidades diversas. Por
lo tanto, plantea que quizas el problema en el adolescente estaria mas ligado a todo lo que
tiene que dejar que a lo que tiene que tomar, a las fantasias ligadas a esto y a las

consecuencias fantaseadas ante el abandono de los objetos que desecha.

Lépez Bonelli (2006), plantea que en el ambito vocacional, las elecciones conflictivas,
inmaduras, desajustadas, seudoelecciones, se encontrarian relacionadas con fracasos

profundos en la elaboracion de la crisis normal de identidad.
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METODOLOGIA

El método cientifico es el procedimiento o conjunto de procedimientos que se
utilizan para obtener conocimientos cientificos. Es el modelo de trabajo o secuencia ldgica
gue orienta la investigacién cientifica. La metodologia se refiere a la justificacion y légica
interior del andlisis de los diversos procedimientos que se emplearon en la investigacion,

tomando principalmente las caracteristicas, cualidades y debilidades de las mismas.

DISENO Y TIPO DE ESTUDIO

Para la realizacion de esta investigacion referida a las elecciones vocacionales en
pacientes diagnosticadas de Anorexia nerviosa, se utilizara un disefio de tipo exploratorio

descriptivo, no experimental, de corte transversal.

Los estudios exploratorios son aquellos que permiten aproximarse a fendmenos
desconocidos, con el fin de aumentar el grado de familiaridad y contribuyen con ideas
respecto a la forma correcta de abordar una investigacion en particular. También tienen
como objetivo abrir camino a investigaciones posteriores ya que su principal caracteristica

esta centrada en el descubrimiento.

Se considera que este tipo de estudio es acorde a la investigaciéon que se esta
intentando abordar, ya que en la busqueda de antecedentes de la misma no se encontraron
investigaciones vinculadas directamente a la tematica principal de este trabajo, por lo tanto
uno de los objetivos de este proyecto es que a partir de la realizacién del mismo se dé lugar
a nuevas hipdtesis o vias de investigaciéon vinculadas a la problematica planteada

anteriormente.

Los estudios descriptivos intentan representar el fendmeno estudiado a partir de sus
caracteristicas, para esto miden variables o conceptos con el fin de especificar las
propiedades de comunidades, personas, grupos o fendmenos. A pesar de que el énfasis esta

en el estudio independiente de cada caracteristica, es posible que de alguna manera se
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puedan integrar las mediciones con el fin de determinar cdmo es o cémo se manifiesta el

fenédmeno.

En el presente trabajo, en primera instancia, se describe a la patologia alimentariay a
la eleccion vocacional como dos fendmenos independientes y con caracteristicas que los
particularizan, sin embargo, la idea fundante de esta investigacién es determinar si existe
algun tipo de relacién entre la carrera que eligen y la enfermedad que manifiestan,
intentando hipotetizar sobre las potenciales causas que determinan la eleccién vocacional,

por lo que se apunta a la integracién de los mismos.

Por ultimo, a partir de lo dicho anteriormente, no es posible en esta investigacién en
particular especificar variables (independiente-dependiente) planteando una relacién de
tipo causa-efecto entre la patologia y la eleccién, por lo tanto, lo que se intentard es conocer
y describir cdmo y para qué eligen una carrera sujetos que sufren de esta enfermedad,
teniendo en cuenta que son multiples las causas que determinan la eleccion y que
posiblemente escapen a la observacion en la realizacion de este trabajo en particular. Es por
esto que se intentard dejar una bisagra para que nuevos trabajos puedan continuar el
rumbo de este proyecto, desarrollando otras lineas de investigacion que podrian llegar a ser
sumamente valoradas desde un punto de vista no solo investigativo, sino también

preventivo.

Con respecto al disefio de la investigacidon, se puede decir que el mismo se ocupa
principalmente de proporcionar un modelo de verificacién que permita contrastar hechos
con teorias, a partir de una estrategia o plan general que determina las operaciones

necesarias para hacerlo.

Para este trabajo en particular se considera pertinente la eleccion de un Estudio de
casos, ya que la particularidad de este diseiio esta en el estudio profundo de uno o muy
pocos objetos de investigacion, con el fin de obtener un conocimiento amplio y detallado de
los mismos. Se basa en la idea de que si se estudia con atencién cualquier unidad de un
conjunto determinado, se pueden conocer aspectos generales de éste. Supone que por lo
menos nos brindara una perspectiva, una resefia, que orientara a una busqueda posterior

mas sistematica y consistente. Se considera que este tipo de disefio es pertinente ya que son
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adecuados para las fases iniciales de una investigacion, permite formular hipétesis vy
reconocer cuales son las principales variables involucradas en una situaciéon. Ademas, su
principal ventaja estriba en la relativa simplicidad y en la economia que supone ya que
pueden ser realizadas por un investigador individual, y porque no presenta la necesidad de

técnicas masivas de recoleccién como las encuestas y otros métodos.

POBLACION Y MUESTRA

La poblacién que formard parte de esta investigacidn, consistird en 7 sujetos
diagnosticados de Anorexia nerviosa, que tienen entre 18 y 24 afos de edad, y que se
encuentren realizado la eleccién vocacional o estudiando una carrera de nivel superior. El
tipo de muestreo que se utilizard es accidental no probabilistico y estratificado, ya que se
acudird a una determinada institucion donde concurren estos pacientes, en este caso
A.L.U.B.A. Se incluird en la muestra aquellos pacientes que cumplan con las caracteristicas de
la poblacién, teniendo en cuenta no solo el deseo de participacion voluntaria de los sujetos,

sino también la autorizacién del tutor legal.

INSTRUMENTOS Y PROCEDIMIENTOS
Instrumentos

Para el procedimiento de recoleccidon de los datos se utilizardn el Cuestionario de
Intereses Profesionales (CIP-R), (Fogliatto, 1989; 1993), instrumento elaborado en la
Argentina con la finalidad de evaluar preferencias asociadas a carreras. Junto al CIP-R se
agregara también un cuestionario sociodemografico que recabe informacién vinculada al
sujeto (edad, sexo, estudio, tratamiento, etc.). Posteriormente, en un segundo encuentro,
se realizara una entrevista de tipo semidirigida que posibilitara contrastar, corroborar y
profundizar los datos obtenidos en el cuestionario. Ademas de esto, se considera que la

III

entrevista propiamente dicha, seria el instrumento mas pertinente para entender el “por

que” de la eleccidn, y gracias a su flexibilidad ayudara a explorar sus relaciones vinculares,
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tanto individuales, como familiares y sociales, que llevan al sujeto a decidir sobre su eleccién

vocacional.

“El CIP-R es un cuestionario que se aplica con los fines de
seleccionar metas vocacionales, confirmar elecciones previas,
descubrir campos de actividad laboral, incrementar el
autoconocimiento y encontrar satisfacciones que proporcionen
satisfaccion (Cronbach, 1998; Rivas, 1988, Hood y Jonhson,
2002). Este instrumento comprende 114 reactivos que
representan  actividades  académicas y  ocupacionales
relacionadas con carreras superiores, por ejemplo: “aprender
estilos de pintura artistica”. Los items se presentan en forma de
aseveraciones a las cuales las personas evaluadas deben
responder indicando su agrado, indiferencia y desagrado. Este
cuestionario permite obtener puntuaciones normativas en 15
escalas (cdlculo, cientifica, disefio, tecnologia, geostrondmica,
naturalista,  sanitaria, asistencial, juridica, @ econodmica,
comunicacional, humanistica, artistica, musical y linguistica),
obtenidas por andlisis factorial y relacionar cada perfil de
intereses con opciones educativas”. (Fogliato, Pérez, Olaz &

Parodi, 2003)

Procedimiento

Con respecto a la manera de administracion del cuestionario, se piensa que la forma
mas adecuada consistiria en concurrir a la institucidon anteriormente planteada, solicitando al
personal a cargo el acceso a los sujetos que formarian parte de la muestra, y que a su vez la
misma esté dispuesta a ofrecer. Luego, se les solicitaria a los especialistas la posibilidad de
brindar un lugar apropiado en donde los sujetos puedan estar cdmodos, a gusto, sin

distracciones, para finalmente dar comienzo a la toma de la prueba.
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Una vez dadas estas condiciones, se les explicaria a los pacientes en qué consiste el
cuestionario, haciendo hincapié en que la intencion de la evaluacidén es conocer cuales son
sus preferencias, gustos, intereses en cuanto a las carreras que eligieron. Luego de
responder las dudas o preguntas que pudieran surgir, seria posible dar comienzo a la prueba
distribuyendo el material individualmente, ya que este instrumento cuenta con un formato

de evaluacion para ser autoadministrado.

En cuanto al tiempo que se les brindaria para realizar el cuestionario, se piensa que lo
apropiado seria una duracién de aproximadamente 30 minutos. Sin embargo, esto puede
estar sujeto a modificaciones ya que la realizacién del mismo depende de las capacidades de
concentracién y/o motivacion de cada sujeto, como asi también de variables externas
inherentes a todo tipo de evaluacién psicolégica, como por ejemplo, ruidos, iluminacion,

comodidad, etc.

Posteriormente, en un segundo encuentro con los pacientes, se pensd en la
posibilidad de poder contrastar los resultados obtenidos en el CIP-R, a través de una
entrevista de tipo semidirigida, que ademds pudiera brindar informacion acerca de
cuestiones mas profundas y concretas en cuanto a la historia del “sujeto que elige”
vinculado a su patologia. Teniendo en cuenta los aportes de Siquier de Ocampo y otros
(2003), para esta investigacion se considera mas apropiada y provechosa este tipo de
entrevista, ya que su flexibilidad permitiria que el entrevistado exponga (de acuerdo a los
ejes que se investigan) su historia y estructura psicopatoldgica particular. (Siquier de

Ocampo y otros 2003)

De esta forma, en este tipo de entrevista, el paciente tiene la libertad de exponer sus

conflictos comenzando por donde prefiera e incluyendo lo que desee.

Con respecto al entrevistador, Bleger (1985) considera que debe de actuar disociado,
es decir, en parte actuando con una identificacién proyectiva con el entrevistado y en parte

permaneciendo fuera de ella, observando y controlando.

En cuanto a la manera en que se estructurard la entrevista, se piensa que seria de
mayor provecho para la misma, plantear diferentes ejes o puntos claves sobre los que

profundizara teniendo en cuenta la singularidad de cada sujeto. Es decir, cada individuo trae
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Ill

una historia particular, sobre la que se hard hincapié, tratando de descifrar y conocer el “por
qué” de la eleccidon de cada sujeto, intentando establecer las vinculaciones pertinentes con
la enfermedad que tienen por objetivo a este trabajo. Se consideran de mayor relevancia los
siguientes ejes: Datos personales, sociodemograficos, datos familiares (relacién con los
padres y hermanos, grado de satisfaccion, tipos de ocupaciones), amistades (actividades,
tipo de relaciones, hobbies), colegio-trabajo-intereses vocacionales (rendimiento, agrados,
desagrados, elecciones, “por qué de la eleccion”), autoestima (valoracion de si mismo,
aceptacion personal) identificaciones (personajes de admiracién, vinculo con los padres e
instituciones), elaboracidon de los duelos (experiencia en la escuela primaria, pasaje a la

secundaria), reparacion (situaciones conflictivas y resolucién de las mismas), proyecto futuro

(estudio, trabajo, familia, ideales, ilusiones).

De cada uno de estos ejes se intentara obtener la mayor cantidad de informacion
posible, proveniente del sujeto, a partir de sus respuestas. Se consideré mds oportuno
elaborar los mismos a modo de guia para el entrevistador, siendo él mismo quien configure
el campo de la entrevista a partir de las preguntas correspondientes, indagando de esta
forma sobre aquello que interesa investigar para responder los cuestionamientos e
interrogantes del presente trabajo. No obstante, el orden y estructuracion de los ejes se
encontrard sujeto a modificaciones como consecuencia de la imprevisibilidad de las
respuestas que brinde cada sujeto, respetando de esta forma la subjetividad e historia
personal que cada entrevistado trae a la entrevista construyendo, ademas, preguntas que
posiblemente no se encuentren contempladas en la guia para la entrevista pero que

aportaran al posterior analisis de la misma.

En cuanto a la forma de administracién, la misma comparte algunas de las
caracteristicas planteadas anteriormente con respecto al CIP-R en lo que se refiere al lugar y
a los sujetos que formardn parte de la muestra. Sin embargo, la entrevista en este caso sera
administrada de manera individual, con una duracién de 45 minutos aproximadamente. No
obstante, el tiempo de administracién, como asi también el orden de presentacién de los
ejes, esta sujeto a modificaciones teniendo en cuenta la flexibilidad de la entrevista y la

imprevisibilidad de las respuestas de los pacientes.
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ANALISIS DE DATOS

Protocolo de Andlisis

Entrevista 1: Soledad

1. Datos Personales:

Soledad tiene 19 afios, vive en la ciudad de Cérdoba y actualmente esta en

tratamiento hace 4 anos.

2. Educacion y Eleccién Vocacional:

Su primera eleccién vocacional fue Disefio Grafico pero, cuenta que no se presento a
rendir el ingreso por miedo a que le fuera mal, posteriormente expresa que el dia que debia
rendir el ingreso coincidié casualmente con el dia que quiso abandonar el tratamiento en la
Institucion, por esta razon llaman a sus padres y dice “me hicieron quedar todo el dia en
ALUBA y no pude ir a rendir”. Sin embargo, cuando se le pregunté si habia comunicado en la
Institucion que rendia un examen, la entrevistada comentd “No me acuerdo, no sé si les

dije... me parece que no”.

Dice que su segunda eleccidn vocacional fue enfermeria porque "me gusta el cuidado
de enfermos, ayudarlos", sin embargo no cursa y no tiene expectativa de cursado a corto

plazo. También le gustaria estudiar maestra jardinera porque "me gusta cuidar nenes".

Ademas de estas carreras plantea que psicologia podria ser otra opcién para estudiar
"pero me afectan mucho los problemas de los demds, soy muy sensible a eso. Pero me
gustaria ayudar a las personas". Finalmente también podria hacer comunicacién social "pero
es mucho tiempo, las cosas a largo plazo no me gustan...capaz tenga que ver con el

tratamiento, no lo sé".
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Por ultimo expresa que, de no poder comenzar una carrera, le gustaria trabajar en

lugares que tengan “contacto con la gente” (negocios de ropa, centro de estética).

3. Contexto Familiar

Su familia esta formada por su madre, padre, cuatro hermanos y su abuelo materno.
Su madre tiene 36 afios y es empleada gastrondmica del colegio primario al que asistié
Soledad. Su padre tiene 42 afios y es albaiil. Aclara que actualmente se encuentra
trabajando en Santiago del Estero, sin embargo, explica que sus padres no estan separados,
simplemente no pueden estar juntos por razones laborales.

De sus hermanas cuenta que solo la mayor (21 afios), trabaja en el centro de estética
de su tia, hermana de su madre. Las demas actualmente concurren al colegio y tienen 18, 15

y 10 aios.

Su abuelo tiene 82 anos, y aclara que no es su abuelo biolédgico, sino que fue quien
adoptd a su madre, junto con su abuela ya fallecida, hermana de su abuelo, quien trabajaba
como empleada gastrondmica del colegio primario al que Soledad asistia, cargo que

posteriormente ocupd su madre como consecuencia de su fallecimiento.

Actualmente viven todos juntos, menos su padre.

4. Vinculos Familiares

Soledad plantea tener actualmente una relacién distante con su madre. Cuenta que
antes de comenzar el tratamiento su madre desde pequefia se entrometia mucho en su vida,
situacidn que le resultaba incomoda, y que la obligd a poner distancia y expresa: “Mi mama
se metia mucho en mi vida, ahora peleamos porque yo no le cuento cosas privadas, pero es

mejor asi”.
Ademas de esto dice no haberse sentido nunca cuidada por su madre, cuenta que sus
hermanas, desde que ella era chica, le hacian comentarios del cuerpo y su madre actuaba de

forma pasiva ante esto: “No soy muy apegada a ella, no me gustaria. No me senti nunca
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cuidada por mi mamd. Me hacian comentarios del cuerpo y no me defendia. Mi papd me
defendia".

Con su padre expresa tener una relacién mas cercana ya que dice haber sentido que
la proteccién que su madre no le brindaba, se la ofrecia su papa: " Yo sentia que mi hermana
mds grande era de mi mamd y yo era de mi papd. Siempre fui mds pegota de mi papd. A mi
me protegia mds mi papd."

Con sus hermanas en general dice tener una buena relacién con todas, cuenta
sentirse actualmente mas unida a ellas y con mejor dialogo. Plantea que anteriormente no
se sentia parte de su familia, sino mas bien separada del resto “siempre distinta”. Sélo habla
del vinculo en particular con su hermana mayor. Expresa tener una gran admiracién por ella
ya que la ve como una persona independiente, pero sélo en cuestiones vinculadas al aspecto
econdémico: “La veo re independiente, se paga sus cosas, yo quiero tener mi independencia,
ganar mi plata y hacer lo que quiera".

Por ultimo, manifiesta tener un gran carifio por su abuelo, y constantemente aclara al

referirse a él, que fue la persona que crio a su madre y que no poseen un vinculo sanguineo.

5. Familia y Eleccién vocacional

Con respecto a este apartado cuenta que seria la primera y Unica de su familia que
estudiaria una carrera. Cuando contd a su familia que queria estudiar disefio grafico no
sintié apoyo por parte de su madre y sus hermanas, sobre todo de la mayor, de quien
recuerda sus palabras: “éVos te ves para eso? No me parece que seas buena para estudiar
esa carrera”. Dice haberse sentido desalentada por esto, y explica que quizas esto la
acobardd para presentarse a rendir su examen de ingreso.

De las actuales elecciones cuenta que su padre se refiere a ellas con humor
diciéndole “jvos querés hacer todo!”, ella ante esto le responde que no le gustaria terminar
en un trabajo cualquiera.

Posteriormente habla de las ocupaciones de sus padres y expresa que no le gustaria

terminar como sus padres, sin estudios, realizando un trabajo con el cual no estan
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conformes y el que ademas no les gusta. Ante esto, recuerda siempre las palabras de su

madre quien le dice que “siempre puede buscar algo mejor”.

6. Entorno

Dice tener pocos amigos. Con respecto a su primer eleccién cuenta haberse sentido
muy apoyada por ellos, le decian que les gustaba, que es una persona creativa y que “la ven”
como disenadora, hecho que la entusiasmaba mucho. Sin embargo, considera que la
opinion de su familia fue mas fuerte en el momento de decidir.

Expresa sentirse identificada con la situacion de un amigo en particular. Plantea que
ambos todavia estdn sin estudiar una carrera, pero que se encuentran en la busqueda de un
trabajo y dice: "los dos estamos buscando trabajo, estamos iguales, pensdbamos que era

fdcil encontrar algo y nos dimos cuenta de que no, es complicado”.

7. Intereses y Expectativas

7.1. Intereses particulares.

Ante la pregunta vinculada a sus intereses y habilidades, dice ser una persona agil
para las manualidades, siente que aprende rapido y encuentra en ellas una fuente de
distraccion y tranquilidad en los momentos en que se encuentra ansiosa.

Por otro lado, destaca que no soporta las computadoras “me frustran, no las
entiendo”. Inmediatamente después comienza a hablar sobre las carreras que no podria
estudiar fundamentalmente abogacia, ya que siente que no es lo suyo porque no posee el
cardacter para defender a alguien.

Al hablar de su experiencia en la Institucién cuenta que lo que mas disfruta alli
dentro es poder ayudar al otro a partir de su propia experiencia.

Con respecto a su eleccidn vocacional explica que eligid en un principio su carrera
porque le gusta enseiiar, disefiar, disfruta el contacto con la gente y, ademas, porque en un

momento de su vida se “vio disefiando”.
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7.2. Expectativas y Eleccion Vocacional

Expresa que espera que su carrera le guste y sea lo que quiere, sin tener que

terminar haciendo algo que no disfruta porque no le queda otra opcién.

8. Autoestima

Se considera una persona habil para "imaginar y crear, hablar y decir".

Ante la pregunta vinculada al rendimiento académico la entrevistada explica que le
resultaba facil estudiar en la facultad ya que no lo hacia mds de memoria como en el colegio,
sino entendiendo lo que leia. Expresa que siente tener una habilidad para aprender
facilmente las cosas, pero que se considera muy exigente y en busqueda constante de la
perfeccion. Sin embargo, cuenta estar trabajando esta tematica en el actual tratamiento
para tratar de mitigar este problema.

Concluye diciendo que con las computadoras lo que le sucede es que no puede

aprender rapido como con las demas cosas, situacion que le provoca una gran frustracion.

9. Identificaciones:

9.1. Modelo a seguir y estudio

No refiere haber tenido un modelo en el pasado con el cual identificarse, sino que
dice tomar como modelo actual una paciente de la Institucién. De ella admira su modo de
comunicarse, de expresarse, su manera de hablar, su desenvoltura y finaliza diciendo: “ella
estudio comunicacidn social, siempre esta incentivandote y ayudando al otro”.

Con respecto a la percepcién individual de lo que significa estudiar explica: "Para mi
estudiar es aprender. No me gusta equivocarme mucho, pero de los errores se aprende. Soy

muy exigente y busco siempre la perfeccion, soy detallista. Soy extremista"
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9.2. Elementos positivos de la familia

De su madre valora que constantemente le dice que siempre puede buscar algo
mejor de lo que ya tiene: “ella piensa que me incentiva diciéndome eso”. Posteriormente
habla de caracteristicas generales de ambos padres que adoptaria para si misma. Cuenta que
ambos son exigentes con sus trabajos, luchadores vy dice: “me gustaria ser exigente con mi

trabajo. Nos dan todo”.

9.3. Elementos negativos de la familia

De sus padres dice no haber tolerado que dejaron de lado su casa y su familia por el
trabajo “eso no la haria nunca”. Plantea ademads una critica también hacia los estudios de
ambos y expresa “no haria lo que hicieron ellos de no estudiar una carrera”. Si bien aclara
gue su padre no tuvo la oportunidad de estudiar dice no querer terminar como él trabajando

en algo que no le gusta.

10. Duelos:

En un principio se comienza indagando en la entrevista sobre las vivencias escolares
del sujeto y sobre como experimentd el cambio de la instancia del primario al secundario. En
este caso, Soledad, lo recuerda con mucha angustia, se hace una larga pausa en la
entrevista, y parece sentirse incomoda ante la pregunta, diciendo con la voz un tanto
quebrada: “Tuve que cambiarme de colegio justo cuando iba a pasar al secundario. Nunca
fue lo mismo, me apego mucho a las personas, yo pienso que vamos a sequir toda la vida
juntos y no es asi, siento que es dejar algo atrds. Yo lo veo como algo que es para siempre.
No me gusta sentir que ya no es lo mismo. Cuando termine el secundario no me paso sentir
esto, porque no tenia el grupo de amigos del primario, me alivio terminar el colegio. Me lo
tomé diferente al no aferrarme a las personas”. Aclara posteriormente que el cambio de
colegio lo tuvo que realizar como consecuencia de una mudanza, ya que el barrio al cual se

habian cambiado quedaba muy lejos del colegio al que concurria.
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Seguido a esto, al hablar de situaciones dificiles o conflictivas que tuvo que
sobrellevar a lo largo de su vida refiere: "Siempre me costaron los cambios, adaptarme,
jempezar de vuelta todo! dejar a mis amigos. Para mi los cambios eran dejar algo, era
distinto, no me gustaba". (Se angustia al decir esto y llora). Continta angustiada y recuerda
el fallecimiento de su abuela que ocurrié cuando tenia 12 afos de edad, situacion con la que
todavia dice no poder conectarse: "No se si fue dificil...no me quiero conectar con eso me
parece”.

Explica que como consecuencia de este hecho tuvo que mudarse y cambiarse de
colegio, ya que la casa en la que vivian era de su abuela y ante su fallecimiento tuvieron que
abandonar esa vivienda y expresa: “Hubo mucho cambio. Me cuesta volver atrds y ver lo que

paso, no se si no me acuerdo o qué...o no me quiero acordar, no lo se."

10.1. Rol Infantil

Cuenta que ante la muerte de su abuela su madre tuvo que comenzar a trabajar por
lo que se encontraba menos tiempo en su casa. Ante esta situacion cuenta lo siguiente: "Me
empecé a ocupar de mi casa, ocupé el rol de mi mamd y ahi fue cuando me enfermé porque
no tenia tiempo para comer o cocinarme para mi, todo era para los demds. Yo hacia todo,
me ocupaba de mi hermana mds chica la llevaba al colegio, le daba de comer, la bafiaba. Mi
mamd me lo pedia y aparte yo lo hacia sola. Fue como hacerme grande de repente y dejar de

ser chiquita".

10.2. Padres de la infancia:

Al hablar de sus padres recuerda con cierto reproche la ausencia de su madre en
situaciones que ella consideré importante su presencia: "Mi mamd no estaba nunca, yo
siempre estaba sola, cuando empecé primer aio mi mamd no me acompafié al colegio
porque trabajaba, fui con mi papd. Esas cosas me dolieron. No es igual con mis hermanitas a

como fue conmigo, las lleva de paseo, estd mds tiempo con ellas."
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10.3. Roles Sociales:

Con respecto a su futuro y a la posibilidad de abandonar roles actuales en funcion de
otros nuevos, expresa vivir con mucha angustia el tener que decidir que quiere para su vida:
"Ahora que tengo que tomar ese rol de adulto no lo puedo hacer, me da miedo, yo soy
responsable pero no me gustaria descuidar a mi familia por el trabajo, no haria eso con mis

hijos. Yo siempre estaba sola".

10.4. Resolucion de situaciones conflictivas:

Al referirse a situaciones conflictivas pasadas, plantea no recordar como hizo para
afrontarlas, expresando que lo que mas le cuesta en su vida es darle un cierre a las cosas, ya

gue siente que las relaciones son para siempre.

11. Proyeccion a futuro:

11.1. Proyeccion y eleccion profesional:

En un principio le cuesta proyectarse como profesional, duda, hace un silencio, y dice
no saber en donde ubicarse desde el punto de vista profesional. Luego dice: “ quizds me veo
haciendo todo para las empresas de mi tia (consultorio de estética corporal), folletos,

disefios, hacer carteles para pegar en las calles, etc."

11.2. Proyecciodn a largo plazo:

Se plantea una contradiccion con respecto a lo criticado por ella anteriormente sobre
sus padres y su vida laboral: "Me gustaria tener mi trabajo, mi familia, quiero priorizar lo que
me gusta y después dedicarme a mi familia. O quizds me veo viviendo sola y trabajando de lo
que me gusta". La contradiccidn se observa ya que ella criticd a sus padres por “dejar” la

familia por el trabajo, y ella plantea esta situacién para si misma.
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12. CIP-R:

Presenta una tendencia hacia las siguientes escalas:

Asistencial (80%)
Linglistica (90%)
Musical (95%)
Econdmica (95%)
Comunicacional (99%)

Artistica (99%)
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ANALISIS FINAL

En primer lugar, se puede observar como Soledad se encuentra atravesando una
situacion conflictiva en lo referido a la eleccidn de una carrera. Luego de los datos aportados
por la entrevistada en lo vinculado a esta tematica, se podria pensar que Disefio Grafico
habria sido su primera y Unica eleccién auténoma. Sin embargo, la falta de aprobacién por
parte de las personas significativas de su grupo familiar, principalmente de su hermana,
admirada por ella, quien en su momento manifestd su opinidn respecto de la carrera
diciéndole “no te veo para eso... no me parece que seas buena para disefiar, etc.”, habrian
llevado a la paciente a poner en duda sus propios intereses, habilidades, capacidades, en

detrimento de la opinién y deseo de los demas.

Desde el abordaje tedrico, se plantea que en este tipo de patologia los sujetos
presentan dificultades en el funcionamiento auténomo, en el establecimiento de la
identidad y el acceso a la separacion como consecuencia de la imposibilidad de
desempefiarse separadamente de la familia. Esto genera inconvenientes a la hora de asumir
responsabilidades, manifestando problemas vinculados a la poca tolerancia a la frustracion,
generando un miedo permanente a equivocarse, haciendo sumamente vulnerable al sujeto.

(Minuchin, 1992)

En este caso en particular, se puede ver como el miedo, la falta de tolerancia, la
busqueda de no diferenciacion de su familia, entra en escena en el momento de rendir su
examen de ingreso “tenia miedo a que me fuera mal”. Soledad plantea que las palabras de
su hermana fueron la fuente de desmotivacidon en el momento de rendir. Ante la duda de ser
“habil” para una determinada profesiéon, prefiere no asumir el riesgo de intentarlo no
presentdndose a rendir. Sin embargo, la frustracién aparece de igual manera,
manifestandose como un reproche constante ya que la entrevistada continua pensando en

esa situacién como una “materia pendiente”.

Resulta también llamativo el hecho de que sea la primer y Unica persona de su familia
gue manifestaria el deseo de estudiar o que estudiaria una carrera de nivel superior,

fundamentalmente por la connotacién que le podria estar dando a esta situacidn.
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Constantemente, al hablar de las ocupaciones de sus padres, dice no querer terminar como
ellos, sin una profesion, dedicdndose a algo que no le gusta. No obstante, esta situacién no
estaria funcionando como fuente de motivacién, sino que pareceria percibirlo como una
presion, desde donde quizds surge este miedo al fracaso en una primera instancia. Cuenta
gue su madre “cree” que la motiva diciéndole “siempre podes buscar algo mejor”, sin
embargo esto puede transformarse en la busqueda de algo inalcanzable que podria llevar al

sujeto a paralizarse ante el miedo de no colmar las expectativas de los otros.

También se podria pensar que la eleccién de su primera carrera habria sido, ademas,
el primer intento de separacién y diferenciacién del nucleo familiar, sin embargo este
esfuerzo queda a mitad de camino como consecuencia de la desaprobacion de su familia, ya
que diferenciarse pareceria significar la exclusién del nucleo, por lo tanto se estaria

sometiendo a la voluntad de su familia sin buscar separarse individualmente.

Cuando la funcién paterna de acompanamiento hacia el mundo externo falla o no se
cumple satisfactoriamente, los hijos buscan separarse por si mismos a través de la distancia,
el maltrato en la comunicacion, la desconexion emocional y la produccién de otras
sintomatologias actuales. (Messing, 2003) En este caso la enfermedad podria estar
funcionando como una via para seguir buscando la dependencia y el cuidado por parte de
sus padres, retrasando la maduracion y la busqueda de proyectos y elecciones vinculadas al
mundo adulto. De hecho, ella manifiesta que hoy no se puede hacer cargo del rol adulto,

qgue cumplié en su nifiez por circunstancias familiares.

Esta situacion pareceria haberla paralizado ante la posibilidad de elegir una carrera.
Actualmente plantea cuatro opciones diversas sin la intencién de comenzar alguna de ellas:
Enfermeria, Maestra Jardinera, Psicologia, Comunicacidon Social. Al escuchar el porqué de
estas elecciones el elemento en comun que se pone de manifiesto es la busqueda de
“cuidado, ayuda al otro, contacto con la gente”, es decir, vincularse interpersonalmente con

otros, aspecto que paraddjicamente se encuentra dificultado en estos pacientes.

A partir de esto se podria plantear lo que Bohoslavsky (2007) afirma sobre la
reparacion, concepto que toma de la escuela inglesa del psicoanalisis. Explica que la carrera

gue se elige seria el depositario externo del objeto interno que pide ser reparado. De esta
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manera se debe atender a qué es lo que el objeto interno reclama. En este caso en particular
parece existir un reproche constante por parte de la paciente de cuidado, ayuda, atencién,
apoyo, proteccién, seguridad, todos estos aspectos que se ponen de manifiesto a lo largo de

la entrevista, realizados en forma de reclamo y demanda, principalmente hacia su madre.

Del vinculo con ella, su madre, se puede inferir a partir de su relato, que
anteriormente los espacios de intimidad eran transgredidos y usurpados por ella, situacion
gue obliga a Soledad a poner una distancia excesiva con su madre para evitar tener estos
sentimientos de intrusion en los espacios vitales de privacidad. Sin embargo, esta distancia
gue manifiesta verbalmente Soledad, pareceria ser mas una expresién de deseo que una

realidad.

Minuchin (1992) explica que estas transgresiones en los vinculos familiares pueden
desencadenar alianzas entre los miembros de la familia, en este caso la misma se habria
realizado con su padre, “soy mds pegota a él... mi mamd era de mis hermanas, yo era de mi
papd”. Se podria pensar que esta situacion de intrusion por parte de su madre la lleva a
poner una distancia excesiva con ella, buscando el cuidado y proteccion materna en su
padre, ambas funciones que actualmente le reprocha a ella diciendo “nunca me senti

cuidada por mi mama”.

También se podria hipotetizar que esta experiencia de transgresion que trajo como
consecuencia la necesidad de poner una temprana distancia con su madre, habria generado
una vivencia de extrafiamiento no sintiéndose parte de su familia, provocando una sensacion
de exclusién, “no me sentia parte de mi familia...siempre me senti distinta”. Aparentemente,
en este nucleo familiar, la diferenciacidn pareceria ser implicitamente sindnimo de exclusién,
generando dificultades en el funcionamiento auténomo, para establecer la identidad vy

acceder a la separacioén e independencia.

En cuando a los modelos identificatorios no refiere haber tenido uno en el pasado
con el cual identificarse, sino que hace referencia a dos personas que forman parte de su
presente, su hermana mayor y una paciente de ALUBA, con quien tiene un vinculo amistoso.
De su hermana admira su independencia, fundamentalmente econdmica, expresa querer ser

como ella, tener su propio dinero para sentirse libre de hacer lo que quiere. Sin embargo, la
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dificultad y temor que presenta para desempefarse separadamente de la familia, llevarian a
idealizar esta situacidon de “libertad” fomentando una condicién de dependencia de sus
padres, ya que todavia se encuentra en la busqueda del trabajo “perfecto”, que le permite a
su vez seguir formando parte del grupo familiar sin tener que asumir la responsabilidad de

manejarse individualmente.

Con respecto a la paciente de la Institucidn, explica que lo que admira de ella es su
modo de expresarse, de comunicarse, su manera de hablar, su desenvoltura y finaliza
diciendo: “ella estudio comunicacidn social, siempre esta incentivdndote y ayudando al otro”.
Se puede observar como estaria depositando en la carrera fantasias, ideas, representaciones
subjetivas, a cerca de lo que Soledad cree que es ser un Comunicador Social. Pareceria
pensar que la carrera es lo que le permitié a Pilar poder expresarse, comunicarse,
desenvolverse, ayudar al otro. Es notable como al hablar de esta persona durante la
entrevista se refiere a ella con una gran admiracion e idealizacidn. Lo que estaria idealizando
no es a la persona en si, sino a las caracteristicas manifiestas de su conducta, poder hablary

decir.

Este aspecto se vincula con lo que autores de la corriente sistémica plantean con
respecto a estos pacientes, explican que en estas familias se fomenta a la existencia de una
expresion somdtica de los conflictos, lo que anula o bloquea la utilizacion de la palabra
llevando al sujeto a utilizar otras vias de manifestacion, desencadenando la enfermedad. Es
por este motivo que quizds la paciente estaria atribuyéndole a la carrera de Comunicacion
Social caracteristicas que corresponden a su subjetividad e historia personal, que por un lado

anhela, pero que por el otro carece.

Con respecto a la elaboracién de los duelos, es notable como la resolucién de estos le
significa un gran problema. Manifiesta que le cuesta darle un cierre a las cosas, ya que siente

que las relaciones con las personas “son para siempre”.

Al pensar en la historia de esta paciente se puede observar como la falla de la funcién
materna habria dado lugar a esta dificultad. En primer lugar, la intrusién excesiva de su
madre llevé a poner una distancia temprana y forzada con ésta, sin poder realizar una

separacion pausada respetando los tiempos y elaboraciones que la misma requiere,
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formando alianzas entre los miembros de la familia, sus hermanas por un lado con su madre
y ella por el otro con su padre, generando la sensacidon de ausencia y falta de cuidado por

parte de su mama.

En segundo lugar, se cree que el fallecimiento de su abuela trajo consigo una serie de
cambios repentinos y dificiles de elaborar para la paciente, una mudanza, cambio de
colegio, el comienzo del secundario, un nuevo grupo de amigos, nuevos roles y funciones en
su familia, etcétera. Cuenta que ante la muerte de su abuela su madre tuvo que comenzar a
trabajar, situacién que la llevd a estar menos tiempo en su casa con su familia. Soledad
explica que esto la llevd a ocuparse de sus hermanas, hacerse cargo de su casa, “fue como
deja de ser nifia para hacerme grande de golpe”. Nuevamente se observa como las
situaciones familiares la obligaron a abandonar roles, lugares, vinculos, repentinamente sin
la posibilidad de darle un “cierre” o elaborar estos conflictos. Si bien a nivel manifiesto
expresa haberse hecho cargo de esta situacion para ayudar a su madre y a su familia, a nivel
latente habria surgido posteriormente su enfermedad como sefial de demanda,

manifestando desde el sintoma la imposibilidad para manejar esa situacion.

En cuanto a la creencia de que “las relaciones son para siempre”, se pone de
manifiesto la negacién de la falta, del cambio, demandando la presencia del otro de una
manera omnipresente, incondicional y primitiva. Es notable como al hablar de la muerte de
su abuela la entrevistada se desborda emocionalmente, se quiebra en llanto y sin embargo
expresa “no se si fue dificil...no me quiero conectar con eso me parece”. Se observa la
evitacion e imposibilidad para entrar en contacto con el conflicto, haciendo de esto un
mecanismo estereotipado de funcionamiento reforzando de esta manera la sintomatologia

que presenta.

Con respecto a la posibilidad de asumir nuevos roles sociales y elaborar proyectos, se
plantea nuevamente una dificultad en lo referido a las capacidades de separacién e
individuacién. Aparentemente se estaria vinculando nuevamente el tener que elegir con
excluirse o quedarse sola: "Ahora que tengo que tomar ese rol de adulto no lo puedo hacer,
me da miedo, yo soy responsable pero no me gustaria descuidar a mi familia por el trabajo,

no haria eso con mis hijos. Yo siempre estaba sola".
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Se puede observar como permanece un déficit yoico en relacién a la autonomia, ala
posibilidad de asumir responsabilidades, generando el miedo a equivocarse, la poca
tolerancia a la frustracion y las dificultades para establecer la identidad y acceder a la
separacion. El perfeccionismo, la rigidez, las autoexigencias, colocan al sujeto en una
situacion de vulnerabilidad generando falta de seguridad, dependencia e inhibicién social,
todas estas caracteristicas observables en este caso en particular. Claudia Messing (2003),
explica que esta situacidn de “ser grandes dentro de la casa” los hace engafiarse acerca de

sus verdaderas posibilidades y los deja inseguros y temerosos frente al mundo del afuera.

Luego de pensar y elaborar una posible vision de sus proyectos futuros, finalmente
puede decir que espera trabajar de lo que le gusta (Disefio Grafico) elaborando folletos para
la empresa de su tia (centro de estética corporal). Se podria pensar que, por un lado, puede
proyectarse en un futuro con su primera eleccién vocacional como una manifestacion de un
deseo de realizacién. Sin embargo, el lugar fisico de trabajo continta siendo un espacio
vinculado a su circulo familiar, ya que su hermana y su tia son miembros de esa empresa, lo
gue hace pensar nuevamente en la estereotipia de la eleccion. Si bien puede proyectarse, lo
hace nuevamente dentro de su familia, manteniendo los lazos que la vinculan a la misma, sin
gestionar cambios, aperturas, nuevas posibilidades, o revisando los aspectos que
anteriormente le resultaron insatisfactorios de dichos vinculos.

En cuanto a su proyeccion a largo plazo puede expresar sus deseos de tener una
familia y un trabajo. No obstante, lo manifiesta de una manera sucesiva, no conjunta,
primero su trabajo después su familia. Quizas esto se vincule con el temor que presenta de
cometer los mismos errores de sus padres, ya que su vivencia e historia le habria
“demostrado” que no se pueden hacer ambas cosas al mismo tiempo sin descuidar una de
ellas. Esto se confirma ya que posteriormente expresa “quizds me veo sola, trabajando de lo
que me gusta”. Elegir la soledad quizas le garantizaria no exponerse a una situacion que le
genera incertidumbre, duda y temor.

En conclusién, en este caso en particular se pudo observar como las fallas en el
proceso de separacion y discriminacidn a partir de la excesiva cercania y confusién de roles
en la familia, tuvieron como consecuencia la implementaciéon de un distanciamiento vy

desconexion emocional, con la consiguiente pérdida del contacto afectivo y comunicativo
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con sus vinculos mas cercanos, generando a su vez una desconexién consigo misma. Se
piensa que esta situacidn se extiende al mundo externo, dificultando la posibilidad de
percibir con claridad sus propios intereses vitales y vocacionales, mostrando una falta de

III

compromiso con sus elecciones a partir del temor e inseguridad que el “mundo externo” le
ocasiona.

Por ultimo, interesa destacar una reflexiéon que surgié a medida que se fue
analizando el relato de la entrevistada. Se piensa que en este caso y en los demas restantes,
la Anorexia seria una manifestacidon clinica o un sintoma dentro de una estructura
psicopatoldgica mayor. Con esto se intenta expresar que el “anoréxico” no es simplemente

un sujeto que no come, sino que este acto pareceria ser una manifestacion sintomatica que

oculta y encubre un sufrimiento mayor.

Ante esto, se piensa que se deberia, en cada caso, priorizar la escucha sin caer en
conclusiones presuntivas y reduccionistas que sélo se basan en “una” manifestacién clinica:
“el paciente no come”, ignorando su historia y su presente, sin pensar o explorar aquellos

aspectos que podrian haber desencadenado este acto sintomatico.

Las Instituciones parecen ignorar que a veces el sintoma funciona como un dador de
identidad: “soy anoréxico”, rotulando iatrogénicamente a un adolescente que, justamente,
se encuentra en un periodo de crisis, de cambio, de angustia, atentando contra su identidad.
Ademas, la anorexia en este caso no pareceria estar vinculada al cuerpo como ideal de
belleza o0 modelo, sino mas bien a la somatizacién de aquello que no se puede nombrar o

decir.
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Entrevista 2: Florencia

1. Datos personales:

La paciente tiene 23 afios, es de la ciudad de Rosario pero vive en Cérdoba hace
seis afos ya que viajo con el objetivo de comenzar una carrera en la Universidad. Se

encuentra en tratamiento hace seis afos.

2. Educacion y Elecciéon Vocacional:

Florencia se encuentra cursando el 4° afio de la carrera de psicologia. Cuenta que
cuando la finalice le gustaria especializarse en el area de Psicooncologia. Ademas, explica
gue Psicologia fue su primera opcion y se refiere a ella diciendo: "No se por qué se me
ocurrio, pero a los 11 afios dije que queria ser psicologa, y a los 13 afios dije llévenme al
psicologo. Yo veia que mis papds iban al psicologo y eso me daba curiosidad capaz...no

me veo haciendo otra cosa".

Seguido a esto, aclara que ambos padres realizan tratamiento psicoldgico
actualmente. Cuenta que su padre asiste al psicélogo hace 20 afios por depresidén y que
su madre anteriormente lo acompafiaba. Sin embargo, hace pocos afios, su mama
comenzd un tratamiento individualizado. Ademas, expresa que a los 13 afios comenzé a
asistir al psicélogo por intriga y curiosidad y cuenta: "Queria ver que hacian ellos ahi, de
que hablaban. Me encontré con una persona neutral con la que podia hablar, nada que

ver a como era mivieja".

Por ultimo aclara que vino a estudiar a Cérdoba porque considera que el nivel
académico que le brinda la Universidad de esta ciudad es mejor que el de la Universidad

de Rosario.
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3. Contexto familiar

Su familia estd formada por sus padres y dos hermanos menores. Su madre tiene
53 afios y es docente de Artes Plasticas. Su padre tiene 59 afos y es Veterinario, ambos
trabajan actualmente. Tiene una hermana de 21 afios y un hermano de 19 afios, los dos
se encuentran estudiando en Cérdoba. Aclara que sus padres viven juntos en Rosario.
Ella vive con su hermana y su prima en un departamento y su hermano vive con un

amigo en otro departamento.

4. Vinculos familiares

Comienza hablando de la relacién con su madre. Explica que siempre tuvo una
relacién cercana, pero muy exagerada, diciendo: “era una relacion de amistad, me sentia
incomoda, fue una de las cosas que me llevo a enfermarme. Yo hacia todo lo que ella me

decia, por ejemplo si un chico no le gustaba para mi lo dejaba. Me manipulaba”.

También dice que este tipo de relacidn sélo se planteaba con ella porque sus
hermanos nunca fueron muy cercanos a su madre: “yo siempre fui distinta, obediente,
todo lo que me decian yo hacia". Esta conducta se la atribuye a que siempre se consideré

una persona insegura y actuaba de esta manera por miedo a que no la quisieran.

Del vinculo con su padre cuenta que siempre tuvo una buena relaciéon con él:
"Siempre tuvimos didlogo, el tema es que siempre estuve mediando entre ellos dos y
entre mis hermanos...en querer que todos estén bien, que no se peleen. Ahora trato de
correrme de ese lugar. Siento que me puse y me pusieron en ese lugar. Ahora trato de

poner limites. Pero mds alla de que estén lejos siempre hablamos por teléfono".
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Con su hermana dice tener una relacion dificil, manifestando que con ella choca

bastante porque tiene un “cardcter especial”: “Es agresiva verbalmente, impulsiva. Trato

de hablar, siempre es asi pero conmigo mds".

Del vinculo con su hermano cuenta: "Ahora que se vino a estudiar acd hablamos
un poco mds y nos llevamos mejor, pero el también esta en una edad dificil. Nunca
fuimos de sentarnos a hablar pero ahora al entrar a ALUBA fui aprendiendo cosas y

estamos mejor. Aprendi a hablar las cosas".

Finalmente hace una apreciacién acerca de la relacién que mantiene toda la
familia en general. Piensa que sus padres siempre hicieron terapia y eso les permitié ser
conscientes de que ante la existencia de un problema, la solucidon era hablarlo. Sin
embargo, cuenta que cuando comenzd su tratamiento sucedié un cambio muy brusco:

“Yo senti que explotd todo y que las cosas después se fueron acomodando solas".

5. Familia y Eleccion Vocacional

Con respecto a este apartado manifiesta que en su familia siempre se fomento a
que cada uno podia estudiar lo que quisiera. Considera que jamas sintié presién ni ella, ni
tampoco sus hermanos, en el momento de elegir. También siente que estuvieron
contentos de que hiciera algo que a ella le gustara y recuerda: “Todos me dijeron que era

para mi...que si me veian como psicéloga”.

6. Entorno

Cuenta tener muchos amigos: "De Rosario, de acd de Cdrdoba, amigos del barrio.
Mis mds intimos son los de la facultad, los de Rosario también... jtodos! Con mis amigos
de Rosario son esas relaciones que aunque no te veas te entendés y seguis conectado.

iTengo miles de amigos! Por ejemplo los domingos nos juntamos a almorzar con los del
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edificio, durante la semana me junto con los de la facultad y con los de Rosario de alguna

manera estamos siempre conectados...”

7. Intereses y expectativas

7.1  Intereses particulares

Comenta que en su tiempo libre disfruta leer libros que no sean de la Facultad y que
tengan que ver con lo que estudia: “...quiero aprender y saber de todo...y estar preparada”.
También le gusta ver TV, salir, ver peliculas y aclara: “comedias no porque me parecen
estupidas... si me encanta el drama y el suspenso”. De la institucién dice: “Disfruto de las

asambleas, escuchar al otro, ayudary aprender del otro".

Por otro lado, con respecto a las actividades que no le gustan dice: "No me gustaria
no tener contacto con la gente, estar en algun lugar solitario, porque me encanta estar con
gente, compartir y ademds aprender del otro. Siempre quise trabajar en algun hospital o
clinica, no me gustaria trabajar en un consultorio y atender a personas individuales. Quiero

estar en grupo".

7.2 Expectativas y Eleccion Vocacional

Cuando se le pregunta acerca del “por qué” de su eleccién, responde que lo hizo por

intriga y curiosidad y agrega: “...para poder ayudar al otro...eso es fundamental”.

Con respecto a las expectativas vinculadas a su carrera, plantea que espera recibir
muchas satisfacciones y dice: "Quiero poder ayudar al otro a sentirse mejor. Ser un

facilitador".
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8. Autoestima

Expresa ser una persona habil para tratar con la gente, para socializar, para conocer
gente nueva, y recuerda los primeros momentos que vivié cuando se mudo a la ciudad:
"Siento que me puedo adaptar a diferentes dmbitos y situaciones. Me adapto a cualquier
cosa. Creo que eso lo aprendi cuando me vine acd, vivia en una pension con veinte personas y

me adapte a estudiar con ruido y demds. Siempre fui habil para hablar y expresarme".

En cuando a la facultad y a su rendimiento, manifiesta sentirse contenta ya que dice
gue le va muy bien y eso la motiva, sin embargo expresa: “ También me puede ir mal...ahora
no me exijo tanto, capaz estudio menos y me va mejor. Antes no me concentraba, no tenia

registro de nada".

9. Identificaciones

9.1 Modelo a seguir y estudio

Cuenta que anteriormente su modelo a seguir era su padre y dice: “...fue por mucho
tiempo, ahora ya no. Lo fui desidealizando y humanizando. Idealice todo, como se manejaba
con la gente, con su trabajo, siempre sociable y con muchos amigos. Es muy respetado en
nuestra ciudad. Eso me impedia ver sus defectos como ser humano. Después yo quise
empezar a ver sus defectos. Cuando me empecé a sentir mds segura de mi, cuando empecé a
valorarme a mi misma por mi y no por mi papd. Siempre me dijeron que era igual a él y yo

queria ser como él...".

En cuanto a la definicién que brinda de lo que piensa que es “estudiar”, plantea que

para ella implica formarse y aprender mas.
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9.2 Elementos positivos de la familia

A su madre la considera una persona carifiosa y atenta con todo el mundo, eso es lo

qgue adoptaria para ella misma.
De su padre tomaria su honestidad y dice: “es servicial y le pone garra a todo”

De sus hermanos expresa: "De mi hermana que es super frontal. De mi hermano que

es alegre y tiene sentido del humor, puede reirse de si mismo".

9.3 Elementos negativos de la familia

Piensa que su madre es muy sobreprotectora y que de ser una persona atenta pasa a

ser “pesada”.

De su padre expresa que no soporta su autoritarismo. Y de su hermana le afecta su

caracter, considera que es gritona y agresiva y que no le importa nada de nadie.

10. Duelos

En cuanto a su vida escolar, al hablar de los cambios vividos en el pasaje del primario
al secundario, y de este a la Universidad, comenta que no lo vivio como algo conflictivo
diciendo: "...creo que porque siempre fui al mismo. El tema de los cambios en las exigencias
en cuanto al estudio lo vivia como algo que me gustaba, novedoso". Lo significativo en este
aspecto fue tener que viajar a Cérdoba a estudiar una carrera: "Senti miedo y ahi se empeord

mi enfermedad. Miedo a no poder con el estudio, sentia que no podia. Me asustaba".

Posteriormente manifiesta que la situacién mas dificil que tuvo que afrontar en su
vida fue haber viajado a Coérdoba: "..me senti desprotegida...senti que me habian

abandonado. Comencé a ir a la psicéloga y eso me ayudo”.
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10.1Rol infantil

En cuanto a este apartado cuenta que en su familia desde pequefa siempre estuvo
mediando en las discusiones familiares, su rol era buscar que todos estén bien, evitando

discusiones y peleas, lugar del que todavia se le hace dificil apartarse.

10.2 Padres de la infancia

Anteriormente recuerda la experiencia de viajar a estudiar a Cérdoba, por decisién
propia, haciendo hincapié en cémo vivié la separacién con sus padres: "Me dejaron sola...
senti que me habian abandonado...ahi fue cuando empeoré mi enfermedad. Después lo fui

trabajando y hablando y lo fui modificando".

10.3Roles sociales

Florencia cuenta que desde los 11 afios queria ser psicdloga. Recuerda que a los 13
afios, le pidid a sus padres que la llevaran a terapia. Manifiesta no verse haciendo otra cosa

en un futuro.

10.4 Resolucion de situaciones conflictivas

Plantea que le costo mucho viajar a Cérdoba y dejar su casa y sus padres. Ante esta
vivencia expresa: "Empecé a juntarme en grupo a estudiar con compafieros, no me gustaba
estar sola...me hice muchisimos amigos, jtengo amigos por todos lados!...eso me facilitd las

cosas y me ayudo".
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11. Proyeccion a futuro

11.1 Proyeccién y eleccion profesional

Con respecto a su profesion aclara que siempre quiso trabajar en el drea oncoldgica y
recuerda una experiencia muy cercana que la llevd a interesarse por este campo, en donde
cuenta cdmo la madre de una de sus amigas mas intimas, enferma de cdncer, vivié una
situacion que describe de la siguiente manera: "Vi lo desprotegidos y solos que estaban, la
falta de apoyo que tenia la familia...encima los papds estaban separados, ahi me empecé a
interesar. Yo buscaria palear la calidad de vida que queda... no dejar morir solos a las
personas. Me gustaria hacer cambios hospitalarios...te dejan morirte solo, a la familia nadie
la acompafa. Quisiera humanizar esta parte de la medicina. También me gustaria hacer
algun posgrado...no quiero recibirme y salir ya, hacer algo que me de seguridad y

experiencia".

11.2 Proyeccion a largo plazo

Con respecto a este apartado plantea la siguiente vision futura: "Me veo responsable
con mi trabajo. Me imagino casada con uno o dos hijos... porque con tres siempre uno queda
en el medio y después hay problemas. Viviendo acd en Cérdoba. Trabajando en un hospital o

Clinica."

12. CIP-R
Se observa una tendencia hacia las siguientes escalas:
- Asistencial (99%)

- Musical (90%
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ANALISIS FINAL

En este caso, se puede observar como la entrevistada dice sentirse muy conforme
con su eleccion vocacional, ademds de que se encuentra en los Ultimos afios de la carrera de
Psicologia. Sin embargo, pueden hacerse una serie de apreciaciones con respecto a este

primer apartado.

Es interesante destacar cdmo Florencia llegd a elegir esta carrera, explica que desde
los 11 afios sabia que queria ser psicéloga, y que a los 13 afios pidiéd que la llevaran al
psicdlogo. De esto interesa destacar varias cuestiones que se consideran cruciales para el

analisis de este caso en particular.

En primer lugar, resulta fundamental reflexionar acerca del por qué de su eleccion a
partir del relato brindado por la paciente. Cuenta que sus padres asistian al psicdlogo juntos
por problemas de depresion de su papa, esto le generaba curiosidad e intriga: “queria ver

que hacian ellos ahi...queria ver de que hablaban”.

Florencia cuenta que en su familia, desde pequefia, desempefio un papel de
mediadora en los problemas familiares, especialmente en los de la pareja de padres. Cuenta
gue constantemente trataba de evitar discusiones y peleas buscando que todos estén bien.
A partir de esto se puede deducir que esta “curiosidad e intriga” estaria mas bien vinculada
al deseo de saber, es decir, se cree que la asistencia a la terapia de sus padres pas6 a ser el
lugar “privado” de la pareja, desplazandola de esta forma a Florencia de la triangulacion,

apartandola y dejandola sin la posibilidad de “mediar” en los problemas de ambos.

Ademas, se podria pensar que en su fantasia la psicéloga habria ocupado el rol
anteriormente asignado a ella, el de intermediaria. Quizas pensd, en su momento, que la
terapeuta (de sus padres) tenia las herramientas para solucionar los problemas, depositando
ciertas caracteristicas magicas y omnipotentes en ese rol, llevandola a decidir desde tan

temprana edad su futura ocupacion.
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Bohoslavsky (2007), explica que la identidad ocupacional se encuentra
estrechamente relacionada al esquema corporal. Sin embargo, aclara que éste no es
sinébnimo de “cuerpo”, sino de su representacién en el espacio interno y externo del sujeto.
Es decir, en la profesion que el sujeto elige existe una proyeccién “fuera” del espacio propio,
diferente de uno mismo, pero con los cuales el sujeto se relaciona. A partir de estas
conclusiones, el autor piensa que se deberia tener precaucion de que, en ocasiones, las
personas eligen carreras para poseer instrumentos para reconocer y modificar su cuerpo. La
carrera a veces “sirve” instrumentalmente para controlar el propio cuerpo del espacio

externo.

Dicho esto, en el caso de Florencia, se podria pensar que estaria proyectando en la
carrera los conocimientos, herramientas, “el saber” del que carece, “sirviéndose” de los

instrumentos e ideas para buscar eliminar o mitigar los conflictos interpersonales.

También, resulta interesante destacar la visidon o representacién de rol que mantiene
con respecto a las funciones que cree que deberia cumplir como futura profesional. La
entrevistada manifiesta que la mayor satisfaccion que podria tener como psicdloga, es poder
ayudar al otro a sentirse mejor, siendo un “facilitador”. Es notable como aspectos
pertenecientes a su historia y a sus conflictos intervienen en la representacion social de esta

profesiodn, creando una imagen errénea de lo que implica desempefiar este rol.

Florencia cuenta que desde pequeiia su funciéon era evitar que sus padres vy
hermanos pelearan, interviniendo o siendo la “mediadora” de la familia, aplacando los
conflictos y haciendo todo lo que sus padres le decian. Esta forma de desempefiarse y de
interactuar en el grupo familiar habria mantenido una “calma patoldgica”, desplazando la
mirada hacia ella y ofreciéndose a si misma como “facilitadora” de las situaciones
problematicas. Este término es llamativo, ya que facilitar no implica “ayudar a otro”, sino
mas bien “hacer por el otro”, es decir, esta accién involucra un funcionamiento en donde si
el otro no puede por si solo “me ofrezco” para hacerlo por él, impidiendo la elaboracion

normal de conflicto, negando de alguna manera la resolucién del mismo.

Bohoslavsky (2007) explica que una eleccion madura es aquella que depende de la

elaboraciéon de los conflictos y no de una negacién de los mismos, identificandose con sus
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gustos e intereses, en definitiva, identificdandose consigo mismo. Por otra parte, “en una
eleccion ajustada los conflictos no son elaborados sino controlados y negados. El sujeto no
logra examinar el mundo interno sino que posterga el examen del mismo”. (Bohoslavsky

2007 p. 80)

En este caso, por un lado, la entrevistada logra identificarse con sus gustos e
intereses, manifiesta disfrutar de su carrera, y de alguna manera se proyecta desempeiiando
su rol. Sin embargo, el “para qué” de su eleccidn, es lo que se encontraria de alguna manera
contaminado como consecuencia de la postergaciéon del examen de su mundo interno,
poniendo en evidencia la falta de superacion de los conflictos internos, creando una idea

distorsionada a cerca de lo que implica desempeiiar el rol profesional.

Esto se piensa ya que la entrevistada se encuentra finalizando el 4° afio de la carrera,
y las fantasias o ideas distorsionadas a cerca de la profesidon que, para este entonces, ya
deberian haber sido aclaradas. Por lo tanto, se cree que tales apreciaciones errdneas
vinculadas al rol del psicélogo pertenecerian mas bien al mundo interno de la entrevistada,

gue a realidad externa y lo que esta le demuestra.

Por otra parte, en cuanto a las proyecciones futuras vinculadas a su vida profesional,
expresa que le gustaria trabajar en un clinica u hospital, plantea que no le gustaria estar

trabajando sola, sino “siempre en grupo, siempre con gente”.

A partir de estas afirmaciones se pueden pensar en una serie de conclusiones.
Florencia cuenta que cuando era pequefia hacia siempre todo lo que sus padres le decian y
era muy obediente, sin embargo, se sentia muy insegura. Expresa que esta conducta la tenia
por miedo a que si actuaba de otra manera sus padres no la quisieran. Posteriormente
recuerda cémo fue cambiar de ciudad, y manifiesta haberlo vivido de una manera muy
traumatica, ya que en su momento sintié que sus padres la habian abandonado. Ademas,
explica que ante esta situacion lo que la llevd a salir adelante fue hacerse de “muchisimos”
amigos que la acompafaron y evitaron que se encontrara sola. Siente que esto le “facilito”

las cosas.

Es notable cdmo la paciente presenta un problema en los aspectos vinculados a su

independencia y capacidades auténomas. Desde nifia pareceria haberse ofrecido a la mirada
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de sus padres y hermanos como la “hija modelo”, obediente, décil, respetuosa, “perfecta”,
ya que si actuaba de otra manera tenia miedo a que sus padres no la quisieran,
manifestando implicitamente un mensaje de exclusion ante la diferencia, no favoreciendo a
la diferenciacién y expresion de si misma, siendo lo que los demas quieren que sea, “siendo
para el otro”, evitando el desplazamiento de la triangulacién o mediaciéon anteriormente

mencionada.

Con respecto a la experiencia de cambiar de ciudad con el objetivo de comenzar una
carrera, se piensa que el hecho de haberlo decidido por voluntad propia, habria funcionado
como los primeros pasos de separacion y busqueda de individuacidon de la familia. Sin
embargo, la sensacion de abandono de sus padres la habria llevado a la busqueda “masiva”
de amistades o grupos en los cuales apoyarse, dando cuenta de la intolerancia que presenta
a encontrarse sola. En esta situacién aparece nuevamente el concepto de “facilitar” que
anteriormente utiliza, ya que cuenta que el haberse hecho de miles de amigos “le facilito la
situacion”.

A partir de esto, se piensa que el grupo le habria permitido “demorar” la
elaboracion del conflicto de separacién e independencia, proyectandose posteriormente a
todos los aspectos de su vida siempre acompanada “...no me gustaria no tener contacto con
la gente...no me gustaria trabajar sola...me gusta estar siempre en grupo...”, demostrando

cierta inseguridad y vulnerabilidad.

Es importante aclarar que un sujeto puede tener cierta preferencia hacia el modo en
que desempeinard su futura profesion, es decir, puede mostrar mayor interés hacia
determinadas areas, o a trabajar con grupos o individualmente. Pero, si eligiera desempefiar
su labor en grupo, también deberia tener la capacidad de poder encontrarse en soledad
confiando en sus capacidades individuales, sin tener que buscar externamente el respaldo o

apoyo que internamente no encuentra.

En cuanto a su vida escolar y a los cambios vividos en el pasaje del primario al
secundario, dice no haberlo sentido como algo conflictivo, sino que los cambios en las

exigencias le gustaban y lo experimentaba como algo novedoso.
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Este relato daria cuenta de la problematica vinculada al rendimiento y exigencia
siempre presente en sujetos que manifiestan la patologia. Anteriormente se planteé como
Florencia habria estado manifestando una conducta de “hija modelo” para los ojos de sus
padres, buscando complacer las expectativas ajenas acomodandose permanentemente a los
deseos de los demads. Esta situacion habria generado en ella una sobreexigencia en su
desempefio académico sobrevalorando el mismo, por lo tanto, cuanto mas exigencia mejor,
de alli que los cambios vividos del primario al secundario eran percibidos como algo

“novedoso” y con gusto.

No obstante, estas exigencias y expectativas depositadas en ella habrian generado el
conflicto que se desencadend posteriormente al ingreso a la Universidad: "...senti miedo y
ahi se empeoro mi enfermedad. Miedo a no poder con el estudio, sentia que no podia. Me
asustaba". Esto da cuenta de la creencia de estas pacientes de que “siempre deberian rendir

”

mas”, manifestando una marcada inseguridad, la falta de tolerancia a la frustracién y la

busqueda permanente del perfeccionismo.

Ademas, en Florencia pareceria manifestarse un pensamiento en donde “es” a partir
de lo que “sabe”. En su relato se percibe como esta sobrevalorizacion del saber todavia se
encuentra presente en su vida académica. Esto se deduce ya que cuenta que uno de sus
hobbies es leer material vinculado a lo que estudia y que no le brindan en la Universidad:
“..quiero saber y conocer todo...y estar preparada..”, manifestando, por un lado, un
mecanismo omnipotente y, por el otro, generando la consiguiente frustracion ante la

imposibilidad de “saber todo”, causando miedo, inseguridad, y el consiguiente

empeoramiento de la sintomatologia.

En este caso, también apareceria el lamado “beneficio secundario de la enfermedad”
(Freud, 1923), en donde ante la imposibilidad de manejar lo nuevo, la separacion, el cambio,
se resguarda en su enfermedad buscando proteccidn y cuidado, evitando la individuacion. El
sintoma pareceria “servirle” para permanecer por un lado unida a sus padres, amparandose
y resguardandose en su sintomatologia, y por el otro, para no estar sola en Cérdoba, ya que

el tratamiento en ALUBA es grupal y no se hacen tratamientos individuales.
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También se deberia pensar en la necesidad que manifiesta de “estar preparada”, la
pregunta que surge es {ante que situacidn?, o, épara quién? Esto también hace pensar en la
poca tolerancia a la ansiedad y frustracion que pacientes con esta sintomatologia presentan.
Este hecho da cuenta de la necesidad permanente de anticiparse a los hechos, buscando
conocer y saber “todo”, evitando de esta manera caer en situaciones para las que cree no
estar preparada. Este mecanismo manifiesta, nuevamente, la marcada inseguridad ante el
mundo externo que Florencia presenta, ya que, posteriormente, en cuanto a sus proyectos
futuros expresa que al finalizar la universidad le gustaria seguir estudiando hasta sentirse
mas “segura y preparada” para salir a trabajar, sin pensar que la experiencia también es un

dador de conocimientos, idealizando de esta manera el “saber tedrico”.

Ademads, este acto permanente que presenta de “mostrarse y ser” para los ojos del
otro, adecuandose a las demandas de los demas, la busqueda del “saber todo” podria

Ill

pensarse como la evitacion del “miedo al ridiculo”, del miedo a quedar expuesto en una
situacion de la cual cree tiene conocimiento pero que no tiene en realidad, buscando
omnipotentemente el saber absoluto de las cosas, generando un mecanismo maniaco e
insaciable ya que “nunca sera suficiente”. Esto responde claramente a la necesidad de
satisfacer su propia necesidad de “deseabilidad social”, o sea, de cumplir con los pardmetros

gue otros imponen y por los cuales va a ser querida.

De los vinculos familiares comienza primero describiendo el que mantiene con su
madre. Explica que con ella siempre tuvo una relacion muy cercana pero “exagerada”,
manifiesta haberse sentido incomoda con esto ya que expresa que era mas bien una relacién

de amistad, y considera que fue uno de los motivos que la llevé a enfermarse.

Del relato se pueden pensar en las siguientes conjeturas. En primer lugar, es evidente
la trasgresion del vinculo y de los espacios privados en la relacién madre hija, mostrando una
proximidad intensa, borrando las diferencias, actuando de manera intrusiva, y generando de

esta forma la sensacion de “incomodidad” de acuerdo a Florencia.

La entrevistada también cuenta que su madre la “manipulaba” para que actuara de la
manera en que ella (su mama) quisiera. Esta actuacién da cuenta de las fallas en la funcion

materna de separacion e individuacién, buscando “atrapar” a Florencia en el vinculo,
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utilizando la manipulacién como herramienta, ya que actuar distinto o diferenciada de su
madre implicaba que “no la quisieran”, generando, consiguientemente, la sensacion de

abandono ante la salida exogamica.

En segundo lugar, esta relacion de amistad que manifiesta haber tenido, podria
explicar la intrusion de la entrevistada en la triada madre-hija-padre, ocupando un rol de
“amiga” o confidente y no de “hija”. Florencia cuenta que desde nifa estuvo mediando en
las discusiones de sus padres, diciendo que siente que “se puso” y que, a su vez, la
“pusieron” en ese lugar. Por lo tanto, la trasgresién se observa no sdlo en el vinculo madre-
hija, sino también en la intimidad de los espacios de la pareja de padres. Es necesario
recordar, que ella pide ir a terapia para ‘saber que hacian sus padres ahi’, nuevamente
“introduciéndose” el espacio privado de la pareja (que le habian quitado al ir a terapia y no

estar ella como mediadora).

Se podria pensar que ante la imposibilidad de los padres de manejar sus conflictos en
la relacion de pareja, se habria designado a la hija como “mediadora” del vinculo,
obligandola de alguna manera a tomar partido en la relacidon de sus padres, manipulandola y
haciéndola sentir imprescindible en la triada. De alli la sensaciéon de “curiosidad e intriga”
gue le generd la concurrencia de ellos al psicélogo, ya que la exclusidon repentina del vinculo,
habria desencadenando la posterior sintomatologia como sefial de demanda ante el
abandono percibido por ella, buscando la perfeccion, la “hija modelo”, ser la obediente,
ante los ojos de sus padres, anhelando implicitamente formar parte nuevamente de la

triada.

Cuenta que este tipo de relacidn sdélo se planteaba con ella porque sus hermanos
nunca fueron muy cercanos a su madre y expresa: “yo siempre fui distinta, obediente, todo
lo que me decian yo hacia". Se piensa que la creencia de la entrevistada de ser “distinta y
obediente”, habria sido instaurada a partir del mensaje que implicitamente manifestaba su
madre al hacerla sentir imprescindible para el vinculo, generando una conducta de sumisidn

por parte de Florencia, haciendo todo lo que le decian para evitar la exclusidn.

Al hablar de su padre explica que, anteriormente, “era” su modelo a seguir y cuenta

que lo fue por mucho tiempo. Sin embargo, piensa que lo fue “desidealizando y
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humanizando” y dice: “Idealice todo, como se manejaba con la gente, con su trabajo,
siempre sociable y con muchos amigos. Es muy respetado en nuestra ciudad. Eso me impedia
ver sus defectos como ser humano. Después yo quise empezar a ver sus defectos. Cuando me
empecé a sentir mds segura de mi, cuando empecé a valorarme a mi misma por mi'y no por

mi papd. Siempre me dijeron que era igual a él y yo queria ser como él...".

En su relato se percibe como pareceria haber investido a su padre de caracteristicas
omnipotentes y omniscientes, ya que al utilizar el término “humanizar”, la imagen o
representaciéon de padre excede a las capacidades humanas, dotandolo de cualidades
magicas y exclusivas. A partir de esto, se observa cémo busca adaptarse a la conformidad y
al deseo de los demas pensando que si todos decian que era igual a su padre, debia
parecerse o ser como él. Florencia puede haber internalizado que la Unica forma de ser
valorada por su padre era adoptando para si misma las conductas pertenecientes a la figura
paterna, como por ejemplo, su sociabilidad (tengo muchos amigos), la exigencia en su

trabajo (en este caso en los estudios) y el respeto del otro.

Por otra parte, se nota cierta fascinacién en la descripcion de las cualidades
atribuidas a su padre, colocandolo como modelo, manteniendo una ilusion de ideal,
identificandose con esa figura. De alli la busqueda de lo “inalcanzable”, de la perfeccion y del

saber omnipotente, que la caracteriza.

Se entiende que el proceso de identificacion se caracteriza por tomar para si aspectos
de aquella persona significativa para el sujeto, pero, por otro lado, separdandose vy
diferenciandose de aquel, dando lugar a la formacién de la subjetividad e individualidad que
caracteriza a la persona. En este caso, la entrevistada habria buscado “ser” para los ojos de
su padre (quien fue elegido por su madre), tomando para si sus cualidades, desvalorizando

las propias, complaciendo y acomodandose a los deseos de los demas.

Por ultimo, en cuanto a los vinculos que mantiene con toda la familia en general,
aclara que sus padres siempre hicieron terapia y eso les permitid ser conscientes de que
ante la existencia de un problema, la solucién era hablarlo. Sin embargo, cuenta que cuando
comenzé su tratamiento sucedié un cambio muy brusco: “Yo senti que explotd todo y que las

cosas después se fueron acomodando solas".
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Minuchin (1992) destaca una serie de funcionamientos que caracterizan a estas
familias. Uno de ellos es la imposibilidad que presentan para entrar en contacto con los
conflictos, evitando situaciones que generan angustia. Ademas, se niegan a modificar las
pautas de funcionamiento o interaccién, manteniendo un “equilibrio patolédgico” que se ve

constantemente amenazado como consecuencia de la no resolucién de los conflictos.

En el discurso se observa cdmo los funcionamientos e interacciones patolégicas del
sistema familiar desencadenaron la “explosidon” del conflicto, atentando al “equilibrio” hasta
el momento sostenido, generando una amenaza para el sistema. No obstante, lo que
interesa destacar aqui es el modo en que segun Florencia se soluciond el problema: “las
cosas después se fueron acomodando solas". Es llamativo el término que utiliza ya que los
problemas no se solucionan “solos”, sino que se “elaboran” a partir de la externalizacion del
mismo, manifestando de esta forma un mecanismo evitativo para la busqueda de su
resolucion, recurriendo nuevamente a una “calma patolégica”, vinculandose esto a lo que

anteriormente consigna el autor.

Por ultimo, en cuanto a sus proyecciones futuras vinculadas a su profesion, aclara
gue siempre quiso trabajar en el area oncoldgica, como consecuencia de la experiencia
cercana que vivié vinculada a la enfermedad de la madre de su amiga. De este apartado
interesa destacar los siguientes aspectos del relato: "Vi lo desprotegidos y solos que estaban,
la falta de apoyo que tenia la familia...encima los papds estaban separados, ahi me empecé
a interesar. Yo buscaria palear la calidad de vida que queda....no dejar morir solas a las
personas. Me gustaria hacer cambios hospitalarios...te dejan morirte solo, a la familia nadie

la acompafa. Quisiera humanizar esta parte de la medicina”.

Este es un tema que se tratara con cautela, ya que se conoce solamente la vivencia y
el relato de la entrevistada en lo vinculado a la situacion que la familia tuvo que afrontar, por
lo que se desconoce si existen aspectos vinculados a su subjetividad, o si realmente conté la
experiencia de una manera objetiva. De todas formas, interesa destacar la vivencia de la

entrevistada frente a esta situacion.

Si se vincula las proyecciones futuras que realiza la entrevistada en lo referido a su

profesidn con el concepto de reparacion de Klein (citada por Bohoslavsky, 2007), se pueden
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inferir una serie de conclusiones. Bohoslavsky (2007) sugiere que la misma debe ser
entendida como una variable independiente en el proceso de eleccidn, y la identidad
ocupacional, como una variable dependiente de ella. También enfatiza en que las vocaciones
son respuestas del Yo frente a llamados de objetos internos que piden, reclaman, exigen, ser

reparados (Wender, 1969).

En este caso, Florencia manifiesta: "Quiero poder ayudar al otro a sentirse mejor. Ser
un facilitador” [...] “Vi lo desprotegidos y solos que estaban, la falta de apoyo"|...] “no dejar

morir solos a las personas”.

En primer lugar, se observa como se manifiesta el deseo de apoyo, contencién y
proteccién, proyectando o expresando el deseo de lo que parece haber carecido.
Anteriormente se planted la incapacidad que tendria Florencia para encontrarse en soledad,
buscando constantemente revertir esta situacién haciendo, por ejemplo, “muchisimos”
amigos, trabajando “siempre en grupo..nunca sola”, etc. Se piensa que no existe un
momento de mayor soledad que la experiencia de muerte, colocando al sujeto en una
situacion de desproteccion y desamparo. La entrevistada lo que desea es no dejar morir
solas a las personas, “ofreciéndose” de esta manera como un objeto protector ante esta

vivencia.

Ademas, expresa que su mayor deseo es poder ayudar al otro a sentirse mejor,
siendo un facilitador. Esto lleva a pensar nuevamente en las distorsiones que presenta en lo
vinculado a su rol como profesional. Por un lado, se cree que es funcion del psicélogo (en el
area oncoldgica), acompafar al enfermo terminal en el proceso de su enfermedad, sin
embargo, Florencia parece ubicarse nuevamente en un lugar de mediador o “facilitador”,
interrumpiendo en el paciente enfermo, la elaboracién de lo inevitable. Este concepto que
constantemente utiliza a lo largo de toda la entrevista es bastante llamativo, ya que se
piensa que no es un término que apunta a la elaboracién, externalizacidn, y comprension del

conflicto, sino al “hacer por el otro”.

Se piensa que la entrevistada se encuentra dificultada para entrar en contacto con

determinadas areas de su subjetividad, principalmente con vivencias de abandono, soledad y
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desproteccién, buscando “palear” o “prevenir”, en el enfermo de cdncer, encontrarse con

esta situacidn, ya que segun su experiencia, el contacto con esta vivencia resulta intolerable.

Por ultimo, se cree en este caso, que no hubo una madre capaz de separar y contener
a su hija en los momentos de diferenciacion, debido a que actuar diferente o separada de
ella la colocaba en un lugar de desproteccidon y marginalidad (“sentia que no me iban a
querer”). Se entiende que un enfermo es un sujeto que por su condicidn se encuentra en un
estado de necesidad y proteccién permanente, por lo tanto, ¢quien mas marginal que un
enfermo?, mds aun, ¢quien mas marginal que un enfermo terminal? A partir de estas
conclusiones, se podria afirmar que vivencias pasadas (abanddnicas) pertenecientes a su
subjetividad, la llevarian a proyectar y reparar externamente aquellos objetos internos de los

cuales carece.

Para finalizar, se quisiera rescatar que durante toda la entrevista Florencia tuvo un
discurso que pareciera ser “armado”, es decir, aparentaba tener la intenciéon de demostrar
algo o generar un impacto en el otro. Esto llama la atencidén ya que, nuevamente, aparece la
deseabilidad social, donde se “dice” y “hace” lo que el otro quiere para que el sujeto se
sienta apreciado. Por otro lado, deja la sensacién de un discurso poco honesto, donde
muchas cosas no se decian, y hace pensar que estaria replicando en este vinculo (con el
entrevistador) el que sostuvo con su madre, ya que “si no cuento me van a preguntar”,

convirtiéndose en objeto de deseo por parte del entrevistador.
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Entrevista 3: Lourdes

1. Datos personales:

La entrevistada tiene 18 afios de edad, nacid en la Provincia de Santiago del Estero,
pero se encuentra viviendo en Cérdoba hace un afio y medio ya que viajé para comenzar su

carrera. Se encuentra en tratamiento hace aproximadamente un afio y medio.

2. Educacion y Elecciéon Vocacional:

Lourdes se encuentra cursando el 1° afio de la carrera de Abogacia.

Explica que ademas de esta carrera, también le interesaban otras como ser: Filosofia,

Sociologia y Antropologia.

Sin embargo, lo que la llevd a decidirse fue que, al hablar con profesores y gente
vinculada al estudio que posee conocimientos sobre estas carreras, entendid que son

profesiones que se dedican mas a la docencia o investigacion y eso no le agrada.

Aclara que amigos de su madre (abogados), le contaban de qué se trataba la carrera,
cuales eran sus materias, etcétera, y eso la llevd a interesarse. Ademas, dice que en el
colegio siempre le gusto historia y filosofia, y sabia que estas eran materias de la carrera, por

lo que le atribuye a esto el hecho de haberse decidido por esta carrera.

3. Contexto familiar

Su familia esta compuesta por sus padres, un hermano y su abuela materna de 80
anos de edad. Su madre tiene 53 afios y es Medica Clinica, su padre tiene 51 afos de edad y

es comerciante. Su hermano mayor tiene 31 afios y es Medico psiquiatra.
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Explica que sus padres viven con su abuela en Santiago del Estero. Ella se encuentra

viviendo en Cérdoba con su hermano y su cufiada (esposa de su hermano).

4, Vinculos familiares

Comienza describiendo la relacion que mantiene con su madre y explica: "Siempre
fue distinta a la relacion con mi papd, era mds espontanea....con mi papd era un rito hablar

con él. Con mi mamd hablamos siempre, le puedo contar todo...tengo mds confianza".

Con su padre aclara que actualmente se lleva mejor, esto dado a que sintié un
distanciamiento en el vinculo cuando se vino a vivir a Cérdoba y dice: “...no nos habldbamos,
él no sabia como acercase a mi, yo no sabia como acercarme a él, por eso nos distanciamos.
Pero ahora siento que le puedo decir mds las cosas. Antes queria hablar con él y no

podia...lloraba. Pero ahora lo vamos reconstruyendo”.

Posteriormente, recuerda como era la relacién con su padre cuando era pequeia y
cuenta: “..me daba con todos los gustos, era la nena de papd. Después me enfermé y cambio
todo. Yo no aceptaba lo que me decia, me lo tomaba a mal...me empecé a aislar de todo,
reaccionaba mal. Quizds porque el no tenia buena forma para decirme las cosas....por eso
dejé de hablar con él”. Recuerda que esta situacion fue la que la llevd a alejarse de la
relacidon con su padre: “Me daba miedo hablar con él porque no sabia como iba a reaccionar.
Siempre levantaba la voz y eso me hacia mal. Me decia que estaba distinta, que habia

cambiado, que no queria comer....y yo me enojaba y me aislaba".

De la relacidn con su hermano mayor cuenta que actualmente se encuentran mejor,
piensa que puede hablar mds con él, sin embargo, dice que todavia le cuesta porque siente
gue constantemente la “analiza”: “Siento que me analiza todo el tiempo. Me cuesta ser
espontanea, en varias oportunidades me dijo 'eso es un comportamiento obsesivo' y me
molesta. Es muy cerrado, lo que piensa es asi y punto. Lo que uno dice te lo retruca y te lo

fundamenta siempre. Como yo soy la paciente...mi opinion no vale porque estoy enferma".
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Finalmente, explica que en su casa siempre fueron todos de fijarse en la imagen,
piensa que esta fue una de las cosas que la llevé a enfermarse y dice: "Yo desde chiquita fui
mamando eso, escuchando comentarios de los padres de mis amigos...que gordita que sos, o
ella es mds flaca que vos, me hacia mal verme asi, sumado a que no hablaba muchas cosas,

no podia decir, y no comia para que se den cuenta de que estaba enojada con todos".

Ademads, aclara que en su casa le cuesta hacer valer sus opiniones o pensamientos, ya
gue siente que como esta enferma su opinién no vale. Ante esta reflexién explica: “..no me
tienen en cuenta como persona sino como paciente. Siempre me dicen 'vos pensds eso

porque estas enferma', me cuesta fundamentar mis opiniones".

5. Familia y Eleccion Vocacional

Con respecto a este apartado, dice no sentir condicionamientos por parte de su
familia a la hora de elegir una carrera y cuenta: "Me dicen que es para mi, que me ven....no
sé como hacen para ver. No senti ningun mandato de 'tenes que ser medico'...al contrario,
siempre me dijeron jno seas medico! Porque ellos lo ven como algo muy complicado....igual

me da impresion la sangre asi que no podria".

Posteriormente, hace una reflexién acerca de la ocupacién de su madre y explica que
piensa que esta profesidon no se encuentra valorada en el pais diciendo: "Ella vive por su

trabajo, vive estresada. Me parece que no se justifica porque la sociedad no lo valora.”

De la ocupacién de su padre también hace una reflexion y dice: “Mi papd al ser
independiente cuando el negocio funciona mal se deprime mucho y eso le afecta su estado

de dnimo, el siempre quiere que le vaya bien".

Por ultimo, explica que en el momento de tomar la decisién de elegir su carrera,
recurrié a un amigo de su madre, abogado, a quien aclara no tomé como modelo, sino que

simplemente le pidié que la ‘asesorara’ para saber de qué se trataba la carrera.
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6. Entorno

La entrevistada dice tener pocos amigos (cuatro), pero aclara tener una muy buena
relacién con todos y explica: "Nos vemos seguido pero tampoco somos de estar pegados, eso
no me gusta, me molesta. Porque siento que necesito mi espacio. Cuando era chica me paso

de tener una amiga que queria estar todo el tiempo juntas y eso me canso".

Por otra parte cuenta que todos sus amigos estudian, pero ninguna carrera vinculada
a su eleccidn o interés. Con respecto su eleccion cuenta que sus amigos le dicen que la “ven”
pero que estd “loca”: “... cuando les cuento de las materias 'Derecho Romano' se asustan, no
les gusta. Me parece que les pasa a todos cuando les dicen ‘abogacia’ se asustan, quizds

porque es una carrera tradicional y es dificil, pero también porque no conocen mucho".

7. Intereses y expectativas

7.1 Intereses particulares

Cuenta que una de las actividades o hobbies que mas disfruta es escuchar musica, y
explica que en Santiago, tocaba el piano y le fascinaba, pero tuvo que dejar esta actividad
cuando empezé a estudiar. Aclara que le encantaria volver a tocar, y lo toma como una

“materia pendiente”.

Explica que ésta era una actividad que le permitia “descargarse” y dice: “...cuando me
sentia mal de dnimo tocaba bien, y cuando estaba bien tocaba mal, no sé porque...es una

materia pendiente.

Finalmente, dice que le gustan los deportes en general, principalmente, la natacién y

el véley.

Por otra parte, en cuanto a las actividades que no le gustan explica: "...construir

cosas...los veo a mi papd y a mi hermano haciendo cosas eléctricas y no podria nunca. Las
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manualidades me cuestan horrores. Lo hago igual pero me cuesta mucho. Esculpir, tallar

tampoco. Trabajar con las manos".

7.2 Expectativas y Eleccién Vocacional

Ill

Ante la pregunta vinculada al “por qué” de su eleccidn vocacional, Lourdes responde
gue desde chica queria ser abogada, ademas siente que siempre se inclino hacia las ciencias
sociales y humanidades y aclara: “...Porque me interesan los conflictos interpersonales, tratar
de resolver de alguna manera. Analizar las cosas, siempre estoy pensando en el otro, en
como pensaran. Me gusta saber qué es lo que motiva un conflicto, hilar bien fino en el

porqué de las cosas".

Por otra parte, con respecto a sus expectativas, explica que espera que la carrera le
brinde las herramientas para formarse como profesional, para poder “servir” a la sociedad y

“devolver” lo que la misma le dio siendo una “buena profesional”.

Por ultimo, en cuanto a los intereses particulares vinculados a la carrera explica que
no posee un conocimiento de todas las materias, pero que lo que le importa principalmente
es: “Filosofia del Derecho, el punto de vista ético y moral de las decisiones legales. Lo que es

justo o injusto éticamente hablando".

8. Autoestima

En cuanto a este apartado, manifiesta en un principio tener una contradiccion y dice:
“No se...es contradictorio...al principio me cuesta hablar con las personas y comunicarme,
después cuando entro en confianza me conecto y me encanta dialogar y conocer a la gente,
cuando hay un conflicto me encanta entablar didlogo, tratar de entender el por qué. Creo

que soy buena para eso. Soy habil para analizar todo, soy objetiva".
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Al hablar de sus estudios y su rendimiento en esta drea, piensa que estudio porque
fue probando cosas, fue deliberando y “se quedd” con esto. Dice que espera no ir pasando
de una carrera a otra y que todavia le cuesta adaptarse a la facultad: “... Me cuesta tomar los
conceptos centrales, porque ya tengo la idea de que no me va a quedar, o que es aburrido.
No estoy conforme. Me gustaria aprovechar mds el tiempo que tengo en focalizar. Mi

inseguridad me hace tener estas ideas, porque creo que no soy capaz”.

9. Identificaciones

9.1 Modelo a seguir y estudio

Con respecto a lo que “estudiar” representa para ella, explica: “es una manera de
superarse y de tener herramientas para ir forjando tus ideas, creencias, pensamientos,

fundados en razones firmes para defenderse ante la sociedad y el individuo”.

9.2 Elementos positivos de la familia

Comienza por su madre diciendo que de ella tomaria su perseverancia y explica:
"Nunca se desanima. Es optimista. Su humor, no se ahoga con lo malo. Siempre ve lo bueno

de las cosas".

De su padre admira: "Su rectitud. Es bastante serio. Cuando habla es muy directo y
siempre le pega. Habla poco pero cuando lo hace sabe orientarte de una forma muy recta y

correcta. Nunca pierde la calma...no se hasta que punto serd sano".
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9.3 Elementos negativos de la familia

Piensa que su madre es muy generosa con todo tipo de personas, sin fijarse y
cuidarse a quien le estd “dando”, a gente que no la respeta y no le importa: “no se hace

respetar”.

De su padre sostiene que es muy cerrado, y que cuando brinda su opinién no hay

manera de cambiarla.

10. Duelos

Con respecto a los cambios que tuvo que afrontar en el pasaje del primario al
secundario, explica que lo recuerda porque fue un afio que cambié “muchisimo”, ya que el

I

ultimo ano de la primaria fue cuando fallecié su abuelo y cuenta: "...eso me hizo muy mal.
Fue muy fuerte. Después con el secundario fue redescubrir todo un grupo de amigos. No
sentia pertenencia. Después de la primaria tenia problemas con mis compaferas....no me
acuerdo porqué, me trataban mal, me escribian cosas en el pizarron. Me fueron marcando
esas cosas. Me sentia a un lado y fue una manera de probarme a mi y a mi familia que era
una buena alumna. Ahi descubri que me gustaba el piano, el teatro, antes me gustaban
cosas mds superficiales. Gracias a eso es lo que soy ahora. No me sentia comoda con el

grupo. Fue en los primeros afios. Después no me veia terminando el secundario, lo veia muy

lejos, pensé que me iba a costar mds el cambio”.

Posteriormente, recuerda cémo fue cambiar de ciudad y explica los motivos que la
llevaron a tomar esa decisién: “En Santiago no tenia mucho que me hiciera quedarme.
Siempre quise Cordoba porque de chica escuche que mi mamd estudio acd y quise probar la
experiencia. En Santiago no hay ambiente de estudio como hay acd. Queria cambiar algo, el
ambiente, empezar de cero. Creo que me sirvid y creci mucho. Queria cambiar la enfermedad
y terminar esto, venir para acd era una manera de dar fin a esto, sigo enferma pero lo estoy

trabajando. Cambio mi forma de estudiar, acd salgo y rindo bien, alld me aislaba. Para
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valerme por mi misma sola, siempre estuvieron mis padres atrds mio y me quise probar sola.

Noto que me desenvuelvo mds fdcil, no me siento mal".

10.1 Rol infantil

Al hablar del vinculo con su padre sostiene que, cuando era pequena, le daba con
todos los gustos, era “la nena de papda”, sin embargo, cuando se enfermd siente que cambid
todo. Piensa que todo lo que su padre le decia se lo tomaba mal porque tenia una “mala
manera de decir las cosas”. Afirma que no se podia hablar y eso le provocaba aislarse.
Cuenta que las cosas que le molestaba que su padre le dijera eran las siguientes palabras:
" , - , , .
me decia que estaba distinta...que no comia. Yo no aceptaba lo que me decia y me aislaba.

Me daba miedo hablar con él. Dejé de hablar".

10.2 Padres de la infancia

Cuando comenta como vividé la experiencia de cambiar de ciudad dice: " Queria
cambiar algo, el ambiente, empezar de cero. Creo que me sirvio y mucho. Queria cambiar mi
enfermedad y dar fin a esto. Quise probar valerme por mi sola. Siempre estuvieron mis

padres”".

10.3 Roles sociales

Al hablar de su carrera y sus proyecciones mas recientes aclara: "Ahora estoy
decidida a probar...no se si estoy sequra de lo que elegi ni de lo que quiero para mi vida ya lo

veré mas adelante".

92



L 4

10.4 Resolucion de situaciones conflictivas

Explica que la muerte de su abuelo fue lo mas dificil que tuvo que afrontar, dice que
le cuesta pensar en eso y recuerda cémo cree que lo manejé en su momento: “Trate de no
pensarlo al tema y asi lo sobrellevé, sino se me hacia insostenible. Murié de un infarto, fue de
un dia para el otro. Los primeros meses lloré mucho...no sé como hice para no pensar, ahora

no me acuerdo"

11. Proyeccion a futuro

11.1 Proyeccion y eleccién profesional

En cuanto a este apartado aclara: "No...todavia no me veo, me falta conocer mds,
algo que me dé mds seguridad...pero no me veo de ninguna manera. Cuando termine la

facultad me gustaria especializarme en algo dentro de la carrera”.

11.2 Proyeccidn a largo plazo

Ante la pregunta vinculada a proyecciones futuras dice: "jQué lejos!...que raro. Me
veo trabajando, especializindome en algo, acd en Cérdoba. Pero sin familia sin nada...sola.

Esa es miimagen".
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12. CIP-R

Presenta una tendencia hacia las siguientes Escalas:

Juridica (80%)

- Comunicacional (80%)
- Artistica (80%)

- Humanistica (90%)

- Econdmica (95%)

- Musical (99%)
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ANALISIS FINAL

En primer lugar, es interesante destacar, cdmo Lourdes explica que llegd a elegir la
carrera de abogacia. Manifiesta que fue a través de la informacion brindada por profesores,

amigos de su madre (abogados), que llegd a decidirse por esta eleccion.

Cuenta que desde chica queria ser abogada y que, ademds, siempre se inclino hacia
las Ciencias Sociales y Humanidades y aclara:”...Porque me interesan los conflictos
interpersonales, tratar de resolver de alguna manera. Analizar las cosas, siempre estoy
pensando en el otro, en como pensaran. Me gusta saber qué es lo que motiva un conflicto,

hilar bien fino en el por qué de las cosas".

Seguido a esto, al hablar de su familia, aclara que en su casa le cuesta hacer valer sus
opiniones o pensamientos, ya que siente que como estd enferma su opinién no vale. Ante
esta reflexion explica: “..no me tienen en cuenta como persona sino como paciente. Siempre

me dicen 'vos pensas eso porque estas enferma', me cuesta fundamentar mis opiniones".

Se podria pensar, a partir del relato brindado por la entrevistada, que estaria
utilizando a la carrera como una herramienta dadora de conocimientos para fundamentar
sus opiniones desde una teoria que la respalde. Aparentemente, en su familia, el “saber” y la
profesidn se encuentran sobrevalorados, por lo que hablar desde la experiencia no se

considera “valido”, anulando la “postura” de Lourdes por considerarla sin fundamentos.

En la familia de la entrevistada, parece existir un funcionamiento en donde todo lo
que se dice se somete a prueba “empiricamente”, las palabras deben estar justificadas y

|ll

fundamentadas, explicando el “por qué” de las cosas, de lo contrario, se refutan, quedando

o

vigente “el viejo paradigma”, en este caso, el paradigma de los que “saben”, los

profesionales, su familia.
Con esto, se intenta expresar que no parecen admitir un pensamiento libre, basado
en la propia experiencia, tefiido de la subjetividad que lo caracteriza, sino que, por el

contrario, se necesita de una teoria que ampare las ideas que se esbozan, sin fomentar la

busqueda individual de las ideas, sino la necesidad de respaldarse en “lo dicho por otros”,
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los tedricos, los que saben. Este funcionamiento lejos esta de promover la autonomia en el
sujeto, sino que, por el contrario, lo deja inseguro y temeroso ante la incapacidad de hablar
y pensar por uno mismo, necesitando constantemente de recursos y “teorias” ajenas que

amparen los pensamientos individuales.

A partir de estas reflexiones, se cree que la entrevistada habria elegido su carrera
para obtener de ella los fundamentos e ideas que le permitan “refutar” las opiniones de los
demas, principalmente la de su familia, y fundamentalmente, la de su padre, dandole peso a

Su propia opinidon como “sujeto sapiente” y no como “sujeto enfermo”.

Lourdes explica durante la entrevista que su padre es una persona muy “cerrada”,
gue de todo lo que habla posee conocimientos, pero que, por sobre todas las cosas, resulta
imposible cambiar su forma de pensar: “siempre tiene la razon”. Esto, ademas de dar cuenta
de un comportamiento sumamente autoritario por parte de éste, da cuenta también de la
necesidad de Lourdes de obtener masivamente conocimientos para fundamentar y

III

modificar sus ideas, ya que tendria la “autoridad legal” para hacerlo.

Ademas, explica que constantemente su familia le dice que ella piensa de una
determinada manera porque esta enferma y aclara: “me tienen en cuenta como paciente y
no como persona”. Esto da cuenta de la marginalidad que la entrevistada percibe por parte
de su familia en lo vinculado a sus conocimientos. Un “paciente” es un sujeto que, por sus
caracteristicas, se encuentra de alguna manera debilitado en sus capacidades de accion,
pero no deja de ser un sujeto “pensante”. Sin embargo, interesa destacar aqui la
connotacion que la familia estaria colocando en este dicho. En el discurso se intuye la
sensacion de exclusion que le genera esta situacién. Es notable como la familia busca
inhabilitarla desde el pensamiento, coartandole las posibilidades de “opinar” o decir por su
condicidn de “enferma”. Se piensa que quizas lo que Lourdes tiene para “decir” es algo que
aparentemente el otro no soportaria oir, por lo que se la margina y excluye como ser

pensante, rotuldandola de enferma y desplazandola del circulo de los profesionales.

Siguiendo estos conceptos, resulta interesante vincular estas reflexiones con lo dicho
por la entrevistada en cuanto a los intereses particulares de la carrera. Explica que no posee

un conocimiento de todas las materias, pero que lo que le importa principalmente es:
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“Filosofia del Derecho, el punto de vista ético y moral de las decisiones legales. Lo que es
justo o injusto éticamente hablando". No es casual que sea ésta la Unica materia de la cual
tiene conocimiento. Se cree que lo “justo” deberia ser poder expresar sus ideas sin la
necesidad de respaldarse en una teoria, “injusto” es que su condicidon de “enferma” no le
permita fundamentar sus opiniones. Sin embargo, quien tiene el derecho de decidir qué es
lo “justo o injusto” de las decisiones es, desde la dptica que se esta observando, el portador

de los conocimientos, actualmente su familia.

Interesa mostrar lo dicotdmico de sus afirmaciones, es decir, los hechos son “justos o
injustos”, las personas son “pensantes o enfermas”, no parece admitir una categoria
intermedia, manifestando una necesidad de manejarse a través de polaridades. Este es un
funcionamiento que daria cuenta de la presencia de una figura autoritaria que absolutiza las
ideas y no admite lo intermedio, lo posible, en definitiva, la duda, rivalizando conceptos y

anulando la categoria de “lo posible”.

En cuanto a la “definicion” que la entrevistada brinda acerca de lo que estudiar
significa para ella, explica que considera que implica “una manera de superarse y de tener
herramientas para ir forjando sus ideas, creencias y pensamientos, fundados en razones

firmes para defenderse ante la sociedad y el individuo”.

Por un lado, se puede observar la necesidad e inevitabilidad de recurrir a definiciones
“tedricas” para explicar algo. Se puede pensar que ante la pregunta “équé significa estudiar
para vos?”, la entrevistada pareci6 encontrarse “amenazada”, respondiendo
estereotipadamente, “defendiéndose” del peligro al que la estaba poniendo el

entrevistador: demostrar sus conocimientos.

Por otro lado, es importante también pensar acerca de lo que estudiar implica para
Lourdes, una defensa. Defenderse implica reaccionar ante una situacion que se considera
peligrosa, en este caso, expresar sus “ideas, creencias y pensamientos”. Esto hace pensar
nuevamente en la contraposicion y polaridad de ideas, ya que defenderse implica un ataque.
Este mecanismo da cuenta de la incapacidad de admitir o elaborar una opinién diferente,
rivalizando con el pensamiento del otro, “defendiéndose” ante esta imposicion,

defendiéndose de la “anulacion” que sufre por parte de su familia de poder decir.
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Interesa vincular a esto a la creencia que sostiene Lourdes con respecto a su carrera.
Piensa que a todos les pasa que cuando les dicen ‘abogacia’ se asustan, porque es dificil.
Quizds en su fantasia busca generar temor, miedo, en el otro para imponer sus
conocimientos. Este es un mecanismo del que parece servirse su padre, ya que, segun la
entrevistada, no admite una idea contraria, recurriendo a “herramientas” (levantar la voz
por ejemplo) que generan un impacto en el otro y lo llevan a someterse a su voluntad. Su
padre parece asustarla con sus conocimientos, imponiéndose desde el miedo y la autoridad,

Ill

y no desde el “saber”.

Con respecto a los posibles mandatos familiares, que en ocasiones determinan vy
condicionan las elecciones vocacionales de las personas, se podria pensar que en este grupo
familiar habria circulado la idea de “no seas médico”. Lo que importa destacar aqui es la
justificaciéon a esta idea que da la entrevistada: “..porque lo ven como algo muy

complicado...”.

Esto hace pensar que, implicitamente, la familia estaria empobreciendo las
capacidades intelectuales de su hija y desvalorizando sus conocimientos, ya que podria
pensar que si su hermano y su madre pudieron “éPor qué yo no?”. Sin embargo, considera
gue abogacia es una carrera “tradicional”, por lo que se encontraria dentro de los
parametros de aceptacién familiar evitando la exclusion; por otro lado, dice que cuando los
otros escuchan que estudia abogacia “se asustan, porque es dificil”, revalorizando su saber

(no avalado por la familia).

Desde el abordaje tedrico, se entiende que pacientes que presentan esta
sintomatologia, son sujetos que constantemente necesitan complacer y acomodarse a los
deseos de los otros. Lourdes piensa que eligid su carrera porque le interesan los conflictos
interpersonales buscando la resolucidn de los mismos: “siempre estoy pensando en el otro,
en como pensaran. Me gusta saber que es lo que motiva un conflicto, hilar bien fino en el por

qué de las cosas".

Por un lado, el relato hace reflexionar en la necesidad permanente de conocer el

pensamiento del otro, ya que desde la éptica que se lo analiza es “el otro” quien determina
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su conducta, y a su vez, es “al otro” a quien se busca complacer. Por lo tanto, si se conoce su

pensamiento, se obtiene su demanda y se consiente su deseo.

Por otro lado, en el relato también se pone de manifiesto el deseo de saber qué es lo
qgue motiva el conflicto, y consiguientemente a eso dice, “hilar bien fino en el por qué de las
cosas”. Se podria pensar que lo que le genera conflicto, cotidianamente, es tener que hilar
“fino” cuando debe justificar una idea, una creencia, o un pensamiento, pensando que la
carrera le permitird “servirse” de los conocimientos para justificar el “porqué” de las cosas,
revalorizando su postura, “su pensamiento y decir como sujeto” mas alld de su enfermedad.
Ademads, esto de “hilar bien fino”, es un recurso que no permite dejar nada al azar,

manteniendo “todo” bajo control e impidiendo futuras amenazas.

Ademas, la necesidad permanente de estar pensando en el otro y funcionando para
el otro, pone en duda la capacidad auténoma de su eleccion. Esto se cree ya que es posible
pensar que de alguna manera Lourdes eligid su carrera para “demostrar” a su familia, no
solo que puede estudiar algo “complicado”, sometiéndose nuevamente a juicios ajenos, sino
también para pertenecer a un grupo que se define a si mismo a partir de la ocupacién que

tiene y de los conocimientos y fundamentos que aportan sus miembros.

Por ultimo, en lo vinculado a su eleccidn, son llamativas las carreras que tenia en
mente antes de decidirse por Abogacia (Sociologia, Antropologia y Filosofia). Se cree que
Lourdes habria depositado en estas carreras aspectos vinculados a su subjetividad, es decir,
es posible que ante la “necesidad” de entender y descifrar el “por qué” de los hechos, y de
justificar permanentemente sus ideas y creencias, que mejor que estudiar “el origen del
hombre” (antropologia), “el origen de las interacciones sociales” (sociologia), y la “historia
del saber y la sabiduria” (filosofia), para explicar y defender sus conocimientos,
resguardandose en “paradigmas tedricos” abalados y sostenidos durante siglos por sus

propios teorizadores.

Sin embargo, lo que la lleva a decidirse por abogacia, fue la busqueda de “consejos” e
informacién de profesores y amigos de su madre (abogados), que le brindaron los
conocimientos que necesitaba para decidirse por su carrera. Se cree que en el momento de

elegir, dejé de lado sus propias valoraciones vinculadas a la carrera, solicitando a personas
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idoneas y “capacitadas”, informacidén sobre la misma, recurriendo nuevamente a la

busqueda de aprobacién del otro para justificar su eleccion.

De todas formas, es importante aclarar que es comun y dptimo que un adolescente
recurra a personas informadas para descartar y considerar determinadas ocupaciones en el
proceso de eleccién. No obstante, en este caso en particular, se piensa que la intencion de la
busqueda fue otra: encontrar personas capacitadas para brindarle informacidn, pero sobre
todas las cosas, personas “calificadas” y abaladas por el grupo familiar (amigos de su madre,

” u

profesores de su colegio), ya que los que no forman parte de este “grupo”, “no saben”.

Minuchin (1992), mantiene desde su teoria, que en las familias de estos pacientes los
padres suelen ser personas muy ambiciosas, preocupadas por el éxito y la apariencia
externa. Esta afirmacion es algo que, en este caso, particularmente, se puede observar a
partir del relato de la entrevistada. Explica que en su familia siempre fueron todos de fijarse
en la imagen, y considera que esto fue uno de los motivos que la llevd a enfermarse.
Recuerda que desde pequefia sus padres la comparaban con sus amigas diciéndole “ella es
mds flaca que vos, estds gordita.... Me hacia mal verme asi, sumado a que no hablaba
muchas cosas, no podia decir, y no comia para que se den cuenta que estaba enojada con

todos”.

A partir de la elaboracién y evaluacién de las entrevistas a lo largo del presente
trabajo, se llegd a pensar a la “anorexia” como una patologia dentro de un cuadro o
estructura mayor, que no se deberia centrar solamente en un sintoma: “el paciente no
come”. Por lo tanto, si se sigue esta linea de pensamiento, esta “imagen” de la que Lourdes
habla, no sélo se encontraria vinculada a la “imagen del cuerpo”, representada por la
delgadez o la gordura, sino que el concepto iria mas alld de los parametros fisicos que

engloban a esta enfermedad, erréneamente.

Anteriormente, se reflexiond acerca de la mirada permanente del otro, actuando por y para
“el otro”, ofreciéndose como objeto de deseo, “reuniendo” todas las caracteristicas posibles
gue aquel sujeto le demanda. Por lo tanto, esta “imagen” a la que hace referencia la
entrevistada, no deberia ser encuadrada sélo en el aspecto fisico observable a la mirada de

los demas, es decir, lo manifiesto, sino que, en este caso, implicaria ofrecerse desde lo fisico
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y desde lo intelectual, buscando representar con su “imagen” a una persona culta, dotada de
conocimientos, de creencias e ideas fundadas en conocimientos formales avalados (sea por
los autores, sea por una carrera, sea por un otro “que sabe”), que la harian deseable a la

mirada de los otros.

Lourdes cuenta que desde chica fue “mamando” esta idea de brindar una imagen a

“

los demds. Se cree que si contantemente se busca “ser” de acuerdo a lo que el “otro”
espera, se anulan, coartan y esfuman, las singularidades que caracterizan a todo ser
humano, su subjetividad, individualidad y autonomia, buscando una imagen utdpica,
inalcanzable, ya que resulta imposible vivir permanentemente de acuerdo al deseo e
“imagen” de los demas. Es por esto que se piensa que esta “imagen” representa no solo el

cuerpo, sino también el deseo y lo deseable, la inclusidon o la exclusién, lo permitido y lo

prohibido, lo “sano” y lo “enfermo”, lo “justo e injusto éticamente hablando”.

Los autores pertenecientes a la corriente sistémica, Minuchin (1992) por ejemplo,
plantean que en estas familias se fomenta la existencia de una expresion somatica de los
conflictos. La entrevistada cuenta que dejo de comer para que se dieran cuenta que estaba
enojada. Esta frase denota la necesidad de manifestar en un acto lo que sentimentalmente
le ocurria. Ademas, se puede observar como la sobrevalorizacion de las palabras y de los
conocimientos, llevaron a “silenciar” aquello que se tenia para decir, ya que la
descalificacion del otro parece ser una herramienta constante en esta familia, por lo tanto
¢Para qué hablar si el otro “humilla” desde su lugar?, i Para qué hablar si el otro no entiende
la demanda?, ¢Para qué hablar si el otro no desea escuchar, sino mas bien, imponerse

anulando al otro?

En esta familia, las interacciones parecerian funcionar de manera “jerarquizada”, es
decir, “el que habla” y “el que escucha”, colocando al hablante en un lugar de superioridad
y, por el contrario, al que escucha, en un lugar de inferioridad. Por lo tanto, el intercambio

propio del lenguaje y la comunicacidn, desde esta posicidn, se encontraria ausente.

Ademas, se piensa que “escuchar” al otro implica posicionarse en un lugar de
humildad, solidaridad, empatia, predisposiciéon y entendimiento; anteriormente, se planted

gue quizds este grupo familiar anula lo que Lourdes expresa porque, aparentemente, no
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toleran lo que ella tiene para decir, por lo tanto, ubicarse en esta postura de “humildad” y de
“escucha”, implicaria bajar la guardia, encontrarse vulnerables, romper este “equilibrio
jerdrquico”, y conectarse con aquellos problemas que resultan desagradables o angustiantes

y atentan contra las “normas” ya establecidas.

Al hablar del vinculo que mantiene con su padre, principalmente a su forma de
relacionarse, Lourdes explica que cada vez que tenia que hablar con él era un rito, pero, con
su madre, tenia la posibilidad de ser mas espontdnea y hablar cuando ella quisiera. Es
importante pensar en el término que utiliza para designar el momento de “encuentro” y
conexion con su padre: un “rito”. Este término se utiliza para definir una situaciéon que no
admite cambios, que implica un orden estereotipado de los hechos, y que se desenvuelve
una y otra vez de una sola forma posible. Es una “ceremonia” repetitiva en donde las
acciones estan predeterminadas y cada sujeto perteneciente a ella cumple un rol constante,

invariante.

Cuando las situaciones cotidianas se ritualizan, de alguna manera se “cosifican” y
desafectivizan. En este caso, lo que se ritualiza es el didlogo, la palabra, el tipo de

|ll

intercambio e interaccidn, ya que el “orden” esta predeterminado por el rito: “siempre tiene

la razon [...] nunca se equivoca [...] siempre le pega [...] es muy cerrado”.

Por otra parte, cuenta que cada vez que tenia que hablar con él tenia miedo y
lloraba. Es por esto que se piensa que esta “ceremonia” a la que se hizo referencia
anteriormente, no tiene una connotacidn festiva en lo absoluto, sino que el “encuentro” en
el didlogo con su padre implicaba, aparentemente, una organizaciéon ceremonial previa, para
de esta forma estar preparada y alerta a los “ataques” percibidos desde él. Esta situacion no
hace otra cosa que colocar a Lourdes en un lugar de vulnerabilidad y empobrecimiento yoico
constante, desarrollando conductas evitativas ante las situaciones que le generan miedo o
angustia, en este caso, la pérdida del didlogo como expresién de su subjetividad y la

consiguiente sintomatologia.

Lourdes explica que su padre le daba con todos los gustos y que era “la nena de
papad”, pero que después se enfermd y cambio todo, se comenzd a aislar y dejé de hablar

con él. Comenta que lo que le molestaba era, no sélo su forma de decir las cosas, sino que su
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padre le dijera que “estaba distinta”. Se podria pensar que habria mantenido un vinculo
edipico muy fuerte con él, situacién que la llevd a actuar y a “ser” de acuerdo a los de deseos

y demandas de éste.

Sin embargo, ante la inevitabilidad de los cambios y de la maduracién, habria
desarrollado el sintoma como forma de mantener la unién y el cuidado por parte de él y de
la familia, evitando quedar excluida de la mirada de los demas, para de esta forma seguir
siendo “la nena” que necesita obligadamente que la protejan y atiendan, “la nena que no

sabe”, manteniendo la dependencia del vinculo.

Por ultimo, sostiene que de su padre admira su rectitud, seriedad, que cuando habla
es muy directo y siempre le pega: “.. habla poco, pero cuando lo hace sabe orientarte de una
forma muy recta y correcta. Nunca pierde la calma...no se hasta que punto serd sano". Se
entiende a partir de su discurso que, paraddjicamente, reniega de lo que admira en su
padre. Se cree que esta contradiccion se manifiesta ya que en su familia “no se conoce” o se
admite otra manera de interaccidn posible, por lo que parece ser que la forma que establece
su padre seria la “correcta”. Ademas, ésta imagen que él brinda pareceria haber creado en
su fantasia una figura omnipotente que “nunca pierde la calma” admirando sdlo sus
fortalezas y desconociendo sus debilidades. Sin embargo, al decir “no se hasta que punto
serd sano” demuestra la controversia de esta conducta. Lourdes pareceria solicitarle a su
padre una cuota de vulnerabilidad, es decir, encontrarse ante una situacidon que le permita
“bajar la guardia” para conectarse y “encontrarse” con las emociones y conflictos a través

del didlogo.

Con respecto al vinculo con su madre se pudo conocer muy poco, ya que la entrevista
giré en torno, fundamentalmente, a la relacién con su papd. No obstante, se piensa que este
“silencio” en cuanto a la descripcion del vinculo no es casual. Por un lado, a partir de la
lectura general de la entrevista, se piensa que la figura autoritaria del padre impone un
funcionamiento jerarquico en los vinculos, sometiendo también a la relacidn de pareja a este
tipo de intercambios (padre superior-madre inferior). Es por esto que se cree que el lugar

materno se encuentra presente, pero de alguna manera “silenciado”, haciendo y actuando
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segun la voluntad del otro (su pareja). Es quizas por este motivo que durante la entrevista se

hace referencia a su madre en contadas ocasiones, priorizando siempre el decir de su padre.

Esto se intuye a partir de afirmaciones que realiza Lourdes en cuanto a la ocupacién
de su mama: "Ella vive por su trabajo, vive estresada. Me parece que no se justifica porque la
sociedad no lo valora.” La pregunta que surge es: ipor qué “la sociedad” deberia valorar el
trabajo de su madre? Esta afirmacién es llamativa ya que, nuevamente, surge la necesidad
permanente de aprobacion y valoracion de la mirada del otro. Es importante destacar lo
gue posiblemente “la sociedad” representa para este grupo familiar, ya que pensar de esta
manera da cuenta de un mecanismo omnipotente y utépico de valoracion, seguramente
inalcanzable. Se cree que en esta familia existe el mecanismo permanente de ser tomado en
cuenta a partir de lo que “son” y “hacen” laboralmente, de los que saben “formalmente”,
mostrando constantemente una imagen de superacion y excelencia frente a su profesion,

fundamentalmente, frente a los otros.

Sin embargo, la inconformidad genera un mecanismo de busqueda insaciable de
conocimientos, que somete al sujeto a heridas narcisistas que le muestran que no se puede
conocer y saber “todo” lo que existe a su alrededor, desvalorizandose a si mismo y a sus
conocimientos, por no poder alcanzar la completud que desea. Por lo tanto, ante esta
“herida” demandan constantemente a la “sociedad”, a su pareja, a la familia, el

reconocimiento y valoracién que necesitan para tolerar esa falta.

Por otro lado, pareceria haber una repeticidon en los vinculos, el padre anula a la
madre en su vinculo, desde un rol autoritario estableciendo un intercambio no simétrico, y la
madre extrapola este vinculo a su hija, anuldndola desde su “falta de capacidad o
conocimientos”, no se aceptan sus comentarios porque es enferma, no deberia estudiar
medicina porque es una carrera dificil. Ademas, el padre también anula el vinculo con la hija,
debido a que no puede comunicarse “con la enferma”, de hecho Lourdes destaca que su

padre le dijo “que cambio” desde que se enfermo.

También, cuenta que con su madre tiene una relacién distinta a la que sostiene con
su padre. Explica que con ella es espontdnea, que le puede contar todo lo que le pasa, y que

le tiene mas confianza. Nuevamente, a partir del relato, se observa la polarizacién de los
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vinculos, a su padre no le cuenta nada, a ella le cuenta “todo”, con su padre hablar es un rito
con ella puede ser espontdnea, a su padre le tiene miedo, a ella le tiene confianza. Es posible
gue ante el temor y autoridad que impone su padre, Lourdes haya desarrollado una
conducta evitativa manifestada en la incapacidad de hablar y expresarse desde el didlogo,
amparandose y resguardandose en su madre, haciendo con ella todo lo que no puede hacer

con él, evitando las situaciones que le generan angustia, es decir, “enfrentarse” al didlogo.

Por otra parte, este mecanismo de evitacion también se pudo observar en lo referido
a los duelos y a su elaboracién. Lourdes recuerda que el ultimo afio de la primaria fue muy
angustiante, cuenta que lo recuerda porque fue el afio en el que fallecié su abuelo y explica
gue a partir de ahi las cosas cambiaron mucho. Posteriormente, cuando se le pregunta cémo
hizo para sobrellevar esa situacion dice: “Trate de no pensarlo al tema y asi lo sobrellevé,
sino se me hacia insostenible. Murié de un infarto, fue de un dia para el otro. Los primeros

meses lloré mucho...no sé como hice para no pensar, ahora no me acuerdo”.

A partir de esto, se puede ver como se anuld la elaboracién del duelo, negandolo, sin
darle un lugar en el pensamiento, evitando entrar en contacto con esa vivencia, ya que si se
lo piensa se admite la pérdida, significando esto una realidad “insostenible”. Por lo tanto,
ante la intolerancia, se evita entrar en contacto con la vivencia que le genera la angustia,
tratando de manejar “omnipotentemente” el pensamiento, manteniendo silenciado un

hecho que posteriormente le “reclamard” ser elaborado.

Cuenta que luego de este hecho le resultdé muy dificil comenzar el secundario,
adaptarse, porque era un nuevo grupo de amigos, no sentia pertenencia, sus compafieras la
trataban mal y explica que esta instancia escolar fue una manera de probarse a si misma vy a
su familia que era buena alumna. Sin embargo, después de estos dichos afirma: “...ah/
descubri que me gustaba el piano, el teatro, antes (remitiendo a ese momento) me gustaban

cosas mds superficiales... (Ahora le gusta la abogacia)”

Del relato se pueden observar dos cosas. Por un lado, se piensa que ante la muerte
de su abuelo, Lourdes habria necesitado “probarse” a si misma y a su familia que nada podia

contra ella, recurriendo a sus habilidades intelectuales como fuentes de confirmacién de su
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autoestima, depositando en sus capacidades académicas todo lo que necesita para “salir

adelante”.

Posteriormente, recuerda como fue cambiar de ciudad y explica los motivos que la
llevaron a tomar esa decisidon. Cuenta que de chica escuchd que su madre viajé a estudiar a
Cérdoba y ella quiso probar la experiencia. Ademas, sostiene que en Santiago no hay
ambiente de estudio, y que también necesitaba empezar de cero: “... Queria cambiar algo, el
ambiente, empezar de cero. Creo que me sirvio y creci mucho. Queria cambiar la enfermedad
y terminar esto, venir para acd era una manera de dar fin a esto, sigo enferma pero lo estoy
trabajando [...] Para valerme por mi misma sola, siempre estuvieron mis padres atrds mio y

me quise probar sola. Noto que me desenvuelvo mds fdcil, no me siento mal".

Es interesante como explica el “porqué” de su viaje a Cordoba. Se podria pensar que
en lugar de elegir cualquier otra ciudad, eligié ésta para “probar” la experiencia de su madre,
la del otro, la ajena, recurriendo un mecanismo estereotipado de funcionamiento, haciendo
lo que hicieron aquellos que “saben”, por lo tanto, si ella no fallé “yo tampoco deberia”. Esto
es algo que, por un lado, y desde sus creencias, pareceria haberle dado cierta seguridad en la
toma de sus decisiones, transitando por un camino seguro, “libre de obstaculos”. Pero, por
otro lado, repetir la experiencia del otro implica el elevamiento de las exigencias, ya que
para Lourdes hacerlo, significaria someterse a la mirada de los otros, “demostrando” que es
capaz de tolerar las vicisitudes que su madre en su momento soportd, actuando de manera
desinteresada frente a la pérdida de la dependencia de sus padres que este cambio suscito:

“...no me siento mal...”

Por otro lado, en lo vinculado a sus gustos e intereses, cuenta que cuando comenzé
el secundario “descubrié” que le interesaba el piano y el teatro, cosas “superficiales”.
Posteriormente, explica que esta es una actividad que disfrutaba mucho y que tuvo que

abandonar porque el estudio no le permitia tener tiempo para esto.

I”

Es notable que utilice la palabra “superficial” para designar esta actividad. Se piensa
gue este “pasatiempos” podria haber sido su principal interés vocacional, sin embargo, al no
pertenecer a las carreras “tradicionales” aprobadas por el grupo familiar, lo habria dejado de

lado para dedicarse a sus estudios, sin contemplar la posibilidad de realizar ambas cosas
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simultdneamente, no permitiéndose disfrutar de actividades “superficiales”. En estas
decisiones se intuye la influencia del mandato familiar, que exige que sus miembros sean

portadores de teorias y no de “superficialidades”.

Ademads, cuenta que, paraddjicamente, “cuando estaba mal tocaba bien, cuando
estaba bien tocaba mal”. Se cree que “estar bien” implicaba acatarse a las normas
familiares, dejando de lado actividades “banales”, tocando mal para funcionar de acuerdo a
la norma. Por otro lado, “estar mal” implicaba ir en contra del mandato familiar, lo que la
habria llevado a “mostrarle” a los demds que disfrutaba de esas “superficialidades” y que
ademas, lo hacia muy bien, es importante recordar que ella no comia para demostrar que

estaba enojada.

Esta intuicidon con respecto a su gusto por la musica, se logra confirmar también a lo
largo de la realizacion del Cuestionario de Intereses Profesionales, ya que no solo obtuvo el
mayor puntaje en esa escala, sino que también durante la realizacion del mismo,
interrumpiod en varias oportunidades para comentarle al entrevistador su gusto por ese area
diciendo: “qué bueno que estaria aprender a leer partituras [...] que bueno estaria hacer
obras musicales”, etcétera. De esto se deduce no sdlo su deseo y gusto por esta actividad,
sino también la necesidad incesante de conformacion y aprobacién por parte del otro, en

este caso, el entrevistador.

Por ultimo, en lo vinculado a la elaboracién de proyectos y representaciones futuras
explica que todavia no puede verse como profesional porque le falta conocer mds, algo que
le dé mds seguridad, y que cuando finalice su carrera le gustaria seguir especializdndose.
Esta necesidad maniaca e insaciable de conocimientos es un factor comun en personas con
esta sintomatologia. En este caso, Lourdes “necesita” de la abundancia de conocimientos
para defenderse y enfrentar la abundancia de conocimientos de su grupo familiar, sin
embargo, es tal la sobrevalorizacion académica que presentan, que el “saber” se convierte
en la busqueda de lo inalcanzable, en un anhelo de perfeccién, generando, inversamente, el
empobrecimiento del autoestima y la carencia de seguridad frente a los conocimientos que,

seguramente, ya posee.

107



L 4

Por ultimo, en cuanto a sus proyecciones futuros, no es casual que su “imagen” haya
sido sin familia, sin nada...sola. En su visién se percibe la exclusién que en su relato sostiene.

"

Lourdes cree que “la sociedad”, “el otro”, valoriza a los sujetos por sus aptitudes
intelectuales, laborales y profesionales, por lo tanto, como ella todavia no “redne” esas
condiciones se proyecta sola, “sin nada”, marginada y hasta abandonada, ya que en su
fantasia parece circular la idea de que si no se puede “ser” para el otro, no se “es” para

nadie.
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Entrevista 4: Belén

1. Datos personales:

La entrevistada tiene 26 afios, es de la cuidad de Rio lll. Actualmente vive en Cérdoba

y se encuentra en tratamiento hace seis afios.

2. Educacion y Elecciéon Vocacional:

Belén se recibio hace 4 anos de Guia de Turismo. Explica que fue su primer eleccién,
sin embargo, se encuentra cursando el 2° ano de la carrera de Enfermeria v,

simultaneamente, realizando un curso de Paramédicos (socorrismo y primeros auxilios).

Actualmente trabaja como Guia de turismo y cuenta: "Desde el secundario que sabia
me gustaba el turismo. En el secundario quise hacer una especialidad en turismo en 4° afo,
pero era en Villa del Dique y mis padres no me dejaron viajar. Cuando termine el Colegio me

vine a estudiar a Cérdoba".

Cuenta que comenzd a estudiar enfermeria como un “complemento” de Turismo.

3. Contexto familiar

Su madre tiene 47 afios, es profesora de Folklore, pero no ejerce su profesion.

Cuenta que es ama de casa y ayuda a su padre en su trabajo.

Su papa tiene 50 afios, posee una Empresa de materiales de construccion, y aclara

gue no posee estudios universitarios.

Su hermano tiene 27 afios y Estudia Ingenieria Civil en Cérdoba. Aclara que viven

juntos y que sus padres viven en Rio Il con su abuela paterna.
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4, Vinculos familiares

Comienza describiendo el vinculo que mantiene con su madre y dice: "Nos llevamos
re bien. Tenemos mucha comunicacion. Hablamos todos los dias por teléfono. No es mi
amiga a la cual le cuento todo...pero si sabe de mi todo. Hay cosas que elijo no contdrselas a
ella. Es como una relacion madre-hija. Ella es mds rebuscada que mi papd, no te dice las

cosas de frente, sino que te las hace entender".

Por otro lado, con su padre dice ser mas “compinche” porque considera que tienen

4

una forma de ser mds parecida y explica: “...compartimos todo. La forma de pensar, de
actuar. COmo me expreso, tenemos ideales parecidos. Por ejemplo como actuar, como ser en

el trabajo, en la sinceridad, en la frontalidad".

Con su hermano dice tener una relacion “linda”, pero aclara que cada uno tiene su
forma de ser y que son bastante distintos. Cuenta que en la convivencia en Cdérdoba se
llevan bastante bien, no obstante, explica que en las asambleas en ALUBA, a veces, habla de
roces en los quehaceres de la casa y dice: “...é/ es comodo, no le gusta limpiar y me jode que
no colabore. De todas formas negociamos y llegamos a acuerdos. Colabora en otras cosas

que no sea limpiar el bafio por ejemplo".

5. Familia y Eleccion Vocacional

Con respecto a su profesidn y a sus futuras elecciones, cuenta que su familia la apoya
y dice una expresion que recuerda en el momento: “Siempre nos dijeron..mi abuela en
realidad nos dice que la herencia que no van a dejar mis viejos son los estudios. Nos dicen
que si es lo que a nosotros nos gusta nos bancan. En realidad no se le estad cumpliendo el
suefio...nos dijeron que cuando nos recibamos me ponian una agencia de viajes en Rio Ill, y a
mi hermano un estudio para su trabajo. Yo no lo acepto. No es mi idea es la suya. No me

quiero volver, me quiero quedar acd. Vamos tomando otros caminos. Ellos lo aceptan”.
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Posteriormente, recuerda como fue la experiencia de viajar a Cdrdoba y comenzar a
estudiar la carrera de Turismo. Explica que apenas finalizd el colegio, enseguida viajo a la
ciudad para comenzar con la carrera, sin embargo, cuenta que el primer afio no ingresé
porque el cursillo era eliminatorio y dice: “...yo quede ahi nomds. Me senti re mal. Eran un
monton de ilusiones de venir a vivir con una amiga, empezar a estudiar lo que me gustaba.
Siempre me apoyaron mis viejos. Después me quedé acd haciendo cursos de idiomas. Ellos
quisieron que me hiciera preparar para entrar mds segura, y tenian razon porque después me

fue bien".

A continuacion, habla de las ocupaciones de sus padres y expresa: "Mi viejo siempre
fue muy laburador. No repetiria lo que hizo mi mamd, se caso con mi papd y dejo su
profesion y nunca mds la retomo. Yo hubiese sequido con mi profesion porque no soportaria

estar todo el dia en mi casa. Pero ella es feliz asi".

6. Entorno

Cuenta que tiene amigos en la facultad y en Rio lll. Aclara que tiene dos amigas mas
intimas y cuenta que una de ellas estudia Psicologia y la otra Nutricion. De sus carreras

opina: “...me gusta lo relacionado a la salud. Estas son carreras que estdn ligadas a la salud".

Por otra parte explica que, con respecto a su carrera (Turismo), sus amigos le dicen

4

gue nunca estd en su casa, siempre viajando: “..siempre viajando, mis amigas son mds

sedentarias, mds tranquilas. Pero lo aceptan”.
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7. Intereses y expectativas

7.1 Intereses particulares

Comenta que las actividades que mas disfruta en su tiempo libre son: "Me gusta ver
'‘Dr. House' (serie televisiva que transcurre en un hospital, en donde un equipo médico
especializado debe lidiar con la vida y la muerte de sus pacientes, como consecuencia de
enfermedades fisicas fuera de lo comun), visitar amigos, hacer actividad fisica. Despejarme.

Aprovecho para ordenar y limpiar, no tengo mucho tiempo".

De las actividades en ALUBA dice: "Acd adentro me gustan mucho las Asambleas,

compartir algo y aportar...sentir que puedo ayudar al otro".

Por otra parte, cuando se le preguntd acerca de qué actividades no disfruta realizar

en su vida cotidiana, dice: "...No se me ocurre nada...debe haber algo....no se me viene nada

a la cabeza".

7.2 Expectativas y Eleccidon Vocacional

En cuanto a este punto, explica que cuando comenzd su carrera cambid la visién que
tenia respecto de lo que la misma le ofrecia y dice: “...yo era 'la turista'y en realidad son los
otros los que viajan no yo. Hoy veo la profesion desde el punto de vista de una educacion
informal. Como guia de turismo puedo estar educando y ensefiando a la gente. No me hace
falta la chaquetilla del profesor para esto, por eso lo de informal. Siento que cada viaje es
distinto. Expongo, transmito, digo lo que sé, y a la vez recibo de la gente. Estoy en

permanente contacto con la gente. La predisposicion es lo que disfruto".

Cuando se le pregunta sobre el “por qué” de su eleccién, expresa: "Con enfermeria

me paso que en 4° afio de turismo tuve una materia llamada 'Roles de emergencia'. Ahi me
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empecé a vincular con lo relacionado a la salud. Me gusta mucho el cuerpo humano, los
sistemas del cuerpo, la fisiologia, como funcionamos. Los cuidados, las emergencias, la

satisfaccion de las necesidades. Me apasiona lo relacionado a la salud".

De la carrera de turismo dice: "Yo desde el secundario le decia a mi papd que queria

hacer Turismo porque queria viajar. Estar en contacto con la naturaleza, al aire libre".

Por ultimo, en lo vinculado a sus conocimientos y al campo laboral que cada carrera
le ofrece explica: "Con turismo se que es muy amplio el campo laboral. Me estoy dedicando
al trabajo independiente y es bastante mds complicado. Hay que hacer todo uno solo... con
respecto a la demanda de la gente, hay que salir a buscar el trabajo, no es como trabajar en
un hotel o para una empresa de turismo. Con respecto a enfermeria me gusta mds el servicio

de emergencia, la guardia”.

8. Autoestima

Manifiesta ser una persona habil para hablar, ademas, dice: "Soy prdctica. No me
quedo buscdndole la quinta pata al gato. Cuando hay un problema le busco la solucion, no
me quedo pensando. Trato de no quedarme como observadora y que las cosas sigan

pasando”

9. Identificaciones

9.1 Modelo a seguir y estudio

Con respecto a este apartado, expresa que no tiene a nadie con quien se haya
identificado o le haya funcionado como modelo para la carrera que eligié y dice: "No
nadie...Mi papd siempre me dice de donde sali tan inquieta, con ganas de viajar. No sé a que

atribuirselo, no le busco una Idgica".
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Posteriormente, en el apartado vinculado a modelos identificatorios pasados o

“

actuales, hace referencia a una amiga que la llevd a interesarse por la enfermeria: “..su
profesionalizacion, como se desenvuelve, la firmeza en los conocimientos y la seguridad en
sus conocimientos. Con respecto a la profesion siento cada vez mds seguridad en el modo a

como hablar a medida que voy adquiriendo mds conocimientos"

Con respecto a lo que “estudiar” le significa aclara: "Estudiar implica dedicarle tiempo

para adquirir conocimiento. Tiempo y dedicacion”.

9.2 Elementos positivos de la familia

No individualiza rasgos o conductas particulares que tomaria de cada uno de los
miembros de su familia, como sucedié en los casos anteriores, sino que habla en términos
generales: "Como nos criaron. La ensefianza. Valorar cada cosa que tenemos. Si bien nos han

facilitado y sobreprotegido en muchas cosas, siempre con el sentido de la valoracion y el

respeto entre la familia".

9.3 Elementos negativos de la familia

En este apartado también habla de aspectos generales en ambos padres: "La
sobreproteccion. Nos facilitaron mucho las cosas. Me generd problemas, siempre tuve todo
en mi casa y al venir a Cérdoba tener que hacer todo sola... si queria comer me lo tenia que

preparar yo. Me sobrepasaban las cosas, no tenia tiempo".

10. Duelos

Con respecto al pasaje del primario al secundario dice no recordar mucho y se genera

un silencio momentdneo, posteriormente dice: “...fue un caos porque fue el afio del cambio
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del sistema CBU y Polimodal y coincidio con el afio de la explosion de Rio Ill. Fue muy
movilizador. No fue un cierre de primario comun con viaje de egresado o fiesta. Fue de golpe,
rapido, no pudimos viajar, los ultimos dos meses no tuvimos clases. Fue muy feo, volvimos

dos meses después a buscar nuestros utiles que habian quedado en el colegio”.

Luego, hace referencia al pasaje del secundario a la Universidad y dice: “El cambio del
secundario también fue dificil por esto de hacerme las cosas yo sola, y decidir yo las cosas.
Darme cuenta que la que se perjudicaba era yo si no iba a clases. En la facu no servia zafar

sino adquirir conocimientos".

Por otra parte, al hablar de situaciones dificiles o conflictivas que tuvo que afronta a
lo largo de su vida, hace referencia a la vivencia de no haber ingresado a la Universidad en su
primer intento: “..senti una frustracion muy grande. Yo era abanderada, mis papds
hablaban todo el tiempo de eso y lo senti como una decepcion para mi'y para mis papds. Yo
me castigaba. Me costo porque todos seguian con el ritmo universitario y yo al pedo.
Después me empecé a sentir mds ocupada con el curso. Me jodia tener mucho tiempo. Tenia

que estar siempre haciendo algo".

10.1 Rol infantil

Cuando habla de su infancia expresa: "Cuando era chica no me acuerdo que hacia...
no me gustaba jugar a las mufiecas. No se porqué, me las regalaban y las dejaba tiradas por
ahi o las tenia guardaditas de adorno. Siempre andaba rodeada de varones, jugando a los
autitos, con pistolitas, siempre afuera al aire libre. Jugaba con mi hermano...no me acuerdo
mucho de mi infancia. A los tres afios creo, un amigo de mi papd nos trajo de regalo un
autito a mi hermano y una muiieca a mi...yo me largue a llorar porque queria el autito. Al

otro dia me trajo un autito de regalo. Mucha vida afuera siempre".
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10.2 Padres de la infancia

Sobre este apartado recuerda como fue desprenderse de sus padres y viajar a
Cérdoba a estudiar y cuenta: "...me senti sola, no tenia mds a mis papds para llevarme a la
facultad, levantarme, darme el auto cuando quisiera, tenia que hacer todo yo. Ahi empeord
mi enfermedad. No tenia tiempo para cocinarme ni ganas...decia 'listo no como y punto'. Fue

un cambio enorme. Me sentia mal. No podia manejar las cosas”.

10.3 Roles sociales

Al hablar de sus futuros roles profesionales dice: "Como profesional me veo 'una loca'
(rie). Responsable, consciente del trabajo de lo que implica llevar adelante un grupo, en el

contacto con la gente y transmitirles informacion y conocimientos”.

10.4 Resolucion de situaciones conflictivas

Cuenta que cuando no pudo ingresar a la carrera de Turismo se sentia angustiada ya
que todos sus amigos se encontraban en un ambiente de estudio, haciendo sus cosas, y ella
tenia demasiado tiempo para no hacer nada. Como consecuencia de esto, para aliviar esta
sensacion, comenzd un curso de portugués, que le permitia estar mas tiempo ocupada y

que, ademas, le serviria como complemento para su carrera.
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11. Proyeccion a futuro

11.1 Proyeccidn y eleccion profesional

De su vision como profesional expresa: “"Como profesional me veo 'una loca' (rie).
Responsable, consciente del trabajo, de lo que implica llevar adelante un grupo, en el
contacto con la gente y transmitirles informacion y conocimientos. Responsable en el cuidado
de las personas. También tengo proyectos con mi novio de ir a vivir juntos, pero no quiero
sequir dependiendo de mis viejos econdomicamente. Quiero estabilizarme primero para hacer

las cosas de una forma mds madura".

11.2 Proyeccion a largo plazo

Ante la pregunta sobre como se ve de aca a diez afios responde: "Me veo en pareja
con un hijo. Trabajando en un servicio de emergencia. Me gustaria complementar algo con el

turismo. Trabajar en un centro de emergencia en un centro se Sky".

12. CIP-R
Manifiesta una tendencia hacia las siguientes escalas:
- Naturalista (80%)
- Sanitaria (80%)
- Asistencial (90%)

- Comunicacional (95%)
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ANAALISIS FINAL

En primer lugar, interesa comenzar el analisis reflexionando acerca de las elecciones

vocacionales que realizo la entrevistada.

Por un lado, cuenta que desde el secundario le decia a su padre que queria viajar,
estar al aire libre y en contacto con la naturaleza. Sin embargo, expresa que al comenzar la
carrera “sufrid” una desilusién ya que pensaba que ella era la “turista”, cuando en realidad
este rol lo tenian los que viajaban. Ademds, agrega que hoy visualiza a la carrera como una
“educacion informal”, porque como guia puede estar educando y ensefiando a la gente,
pero aclara que no le hace falta la “chaquetilla” del profesor para poder hacer esto, es por
eso que hace referencia a la “informalidad” de la ensefianza. Sostiene que como Guia
“expone, transmite, y dice lo que sabe”, pero que a su vez, recibe de la gente. Afirma que lo

gue disfruta de esta actividad es el permanente contacto y “predisposicion de la gente”.

Del relato, se puede observar como sus representaciones subjetivas vinculadas a la
carrera, influyeron en su eleccion. Esto se deduce por la desilusion que sufre en el momento
de comenzar sus estudios. Ante esto, interesa destacar el lugar o posicionamiento que
ocupaba Belén frente a su rol profesional. Su deseo era viajar, estar en contacto con la
naturaleza, ser “libre”, ser “turista”. Esta actividad pasajera implica no echar raices en
ningun lado, trasladarse permanentemente de un lugar a otro, investigando, conociendo,
observando, pero evitando conectarse o establecer un “lazo” de pertenencia con los lugares
gue se visitan, ya que, se perderia el propdsito o la intencion del viajero, de hecho, sus
padres le ofrecieron la posibilidad de un futuro profesional con una agencia de viajes en Rio
lll, ella dijo que no porque no quiere volver, y se deberia tener en cuenta que ante esta

opcién pierde la posibilidad de “ser el viajero”.

Posteriormente, con respecto a la ocupaciéon de su madre, Belén dice que no haria
nunca lo que hizo su mama: quedarse todo el dia en su casa, sin trabajar, porque no
“soportaria” estar todo el dia en su hogar. Esta afirmacion es llamativa, ya que si se vincula

su eleccién con esta necesidad de salida de su casa, se podria indagar acerca de qué cosas,
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situaciones, vinculos, conflictos, etcétera, la llevan a “no soportar” permanecer en ese lugar,

manifestando a modo de “huida” la salida exogamica.

Con respecto a esto, Belén cuenta que sus padres les dijeron, a ella y a su hermano,
gue cuando se recibieran les iban a poner, en Rio lll, una agencia de turismo a ella y una
oficina a su hermano. Sin embargo, es notable lo que expresa en cuanto a esta situacién: “no
se les estd cumpliendo el suefio (a sus padres) [...] no es mi idea, es la suya [...] no me quiero
volver, me quiero quedar acd” Ante esto, se podria pensar que volver a su ciudad de origen
implicaria para ella, volver a cumplir los deseos de sus padres y no los propios, situacidon que
la lleva a evitar el regreso a su casa, pero fundamentalmente, situacién que le genera el

deseo de “huir”, de viajar, de ser “libre”.

Ademds, se piensa que una persona que se traslada de un lugar a otro,
permanentemente, por su condicidon de “turista”, es un sujeto que pierde “disponibilidad”.
Al no tener constancia o fijeza en sus actividades, es una persona con la que no se puede
“contar”. Quizds, en su actuacibn nomada, intenta perder intencionalmente su
“disponibilidad” como persona cumplidora de los deseos ajenos, los de sus padres,
pensando que si permanece de un lado a otro no deberian contar con ella para la realizacién

de los proyectos “preestablecidos” por ellos.

Por otro lado, con respecto a su segunda eleccién (enfermeria), explica que lo que le
interesa de ésta carrera es “el cuerpo humano, coémo funciona, los cuidados, las

emergencias, la satisfaccion de las necesidades”.

Al intentar vincular ambas profesiones, se observd la presencia de una posible
contradiccién. Por un lado, su primera eleccién hace referencia a la libertad, a la “no
disponibilidad”, a la independencia y desconexién, a la maduracién, a la capacidad de

tolerancia, pero principalmente, a la capacidad de encontrarse solo y tolerar la ausencia.

Por otro lado, eligié estudiar otra profesién vinculada a la demanda permanente de
una persona, que por estar enferma, necesita y requiere, obligadamente, la presencia

constante de “cuidados” y “satisfaccidon de las necesidades”.

Por lo tanto, se cree que no es casual que haya realizado elecciones tan diversas en
sus contenidos, pero no asi, en sus fundamentos. Es decir, por un lado, habria intentado a
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través de su primera carrera separarse e independizarse de sus padres y de su familia en
general, haciendo lo que ella queria y no lo que sus padres le decian, atribuyéndole a la
eleccidn caracteristicas correspondientes a su subjetividad “pensé que yo era el turista, que
iba a vivir viajando”, manifestando el légico procesos de individuacidn separacién que debe

realizar un adolescente.

Ademads, cuenta que cuando llegd a Cordoba se sintid sola, no tenia mas a sus padres
para hacerle las cosas, para estar detras suyo, expresa que no podia manejar “todo”,
situacion que la llevd a enfermarse: “no tenia tiempo para mi, para cocinarme...entonces no
comia”. Es justamente aqui donde se plantea la vinculacion de ambas carreras. Se piensa
gue existe el deseo de funcionar independientemente de los otros, sin embargo, el temor a
“fracasar”, a no poder “manejar todo”, la llevaria a reclamar desde su enfermedad la
demanda permanente de cuidados y proteccion, por el miedo a manejarse separadamente
de la familia, siendo la “libertad” una expresién de un deseo sin la posibilidad de realizacion.
Por lo tanto, se cree que las carreras elegidas por la entrevistada serian diferentes en sus

contenidos, pero, “funcionalmente” complementarias.

Belén pareceria haber planteado una conexion “perfecta” entre ambas elecciones:
“libertad e independencia-cuidados y dependencia”, si se “falla” en una se recurre a la otra 'y
viceversa. De todas maneras, importa destacar la polaridad de las acciones: o se es
completamente libre, trasladandose de un lugar a otro, “huyendo” del lugar al que
pertenece; o sino, se vuelve a un vinculo primitivo, dependiente, omnipresente, donde el
otro debe estar en funcion de sus necesidades basicas. Ambos mecanismos, remiten a fallas
en el momento de separacién e individuacién, manifestando la imposibilidad de pausar la

salida exogamica, haciéndolo de manera brusca y repentina.

En cuanto a la vida académica, recuerda una frase que parece tener bastante
presente, cuenta que su abuela siempre les dice que la herencia que no van a dejar sus
padres son los estudios. Se podria pensar, dada la exigencia que presenta Belén en su vida
universitaria, que implicitamente se habria promovido la idea de que si sus padres no
pudieron “sus hijos lo deben hacer por ellos” a modo de “herencia”. Claudia Messing (2003),

explica que cuando los apoyos internos de los padres estan debilitados, es muy dificil confiar
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en la propia percepcién y se busca compensar la falta (académica en este caso) en los

propios hijos, esperando y demandando el cumplimiento de la misma.

Belén cuenta que su padre siempre le dice: “...de donde saliste tan inquieta, con
ganas de viajar. Yo no sé a que atribuirselo, no le busco una Iégica”. Se cree que buscarle la

III

“légica” implicaria conectarse con la realidad de la demanda, encontrar el “porqué” de la
necesidad de huida. La entrevistada parece haber estado atrapada en una situacion de la
gue necesitaba excluirse, urgentemente, lo que la llevd a escapar rdpidamente sin la
intencién de buscarle la “légica” a la situacion, ya que conectarse con eso implicaria decirle

“no” a sus padres, evitando el enfrentamiento y generando la huida.

En esta entrevista también aparece el curioso término “facilitar” (como en la
entrevista de Florencia, se remite pagina 83 del presente analisis), sin embargo, en ese caso
se lo ve desde otra dptica. La entrevistada dice que sus padres siempre le dieron con todos
los gustos, le “facilitaron” las cosas. No obstante, en este contexto, esta dadivosidad parece
tener una connotacion manipulativa, es decir, “te doy todo, pero lo tienes que hacer a mi

manera”. Quizas de alli el reproche de Belén hacia esta situacion.

Con respecto a esto, interesa vincular el relato de la entrevistada en lo referido a sus
modelos identificatorios relacionados al estudio. No es llamativo que no haya adoptado a
ninguno de sus padres, sino a una amiga de la carrera de enfermeria, de ella admira: “...su
profesionalizacion, cdmo se desenvuelve, la firmeza y seguridad en sus conocimientos. Con
respecto a la profesion siento cada vez mds seguridad en el modo a como hablar a medida

que voy adquiriendo mds conocimientos"

Se podria pensar que sus padres le habrian trasmitido una sobrevaloraciéon de los
conocimientos a partir de la ausencia de los suyos, depositando en su hija la necesidad
imperiosa de “adquirir mas conocimientos”, ya que debe aprender “doblemente”, por ella 'y
por los padres, por lo tanto, nunca sera suficiente, generando un “vacio de conocimientos”,

empobreciendo su autoestima y seguridad intelectual.

Hilde Bruch (1973) explica sobre esta problematica vinculada a la autoestima en
estas pacientes, que existe una llamada “sensacién paralizante de ineficacia”. Esto es

atribuido al fracaso en lo padres en favorecer la expresién de si mismos. Afirma que existe la
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sensacion de que nunca van a colmar las expectativas de sus padres, lo que lleva a una
sobreexigencia con una consiguiente pérdida de autoestima, ya que el ideal que se
proponen es practicamente inalcanzable, provocando a su vez una marcada inseguridad en

pacientes con esta sintomatologia.

Estos conceptos del autor, hacen reflexionar acerca de la vivencia que experimenté
Belén cuando no entré el primer afio a la Universidad. Explica que apenas finalizé el
secundario, enseguida viajé a Cérdoba para realizar el cursillo de ingreso de la carrera de
Turismo. Cuenta que no ingresd en su primer intento y dice: “...yo quede ahi nomds. Me senti
re mal. Eran un monton de ilusiones de venir a vivir con una amiga, empezar a estudiar lo
que me gustaba. Siempre me apoyaron mis viejos. Después me quedé acd haciendo cursos
de idiomas. Ellos quisieron que me hiciera preparar para entrar mds sequra, y tenian razon

porque después me fue bien".

Del relato se pensaron dos cosas: por un lado, se observd la “urgencia” de la
entrevistada en lo vinculado a sus estudios, ya que apenas finalizé el afio escolar, viajo a la
ciudad a realizar el cursillo sin haber tenido una preparaciéon y un tiempo previo para la
realizacién del mismo, pudiendo ser esto un indicador de la exigencia anteriormente
expuesta, actuando de alguna manera bajo la creencia de no necesitar “nada de nadie”, ya
gue sus conocimientos eran suficientes, “mostrandole” a sus padres que ella podia “con
todo” lo que habia que manejar, generando abruptamente, y pareceria ser de manera
auténoma, el proceso de individuacién-separacién, sin pensar, sin elaborar, sino

simplemente actuando.

Por otro lado, el hecho de no haber ingresado, y haber “fallado” en su propésito,
habria generado en Belén el sentimiento de inseguridad y temor frente al mundo
académico, empobreciendo su autoestima y su confianza en sus conocimientos, ya que
afirma que cuando sus padres la “hicieron” preparar para el ingreso le fue bien, situacién
qgque le “confirma” la imposibilidad de actuar solitariamente en su vida estudiantil,
necesitando de alguien que la ayude y prepare, ya que sostiene que ellos “tenian razén”,
afirmacion que se podria traducir en la siguiente: “tenian razén, no puedo sola”. Esto

también se podria asociar a que, al no resolver adecuadamente el proceso de separacion-
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individuacién, se “autosabotea” su ingreso a la facultad, buscando restablecer el vinculo de
dependencia con los padres, reafirmando el pensamiento acerca de su imposibilidad para

realizar las cosas sola.

Ademas, explica que eran un “montdén de ilusiones” que de alguna manera
fracasaron en el intento. Se cree que no solo eran ilusiones propias vinculadas a los deseos
de Belén en cuanto a realizaciones personales por cumplir, sino también, ilusiones ajenas, de
sus padres, depositadas en su hija, ya que implicitamente pareceria existir la exigencia de
cumplir individualmente lo que ellos no pudieron. Esto se piensa a partir de la expresién de
la entrevistada frente a esta situacion: “..senti una frustracion muy grande. Yo era
abanderada, mis papds hablaban todo el tiempo de eso y lo senti como una decepcion para
mi y para mis papds. Yo me castigaba. Me costo porque todos seguian con el ritmo
Universitario y yo al pedo. Después me empecé a sentir mds ocupada con el curso. Me jodia

tener mucho tiempo. Tenia que estar siempre haciendo algo".

A partir de esto, se sostiene que el “fracaso” y la “decepcion” percibida por ella y por
sus padres, llevaron a Belén al desarrollo de la sintomatologia como una manifestacién de
un “castigo” por no cumplir con las ilusiones prometidas, sometiendo a su cuerpo a ayunos y

descuidos, “castigandolo” fisicamente por lo que intelectualmente no le brindé.

Ademas, el tener “tiempo” disponible para ella habria funcionado como un “espejo”
de su fracaso, llevandola a la necesidad compulsiva de la busqueda de actividades ante la
imposibilidad de conectarse y elaborar esa situacion. Sin embargo, esta necesidad de estar
“todo el tiempo haciendo algo”, no hace referencia a una necesidad de hacer cualquier tipo
de actividad (recreativa, por ejemplo), sino a la necesidad de estar estudiando o haciendo
" ” . s . . .7 ra . .« e

algo” vinculado al mundo académico, situacion que la llevé a comenzar a estudiar idiomas

como un “complemento” para su carrera, justificando de alguna manera esta eleccién.

Se podria pensar que tener “tiempo” para uno mismo implica la posibilidad de poder
encontrarse consigo mismo, en este caso, encontrarse con aquellas situaciones que se evitan
y requieren de tiempo para ser pensadas y elaboradas. Belén se define a si misma como una

persona practica, que no le busca “la quinta pata al gato”, manifestando que cuando hay un
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problema le busca la solucién, y que no se queda pensando: “...trato de no quedarme como

observadora y que las cosas sigan pasando”.

Se cree, que esta practicidad o “rapidez” a la que hace referencia es lo que evita que
pueda conectarse afectivamente con las situaciones que le hacen dafio, que la enferman,
pensando que la solucién de los problemas es “no pensar” sino “evacuar”, “huir”,
recurriendo a soluciones temporales y facilistas. Ademas, “no observar” implicaria dar
vuelta la mirada, manifestando la evitacién del problema, negando los hechos y dejando de
alguna manera que las cosas “sigan pasando”. Paraddjicamente, Belén se considera una
persona habil para “hablar”, sin embargo, se cree que deposita esta virtuosidad en poder
hablar desde sus conocimientos, es decir, expresar lo que sabe intelectualmente, y no a la
manifestacion de sus dolencias y conflictos por medio de la palabra, dando cuenta de lo que

“realmente” tiene para decir.

Con respecto a los duelos y a su elaboracion, la entrevistada hace referencia a dos
situaciones muy dificiles que tuvo que afrontar en su adolescencia. En primer lugar, relata
como vivio el cambio de la instancia primaria a la secundaria, diciendo que fue muy

III

“movilizador” ya que fue el afo en el que sucedid la “explosion le la fabrica de Rio lllI” y se
refiere a esta situacion diciendo: “...no fue un cierre de primario comun con viaje de egresado
o fiesta. Fue de golpe, rdpido, no pudimos viajar, los ultimos dos meses no tuvimos clases.
Fue muy feo, volvimos dos meses después a buscar nuestros utiles que habian quedado en el

colegio....estaba todo tal cual lo habiamos dejado”.

En este relato aparece nuevamente el factor “tiempo”, pero fundamentalmente, la
falta de utilizacién de este tiempo para elaborar y pausar el duelo. Este tipo de tragedias, por
su imprevisibilidad, someten al sujeto a una situacién de urgencia, poniendo a prueba sus
capacidades de adaptacién y tolerancia ante el impacto repentino de la pérdida. Las crisis o
cambios pueden ser previsibles o imprevisibles, pero en este caso, las tragedias son
“impensables”, dejando a las personas que las padecen en un lugar de vulnerabilidad vy
desproteccidn repentina. Ademas, en este caso, la urgencia de regresar al colegio, la habria
obligado a “tramitar” el conflicto rapidamente, “evacuando” el disgusto ante esta situacién,

de alli, quizas, la “practicidad” a la que hace referencia anteriormente.
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A manera de sintesis se explicara lo ocurrido en esta ciudad para una mejor

comprensién del lector. *

Este material se incluye ya que, durante la entrevista, al relatar lo ocurrido en aquel
momento, la entrevistada brindd un relato bastante acotado, simplista y “practico” acerca
de lo sucedido, sin embargo, es notable la magnitud e importancia que tuvo la tragedia en la
ciudad, a partir de los danos y pérdidas que la misma ocasiond. Se piensa que esta
experiencia desencadend en Belén un funcionamiento “practico” y evacuativo ante la

imposibilidad de tolerar y elaborar la magnitud de los cambios que aquella situacion generé.

Ademads, si se atiende a su discurso, en ningin momento hace referencia a las
personas heridas, a los dafios causados, y demas hechos relevantes de la explosion, incluido
el trauma que puede generar y generd la situacion, sino que enfatiza en cuestiones banales y
superficiales como por ejemplo sus Utiles escolares, la imposibilidad de haber organizado un
viaje de egresados o una fiesta, apartando, “ignorando” o “no pensando”, en las

consecuencias tragicas del hecho.

Posteriormente, explica que el secundario también fue dificil porque tuvo que
comenzar a manejarse sola, siendo ella duefia de sus decisiones, y dice que esto fue algo que
le costo mucho. Se cree que la situacion tragica vivida en el Ultimo afio del primario, habrian
dejado a la entrevistada en un lugar de temor, vulnerabilidad y necesidad de amparo (mas
alla de que en su relato no lo manifieste), ya que luego, al viajar a Cérdoba, sostiene que lo

gue mas le costd fue no tener a sus padres detras suyo, “protegiéndola”.

Al hablar de su familia aclara que tomaria para si misma lo siguiente: “Como nos
criaron. La ensefianza. Valorar cada cosa que tenemos. Si bien nos han facilitado y

sobreprotegido en muchas cosas, siempre con el sentido de la valoracion y el respeto entre la

! “El 3 de noviembre de 1995, en la ciudad cordobesa de Rio Tercero, a partir del incendio de un
tambor de trotyl, que no habria podido ser controlado, y que se propago a otros tambores de igual contenido,
se produjo una serie de explosiones en la fdabrica militar de esa ciudad. Las explosiones fueron muchas, los
muertos también (13) reconocidos, 335 heridos (algunos muy graves), 4.000 evacuados, alrededor de 15.000

autoevacuados y destrozos evaluados en 25 millones de ddlares”.
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familia". Se considera pertinente vincular esta afirmacion con lo anteriormente expuesto, ya
gue se podria pensar que luego de la tragedia la familia habria tendido a aglutinarse, como
una forma de proteccidn entre sus miembros, dependiendo unos de otros, y cuidando unos
de otros, a partir del temor generado por tal situacién, llevando a los padres a
sobreproteger a sus hijos, pero sobre todas las cosas, ensefidndoles a “valorar cada cosa que
tienen”; quizas esto es lo que llevd a Belén a enfatizar en la entrevista la pérdida de las

cosas materiales que sufrié luego de la explosién (utiles del colegio).

Interesa aclarar, que no se intenta minimizar con lo dicho la pérdida de bienes
materiales que sufren personas que viven tragedias de este tipo, sino que, en este caso, no
existieron, aparentemente, pérdidas mayores que los “Utiles escolares”, como por ejemplo,
el fallecimiento de algun ser querido, o la pérdida de un hogar, es decir, cuestiones mayores
e irremplazables, sino que se intenta expresar que la entrevistada estaria “minimizando” el
hecho ante la imposibilidad de entrar en contacto con una vivencia emocional de tal

magnitud.

Con respecto a los vinculos que mantiene con cada miembro de su familia, comienza
describiendo el que sostiene con su madre planteando: "Nos llevamos re bien. Tenemos
mucha comunicacion. Hablamos todos los dias por teléfono. No es mi amiga a la cual le
cuento todo...pero si sabe de mi todo. Hay cosas que elijo no contdrselas a ella. Es como una
relacion madre-hija. Ella es mds rebuscada que mi papd, no te dice las cosas de frente, sino

que te las hace entender".

Por otro lado, con su padre dice ser mds “compinche” porque considera que tienen

4

una forma de ser mas parecida y explica: “...compartimos todo. La forma de pensar, de
actuar. Como me expreso, tenemos ideales parecidos. Por ejemplo, como actuar, como ser en

el trabajo, en la sinceridad, en la frontalidad".

De ambos vinculos interesa destacar el tipo de comunicacidn que se establecié en la
relacion con cada uno de ellos. Con su madre parece tener un vinculo un tanto
contradictorio, por un lado, explica que no es una amiga a quien le cuenta todo, pero que,
sin embargo, ella sabe “todo”, mas alld de que existan cosas que “elija” no contdrselas. Se

intuye, que si Belén tiene la necesidad de diferenciar el vinculo con su madre del que
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mantendria con una “amiga”, llevaria a suponer que en algin momento la relacion se habria
planteado de esta manera, mostrando una actitud intrusiva por parte de su madre, ya que se
percibe la necesidad de la entrevistada de marcar una diferencia en la relacién madre-hija,

proponiendo un vinculo de este tipo.

Por otra parte, explica que su madre es mas “rebuscada”, y que no le dice las cosas
sino que se las “hace entender”. Este tipo de comunicacién remite a un mecanismo primitivo
de conexién (madre-bebé), en donde no existe la posibilidad (en este caso, necesidad) de
“decir”, ya que se supone que el otro, omnipotente, conoce y entiende su demanda, aun
cuando no estd explicita, a partir de la ausencia de la palabra. Sin embargo, en este caso,
ante la presencia de la palabra y el no uso de la misma, aparecen inconvenientes como
“rebuscar” lo que el otro tiene para decir, interpretando subjetivamente lo que el otro

piensa, desencadenando el desencuentro y la desconexidn en el vinculo.

Con su padre utiliza el término “compinche” para definir la relacion, sostiene que con
él comparte todo, su forma de pensar, de actuar, como ser en el trabajo, pero,

fundamentalmente, su frontalidad.

A partir de esta descripcidn, se piensa que el término que utiliza (compinche), alude
implicitamente a la complicidad entre los miembros del vinculo, en este caso, apartando a
un tercero, su madre. Pareciera ser que con su padre puede ser y hacer lo que no puede con

|lI

su madre, por ejemplo, “ser frontal”, poder decir, sin la necesidad de descifrar al otro. Sin
embargo, parece existir una relacion mas de compaferos que de padre-hija, ya que no es

posible compartir “todo” con un padre dado los pardmetros prohibitivos de la relacion.

No obstante, este “compartir” pareceria vincularse con aspectos referidos a lo
laboral, educacional y profesional. Belén aparentaria mantener como ideales para si misma
la forma en que su padre se maneja en su trabajo, de alli quizds la exigencia y
sobrevaloracion de sus conocimientos, para “sorprender” y no decepcionar a su companero,
buscando “ser” y actuar para los ojos de su padre. No obstante, se cree que esta exigencia
ademas proviene del mandato implicito que adoptaron los hijos de cumplir con lo que sus
padres no pudieron. Se intuye que la entrevistada busca complacer a su padre, a su

compinche, buscando ser lo que él no pudo hacer, académicamente.
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Con respecto a sus proyecciones futuras relacionadas a su profesion, sostiene que su
deseo es poder trabajar en un servicio de emergencia de un centro de Sky, vinculando de

esta forma ambas profesiones.

Se cree, que su eleccién de enfermeria y de primeros auxilios, podria estar vinculada
a la tragedia vivida en la ciudad, ya que la actividad que desea realizar se encuentra
relacionada a la atencion urgente de personas con una demanda incipiente. Del relato dela
entrevistada se pudo obtener muy poca informacidon con respecto a esta tematica, sin
embargo, se intuye que podria existir algun tipo de experiencia traumatica sufrida en aquel
momento, que aparentemente estaria reprimida, que la habria llevado a interesarse por esa
area laboral, necesitando del “contacto con las personas”, del conocimiento del cuerpo

humano y de la satisfaccion de las necesidades basicas del enfermo.

Por otro lado, en cuanto a sus proyecciones futuras, explica que como profesional se
ve “una loca” (rie). Si bien se entiende el tono de la juerga en la expresion, se cree que no es
casual que haya utilizado esa palabra para designar su vision como profesional.
Posteriormente dice: “[...] me veo responsable, consciente del trabajo de lo que implica
llevar adelante un grupo, en el contacto con la gente y transmitirles informacion y

conocimientos”.

Se cree que esta afirmacidon se encuentra vinculada nuevamente a la experiencia
vivida en su ciudad, ya que enfatiza en la necesidad y “responsabilidad” de llevar adelante
un grupo, de estar en contacto con la gente y de transmitir conocimientos e informacién,
quizds de una manera preventiva, para evitar que otros “sufran” o se encuentren
sorprendidos ante una situacién repentina e inevitable, “ensefidndoles” o brindandoles

herramientas para actuar ante una situacién de urgencia o crisis.

En cuanto a la utilizacién de la palabra “una loca” para designar su visién como
profesional, se piensa que esta es una palabra que remite a desorden o caos mental, por lo
tanto, se podria hipotetizar que una persona con tales incapacidades mentales, no se
encontraria posibilitada de trabajar; por lo tanto, se podria plantear la existencia de una
contradiccidon entre el deseo y la defensa, por un lado se proyecta trabajando, ensenando,

informando, pero, por el otro, la independencia que implica esta situacién, le generaria el
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miedo y temor a no poder con la “responsabilidad”, convirtiéndose en “una loca”, en una

persona incapaz de hacerse cargo de absolutamente nada, ni siquiera de si misma.

Por dltimo, interesa concluir expresando aspectos transferenciales y
contratransferenciales que se manifestaron durante la entrevista. En el transcurso de la
misma se intentd obtener la mayor cantidad posible de informacién, sin embargo, la
entrevistada brindaba respuestas muy acotadas obligando al entrevistador a preguntar
reiteradas veces sobre determinados aspectos del relato. Por lo tanto, se pensé que el tipo
de didlogo que sostuvo durante el transcurso de la misma, fue similar al que mantiene con
su madre, “haciendo entender” al entrevistador, “diciendo sin decir” lo que queria expresar,
actuando de manera “rebuscada”, depositando transferencialmente en el entrevistador

aspectos pertenecientes al vinculo materno, posiciondandose como objeto de deseo.
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Entrevista 5: Luciana

1. Datos personales:

La entrevistada tiene 23 afios de edad, es de la ciudad de Cérdoba y se encuentra en

tratamiento hace un afio y medio, aproximadamente.

2. Educacion y Elecciéon Vocacional:

Cuenta que su primera eleccidon vocacional fue Dermoestética y Cosmeatria. Realizd
un curso vinculado a esto que ya finalizé. Aclara que lo que le fascina es la parte exterior del

cuerpo, la piel.

Por otra parte, cuenta que estudié modelaje y explica que a los 19 afios comenzé a
asistir a un Instituto de modelos en Cérdoba (Mannequins). Sin embargo, aclara que debid
abandonar esta actividad como consecuencia de su enfermedad. Considera que asistir a ese
lugar agravo sus sintomas, ya que no le agradaba el Instituto porque la trataban como a una

"cosa" y no como persona.

Actualmente se encuentra realizando un curso de inglés, ya que la asistencia al

tratamiento no le permite estudiar algo que requiera de “mds tiempo y dedicacién”.

Por ultimo, manifiesta que la medicina también le interesa, pero dice que no lo

podria hacer porque le impresiona la sangre.

3. Contexto familiar

Su familia esta formada por su madre, su padre y tres hermanos. Cuenta que su
mama tiene 51 afios, es ama de casa y aclara que no posee estudios universitarios previos.

Su papa tiene 53 afios y es comerciante. Tiene una hermana mayor de 27 afios (Disefiadora
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grafica) que se encuentra casada, por lo tanto, ya no vive con el resto de la familia. Ademas,
tiene otra hermana de 22 aiios que también estudia Disefo grafico y un hermano de 13 afios

gue asiste al colegio actualmente. Viven todos juntos, menos su hermana mayor.

4, Vinculos familiares

Comienza describiendo la relacién que mantiene con su madre y dice: "Tengo una
relacion excelente con mi mamd. Me llevo bdrbaro, le cuento todo. Somos muy compinches.
Igualmente ahora trato de despegarme un poco...en tratar de no contarle todo. Ella es muy

dependiente de mi. Yo también lo soy con ella".

Luego, describe el vinculo con su padre y explica: "Con mi papd también me llevo
bien. El es mi ejemplo de vida. Hablamos mucho sobre como manejarse en la vida. Fueron los

dos un buen ejemplo para mi y mis hermanos".

Por ultimo, de sus hermanas dice: "Me llevo bien...somos distintas, ellas no luchan

por lo que quieren. Yo trato de ser independiente, conseguir un trabajo, formar una familia".

5. Familia y Eleccion Vocacional

Con respecto a su eleccion vocacional piensa que su familia la apoya y le dicen que

“sea lo quiera ser”, expresa que eso le gusta y la motiva.

Por otra parte, de las ocupaciones de sus padres sostiene: "A mi mamd la veo como
una mujer que puede con todo. Me hubiera gustado que estudie una carrera, por ella, para
poder defenderse en la vida. De mi papd también me hubiera gustado que sea profesional,

que tenga mds estudio. Pero es muy bueno en lo que hace”.
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6. Entorno

Con respecto a este apartado dice tener pocos amigos, los del colegio. Con respecto a
las carreras de sus amigos mas intimos cuenta: "Un amigo estudia Disefio Industrial...no me
gusta eso de sequir estructuras o copiar un dibujo, prefiero hacer algo mds libre, sin sequir
estructuras. Otro estudia abogacia, no podria jamds, me aburriria. No me parece interesante
para mi. Con respecto a mi carrera siento que la subestiman, creen que es estar al pedo todo
el tiempo, pero mucha gente piensa eso. Antes me importaba, ahora ya no. Me molesta que

sea una carrera terciaria y no universitaria. Me da miedo no ser inteligente".

7. Intereses y expectativas

7.2 Intereses particulares

Cuenta que la actividad que mas disfruta es hacer artesanias y dice: "Me gusta hacer
artesanias, pulseras, dibujar, pintar. En ALUBA me gusta hacer los 'atrapa suefios’, aros,
manualidades. El tiempo pasa rdpido cuando hago estas cosas. No pienso en otras cosas...en

la comida, en mi enfermedad. Es un recreo para el pensamiento”.

7.2 Expectativas y Elecciéon Vocacional

Cuando se le preguntd acerca del “por qué” de su eleccidon vocacional, Luciana
recordd la siguiente experiencia: "De chica me gusto siempre cuidarme la piel. Recuerdo una
doctora que me atendié cuando era chica por unas ronchas que tenia, y ella tenia una piel

hermosa...ahi dije que queria tener la piel como ella".

Con respecto a las expectativas vinculadas a su carrera dice: "Espero poder vivir de

estoy, a la vez, tener la satisfaccion de hacer algo que me gusta".
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8. Autoestima

En cuanto a este apartado, Luciana dice sentirse habil para las manualidades, para

escribir y redactar y, por otro lado, para los deportes en general.

Por otra parte, con respecto a su rendimiento académico dice: “..estoy
conforme...soy muy exigente, me gustaria estar mejor pero trato de no pensar en eso.

Igualmente no me costaba estudiar. Me hacia sentir bien, tranquila”.

9. Identificaciones

9.1 Modelo a seguir y estudio

Cuenta que su padre es su modelo pasado y presente, de él dice: "Mi papd. Es una
persona exitosa, inteligente. Da orden. Todo lo puede. Habla y transmite seguridad,

sabiduria. Me gustaria ser inteligente como él. Desde chiquita queria ser perfecta para él".

Por otra parte, explica lo que estudiar significa para ella y dice: "Estudiar para mi
significa saber muchas cosas, educarse, poder tener conocimientos de todo [...] creo que las
personas estudian una carrera para proyectarse, para ser alguien en la vida. También porque

te gusta o te interesa”.

9.2 Elementos positivos de la familia

Comienza por su madre diciendo que tomaria para si misma lo siguiente: "Su

paciencia, sus ganas. Que es muy buena...da mucho a cambio de nada y no se fija".
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De su padre explica admira lo siguiente: "Su ambicion, sus manejo en la vida, es

correcto y siempre sabe de todo".

9.2 Elementos negativos de la familia

Por otra parte, de su madre sostiene que no le gusta que sea una persona “débil”

ante su padre y que, ademas, no se dedique tiempo para si misma.

De su padre dice: "Siempre todo tiene que ser como él quiere, eso me frustra mucho,
porque no alcanzo sus expectativas. No me gusta que se queja de todo, de que no viaja, por

plata, y no se permite disfrutar de lo que tiene".

10. Duelos

Con respecto a este apartado, se comienza preguntando acerca de las vivencias
vinculadas al pasaje del primario al secundario, sobre esto dice: "Fue un cambio muy feo
pasar del primario al secundario. Mis compafieros me cargaban que era muy alta, que tenia
pie grande. Sentia mucha exigencia, siempre inferior a todos...hasta que me acostumbre. Me
adapte haciéndome la que no me importaba. Después cuando termine el secundario y
empecé la carrera me encantdé. Cambie de grupo, estudiaba algo que me gustaba. Me

entusiasmo”.

Luego, al recordar alguna experiencia a lo largo de su vida que le haya resultado muy
dificil de afrontar, cuenta la siguiente: "Si... jtengo terror a manejar! Cuando era chica mi
mamd me habia ensefiado a manejar, y lo hacia bien. Un dia mi papd me llevé a su campo y
yo le quise mostrar lo que habia aprendido. Me subi a su camioneta y no pude hacerla andar,
me dio miedo y me paralicé. Fue horrible porque me empezo a decir cosas re feas, me hizo

sentir muy mal. Estuve llorando dos horas después. Me retaba...me hizo sentir una inuatil".
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10.1 Rol infantil

Cuenta que desde pequefia quiso ser la hija modelo, “perfecta” y dice: “...buscaba ser
perfecta para mi papd. Me acuerdo que cuando se enojaba con mis hermanas por algo yo lo
notaba y trataba de no hacerlo yo para que no se enojara conmigo. Lo hacia para evitar
conflictos, enojos entre todos [...] Cuando era chica me gustaba jugar a las barbies, a la

maestra, a la mamd...a las princesas...a que tenia mucha plata”.

10.2 Padres de la infancia

Manifiesta no poder independizarse de su familia, pero, fundamentalmente, de su
padre y dice: “..todavia no me puedo desprender del todo de mi papd. Quiero
independizarme pero creo que todavia me falta sequridad de mi misma, de que soy capaz, y

de que puedo valerme por mis propios medios con lo que sé y tengo".

10.3 Roles sociales

Expresa el deseo de comenzar a trabajar, sin embargo dice: "Todavia no me animo a

trabajar, me da miedo. Tengo ganas pero no me siento segura...”

Ademas, vinculado a sus futuros roles sociales explica: "Estudio para ser alguien en la

vida y para ocupar un lugar en la sociedad y cumplir un rol... trabajando o estudiando”.
10.4 Resolucidn de situaciones conflictivas
Con respecto a la experiencia traumdtica que recordé anteriormente (y a su posible

resolucidn), expresa: "Nunca mds pude manejar. Me da miedo no poder con todo lo que hay
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que manejar. Cada vez que pienso en volver a manejar ya sea con mi mamd o alguien de mi

familia me acuerdo de esa situacion y me paralizo".

11. Proyeccion a futuro

11.1 Proyeccidn y eleccion profesional

Expresa que como profesional se “ve” segura, y cuenta que le gustaria tener su Spa, o

comenzar de a poco, por ejemplo, en un gabinete para trabajar con sus pacientes.

11.2 Proyeccién a largo plazo

Ante la pregunta vinculada a su vision futura dice: "Me veo sana, feliz. Disfrutando

de mi familia, haciendo lo que me gusta. No se si con hijos, pero si con alguien”.

12. CIP-R
Presentd una tendencia hacia las siguientes escalas:
- Comunicacional (80%)
- Musical (80%)
- Naturalista (90%)
- Lingliistica (95%)

- Artistica (99%)
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ANALISIS FINAL

En primer lugar, se comenzara el andlisis de la entrevista reflexionando acerca de las
primeras elecciones que realizd la entrevistada, Estética-Cosmeatria y Modelaje. Expresa que
le “fascina” el cuidado del exterior del cuerpo, la piel, y cuenta una experiencia que tuvo de
pequena que la llevé a elegir esa carrera: "De chica me gusto siempre cuidarme la piel.
Recuerdo una doctora que me atendioé cuando era chica por unas ronchas que tenia, y ella

tenia una piel hermosa...ahi dije que queria tener la piel como ella".

El relato de Luciana llevé a reflexionar sobre los siguientes aspectos. Por un lado, en
su discurso, se observa la necesidad y el deseo de la entrevistada de generar un impacto
estético en el otro a través de su apariencia fisica, fundamentalmente, de la apariencia de su
piel. La entrevistada expresa en varias oportunidades el deseo y busqueda permanente de la
“perfeccion” para su padre. Sin embargo, se cree que esta exigencia se habria planteado
desde una perspectiva académica, sugiriendo metas inalcanzables y desencadenando la
frustracion tan presente en sujetos con esta sintomatologia. No obstante, se cree que ante la
imposibilidad de poder saber y conocer “todo” intelectualmente, habria ubicado a su cuerpo
como objeto de admiracidn, solicitandole al mismo que le brindara lo que su intelecto no
pudo: la “perfeccidon externa”. De hecho, cuando plantea su proyeccién profesional dice que
le gustaria tener un spa o empezar de a poco en un gabinete, acd se observa que su
expectativa es tener “todo” o no tener casi nada, esta dualidad se sigue presentando a lo

largo de la entrevista en diferentes ambitos como se observara mas adelante.

Por otra parte, es importante destacar del relato de Luciana, el aspecto que admiré
de la doctora y que provocé su “fascinacion”, su piel. Esto es llamativo, ya que de ella no
admird sus conocimientos o sus condiciones académicas, sino aquello que la recubria y

funcionaba a modo de imagen, destacando nuevamente el aspecto estético.

Se cree que la piel funciona como protector del cuerpo humano, resguardando
externamente lo que internamente podria ser dafiado. Ademas, a través de ella, se perciben
e intercambian contactos, sensaciones, “marcas”, caricias y roces con el otro. Pensar en la

piel desde esta perspectiva, remite a las primeras vivencias de contacto afectivo del vinculo
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primitivo mama- bebe, ya que ante la ausencia de la palabra se recurre a lo motriz y al
contacto fisico, para conectarse a través de las sensaciones y cuidados del otro. Es a través

III

de la “piel” que primitivamente quedan aquellas primeras “marcas” y sensaciones sin

registro, pero originarias de la subjetividad del sujeto.

También se piensa, que la piel funciona como un protector externo por lo que habria
gue preguntarse ¢Qué es lo que desea resguardar internamente?, {Qué teme que sea
danado? Luciana manifiesta ser una persona muy insegura de sus conocimientos, de sus
capacidades auténomas, de su “saber” académico, es por esto que se cree que su piel
funcionaria como una coraza ante el dafio y ataques a su autoestima, percibido la amenaza
en aquello que externamente la rodea (su familia, sus amigos, etcétera). Es por esta razén
que se cree que busca generar en el otro un impacto estético como consecuencia de su

inseguridad intelectual.

Ademas, es notable que la entrevistada utiliza el término “fascinar” para designar su
admiracién por la piel de la doctora. Este es un término que remite indefectiblemente a la
capacidad de “atrapar” al otro en la mirada, implica una conexién narcisista en donde existe
el deseo y la necesidad de admirar y de ser admirado, anulando y omitiendo todo aquello
gue en ese momento existe alrededor, priorizando (narcisisticamente) el encuentro en la
mirada, “apresando” al otro ante la incapacidad de librarse de aquella “fascinacién”,

guedando de alguna manera fusionados en el vinculo.

A partir de estas reflexiones, y del breve relato de la entrevistada, se podria intuir
qgue quizds, primitivamente, habria vivenciado situaciones de carencia afectiva ante la
necesidad y busqueda de contacto de la “piel”, buscando el perfeccionismo de su cuerpo y
de su piel para generar el “deseo” en el otro de querer “acariciarla”, tocarla, mirarla, pero,

fundamentalmente, admirarla.

Se podria pensar que la admiracidn, el histrionismo, la busqueda del impacto estético

Ill

en el otro, seria la base del “modelaje”. Sin embargo, en este caso, se cree que Luciana
busca este “impacto” desde otra 6ptica: la de ser mirada, admirada y cuidada,
principalmente, por sus padres. Esto se deduce a partir de la experiencia que relata cuando

decidié ingresar al Instituto de Modelos: “...no me gusté, me trataban como una ‘cosa’ no
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como persona...”. Es por esto que se cree que en su afan de perfeccion, se encuentra el

deseo de ser cuidado, atendido y mirado desde el afecto y no desde lo estético.

Con respecto a su profesion de Esteticista, Luciana expresa que siente que la
subestiman vy dice: “...creen que es estar al pedo todo el tiempo, pero mucha gente piensa
eso. Antes me importaba, ahora ya no. Me molesta que sea una carrera terciaria y no

universitaria. Me da miedo no ser inteligente".

Es notable como existe una desvalorizacién académica vinculada a su profesién, ya
gue se podria entender que si su carrera no es universitaria, corre el riesgo de “no ser”
inteligente. De hecho, este es un miedo que parece persistir actualmente, buscando
“complacer” al otro a través de su apariencia externa, sometiendo a su cuerpo a la busqueda

de una perfeccién subjetiva y utdpica, como consecuencia de su “carencia” intelectual.

De las ocupaciones de su circulo mas intimo (familia y amigos) dice: "Un amigo
estudia Disefio Industrial...no me gusta eso de sequir estructuras o copiar un dibujo, prefiero
hacer algo mads libre, sin seguir estructuras. Otro estudia abogacia, no podria jamds, me
aburriria. No me parece interesante para mi”. Ademas, cuenta que sus dos hermanas

estudiaron Disefo grafico.

Por otra parte, explica que la actividad que mas disfruta es hacer artesanias y dice:
"Me gusta hacer artesanias, pulseras, dibujar, pintar. En ALUBA me gusta hacer sobre todo
los 'atrapasuefios’, también aros, manualidades. El tiempo pasa rdpido cuando hago estas
cosas. No pienso en otras cosas...en la comida, en mi enfermedad. Es un recreo para el

pensamiento”.

A partir del relato, se puede observar como difieren sus intereses particulares, con
las actividades que realiza su entorno. Es llamativa la expresion que dice “no me gusta sequir
estructuras, prefiero hacer algo mds libre...”. Seguir una “estructura” implica seguir un orden
predeterminado por otros, una imitacion y requiere de cierta “obediencia” y conducta para
no salir de esa disposicidn, evitando incurrir en subjetividades que “desarmen” esa

estructura.

Se cree, que la molestia de Luciana con respecto a que su carrera no es universitaria,
proviene de un orden o estructura dada por su familia, que requiere que sus miembros sean
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III

estudiantes “universitarios”. Esta situacidn parece haberle generado el “miedo” a no ser

inteligente ya que no respetd la estructura, el orden, sino que priorizd su subjetividad.

Por otra parte, interesa destacar la siguiente reflexion. No parece existir en su vida
nada mas estructurado y organizado que su enfermedad, poder “sostener” la misma implica
el control omnipotente del cuerpo, ordenando y ritualizando sus conductas para alcanzar el
“orden de la perfeccidon”. Es por esto que se cree que ante la imposibilidad de ser diferente,
de priorizar sus intereses y no los ajenos y, fundamentalmente, ante el impedimento de
respetar su subjetividad, se enferma, se “estructura patolégicamente”, respondiendo de la
siguiente forma: “si desean una estructura, lo hago a mi manera”, protestando ante esa

imposicion.

Ademads, en las actividades que realiza y disfruta, como por ejemplo hacer artesanias
(“atrapasuefios”), se observa que la complace el hecho de poder “hacer” libremente “sin
pensar”, sin responder a estructuras. Manifiesta que lo que le disgustan son las
computadoras, las estructuras, enviando el siguiente mensaje: “no me gusta que me digan lo
que tengo que hacer”. Sin embargo, desde la dptica que se esta ubicando este anilisis,
quizas seria mas pertinente pensar que lo que le disgusta es que le digan lo que tiene que

“ ”,

ser”: “universitaria e inteligente”.

Ademas, es importante destacar la actividad artesanal que, segun Luciana, mas
disfruta hacer en la Institucion: los “atrapasuefios”?. Luciana sostiene que cuando hace esta
actividad, no piensa en otras cosas como, por ejemplo, la comida y su enfermedad, diciendo
que al hacer esto se da un “recreo para el pensamiento”, como si el atrapasuenos “atrapara

sus pensamientos o su capacidad para pensar”.

Se cree que ALUBA, en su estructura tedrica-institucional, envia un mensaje
paraddjico a los pacientes que forman parte de la Institucion. Por un lado, “estructuran” una

serie de prohibiciones y normas en donde los pacientes no pueden hablar de la comida, del

2 Un ‘atrapasueiios’ o ‘cazador de suefios’: “es un objeto hecho a mano, cuya base es un aro fabricado tradicionalmente con
madera de sauce, con una red floja en su interior y decorado con diversos objetos (cominmente plumas). Segun la creencia
popular, su funcion consiste en filtrar los suefios de las personas, dejando pasar sélo los suefios y visiones positivas;
desechando las negativas, como las pesadillas. Suelen colgarse sobre la cabecera de la cama y es usado, a menudo, como un
hechizo para proteger a los nifios de las pesadillas y de las visiones malignas. Los Ojibwa (grupo nativo norteamericano),
creian que un atrapasuefios filtraba los suefios de las personas: los "buenos suefios" pasan por el centro hacia la persona
que duerme, y los malos suefios son capturados en la malla y se desvanecen con el primer rayo de luz del amanecer”.
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cuerpo, de ropa, de estética, en fin, de los conflictos vinculados a su problematica
“manifiesta”, sélo pueden hacerlo en el momento de la “asamblea” o reunién grupal
(siempre y cuando sea el paciente designado para hablar, ya que por dia sélo hablan cuatro),
pero, por otro lado, y paraddjicamente, todas las actividades del dia giran en torno a
respetar los horarios del desayuno, colacién, almuerzo, colacién y merienda, es decir, de
aquellas “prohibiciones” que la misma institucién promulga, “embotando” el pensamiento
de los pacientes, ya que cuando tienen momentos libres no saben que hacer ni a qué
actividad recurrir, esperan la “norma” que les diga que deben y pueden hacer. Es por esto
gue aparecen el aburrimiento y los pensamientos “intrusivos” en esos momentos de
“desectructuracion” de las actividades. Sin embargo, este es un tema que merece mayor

atencidn y reflexion, por lo que serd tratado en las conclusiones del presente trabajo.

A partir de esto, se cree que no es casual que la entrevistada a esos momentos de
soledad en la institucién los denomine “un recreo para el pensamiento”, un recreo para
dejar de “hablar” o pensar en su enfermedad segun la “estructura” de la institucion. Sin
embargo, interesa destacar a qué actividad recurre en esos momentos: a la creacién de
“atrapasuefios”, filtrando los pensamientos negativos vinculados a su enfermedad dejando
pasar soélo los positivos, “rechazando” por un momento sus “pesadillas”. Ademas, se cree
gue esta actividad subjetiva, libre de normas y determinaciones, se haria como respuesta o
necesidad de contrariar las estructuras y normatizaciones que la institucién exige a sus

pacientes.

Por ultimo, con respecto a esta actividad, interesa destacar lo solitario y “silencioso”
de la accién, es por esto que se duda de la posibilidad de que la misma le permita tener un
“recreo” sobre aquellas cosas que no desea pensar. Al hallarse en soledad, se corre el
“riesgo” de encontrarse con uno mismo, por ende, con sus pensamientos. Quizas esta sea
una actividad que disfruta, pero que le implica un doble trabajo, el tener que pensar y filtrar,

permanentemente, aquello que no desea “oir” desde su interior y que busca “silenciar”.

Con respecto a los vinculos familiares, comienza describiendo el que mantiene con su

1

madre, del mismo dice: "...tengo una relacion excelente con mi mamd. Me llevo bdrbaro, le
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cuento todo. Somos muy compinches. Igualmente ahora trato de despegarme un poco...en

tratar de no contarle todo. Ella es muy dependiente de mi. Yo también lo soy con ella”.

Del relato interesa destacar la utilizacion de determinados términos que usa para
describir la relacidon. En primer lugar, recurre a la palabra “excelencia” para designar el
vinculo. Este es un término que remitiria a una “ilusién de completud”, en donde los
defectos del otro son negados, evitando la desilusién, percibiendo sélo las virtudes o
aspectos que complementan al vinculo. Implica una forma primitiva de relacionarse, que
requiere a un otro omnipresente y omnisapiente, que no frustre su demanda, necesitando

nada mas de sus cuidados y satisfacciones basicas para sostener el estado de excelencia.

En segundo lugar, utiliza la palabra “compinche” para definir el intercambio
comunicacional. Este es un término que, implicitamente, estaria designando una relacién de
complicidad entre madre-hija, mas referido a una amistad o relaciones de “pares”,
llevandola al deseo y necesidad de tener que contarle “todo” a su madre. En el discurso,
explica, que este es un mecanismo dependiente entre ambas. Se entiende que por un lado,
por parte de Luciana, esta complicidad y dependencia se crea ante la necesidad de contacto
materno, buscando fusionarse con su madre a través de “todo” lo que le cuenta,
necesitando de su aprobacion y “complicidad” para ejecutar sus acciones individualmente.

|ll

Por otro lado, habria que pensar en el “por qué” de la necesidad de su madre de fusionarse
en el vinculo con su hija, tomdndola como compinche de sus propias acciones, evitando la

busqueda de su independencia, atrapdndose mutuamente en el vinculo.

Luciana describe a su madre como una persona que “soporta y aguanta todo”,
enfatizando en su capacidad de “dar” a cambio de nada y en su paciencia. Sin embargo,
aclara que no le gusta que sea una persona “débil” ante su padre que, segln su vision,
parece ser una figura sumamente autoritaria. Si se vinculan estos conceptos con lo
anteriormente expuesto, se cree, que ante la debilidad de su madre para enfrentar a su
padre, Luciana se ofrece como “sostén” del vinculo buscando fortalecerse entre si a partir de
la “complicidad” y dependencia fusional, actuando como bloque ante este hombre, el padre

de Luciana; lo cual presenta una paradoja: por un lado se presentan como un bloque dos
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personas débiles, y por el otro Luciana siente una admiracién por su padre, que pareciera

provocar la culpa ante el enfrentamiento.

Otro giro interpretativo que se le podria dar a esta situacién, se relaciona a que la
entrevistada permanente plantea estar en busqueda de la perfeccién para su padre, para
que la elija, para “ser” de acuerdo a sus pardmetros. Por lo tanto, se podria pensar que si su
padre eligio a su madre desde su “debilidad” como compaifiera, Luciana podria haberse
enfermado mostrando “su debilidad” para, de esta forma, ser elegida por su padre como

hija, identificdndose con la carencia de su mama, mostrandose débil ante los ojos del otro.

Del vinculo con su padre dice: “...me llevo bien, él es mi ejemplo de vida. Hablamos
mucho sobre como manejarse en la vida. Fueron los dos un buen ejemplo para mi y mis
hermanos". Explica que de él admira su “ambicion, su manejo en la vida porque es correcto y
siempre sabe todo”. Sin embargo, cuenta que se frustra mucho porque todo tiene que ser

como su padre quiere, diciendo: “...no alcanzo sus expectativas”.

Del discurso se observa la idealizacidon presente en la figura paterna. Describe a su
padre como un personaje “ejemplar”, correcto, omnisapiente y ambicioso, atribuyéndole
caracteristicas intelectuales “magicas”, ya que siempre sabe todo. Por lo tanto, se cree que
su temor a no ser inteligente surge, justamente, como consecuencia de esta admiracion. Si
su padre es su ejemplo de vida, debe ser como él: omnisapiente, frustrandose
permanentemente ante la imposibilidad y desilusion de no poder conocer, intelectualmente,

todo, generando una busqueda “ambiciosa” y utdpica de conocimientos.

En este caso, aparece nuevamente la llamada “sensacion paralizante de ineficacia”
elaborada por Bruch (1978). En su relato se percibe su enojo y protesta por tener que sery
hacer todo de acuerdo al mandato de su padre, de acuerdo a su “ejemplo”. Por lo tanto si él
es una persona omnipotente desde su intelecto y admirable en su “manejo”, estableciendo
un orden y estructura familiar, mostrandose fuerte y poderoso; ella, contrariamente, desde
su lugar de protesta, sera una persona débil desde su enfermedad, “paralizdindose” ante la
negacién e imposibilidad de cumplir con el deseo y “norma” de su padre. No obstante,
anteriormente, se planteé la “conducta” y el “orden” que implica mantener esta

enfermedad, por lo que se podria pensar que si intelectualmente no puede cumplir con el
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ejemplo, lo hard desde su sintomatologia, “manejando” omnipotentemente su cuerpo,

ofreciéndose como ser “admirable” desde su conducta y su estética.

Por ultimo, en lo referido a los vinculos familiares, de sus hermanas dice: "Me llevo
bien...somos distintas, ellas no luchan por lo que quieren. Yo trato de ser independiente,

conseguir un trabajo, formar una familia".

De esto se podria pensar, que desde la vision de Luciana, sus hermanas no luchan por
lo quieren individualmente (a diferencia suya), sino que se adaptan a la estructura familiar,
la universitaria, ya que ambas estudian Disefio grafico. Por lo tanto, la entrevistada
depositaria la independencia en la capacidad individual de poder hacer lo que cada uno
quiere, académicamente. Sin embargo, en estas familias la independencia o diferencia,
pareceria ser sindnimo de exclusién, por lo que la entrevistada podria haber desarrollado la

III

sintomatologia por temor a excluirse del “sistema”, generando una dependencia con sus
miembros a partir del cuidado y atencién permanente que el tratamiento implica, siendo la

independencia la expresidn de un deseo mas que una realizacion.

Con respecto a las vivencias traumaticas que Luciana tuvo que afrontar a lo largo de
su vida, interesa destacar una experiencia desagradable que recuerda en el momento: "“.
jtengo terror a manejar! Cuando era chica mi mamd me habia ensefiado a manejar, y lo
hacia bien. Un dia mi papd me llevé a su campo y yo le quise mostrar lo que habia aprendido.
Me subi a su camioneta y no pude hacerla andar, me dio miedo y me paralicé. Fue horrible

porque me empezo a decir cosas re feas me hizo sentir muy mal. Estuve llorando dos horas

después. Me retaba...me hizo sentir una inutil".

Esta experiencia, traumatica para Luciana, se podria vincular con el concepto
anteriormente citado de Hilde Bruch (1978), la “sensacidn paralizante de ineficacia”. Es
notable como por un lado tuvo el deseo de “mostrarle” a su padre lo que habia aprendido,
buscando generar en él la admiracién y la perfeccidon tan deseada por ella. Sin embargo, el
temor a no cumplir con sus expectativas y a no “ser” capaz, habria llevado a la entrevistada a
“ H ” . 4 “: . ” .

paralizarse”, confirmandole de alguna manera que no es “inteligente” para cumplir con lo

I”

gue el otro desea, sintiéndose una “indti
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Es evidente que esta es una experiencia que marco su vida, ya que nunca mas pudo
volver a manejar. Luciana habria desarrollado un mecanismo de evitacidn ante el peligro que
esto implica: hacerla sentir una inutil. Por lo tanto, ante el miedo a quedar nuevamente

paralizada, evita encontrarse ante esta situacion.

Ademads, se cree que “manejar” implica la responsabilidad y conciencia del sujeto, y
se necesita de un orden y de una estructura para poder hacerlo correctamente. Por lo tanto,
se podria pensar que son justamente estas las cosas que en realidad Luciana teme vy evita,
amparandose de alguna manera en su sintomatologia, ya que no se cree capaz y le genera
miedo no poder con “todo lo que hay que manejar”, recurriendo a un estado de
dependencia y amparo, colocando como “escudo protector” a su enfermedad. Es valido
recordar en esta instancia que en su discurso, Luciana, asocia varias veces al padre con la
palabra manejar: “maneja su vida”, “Maneja todo”, “sabe como manejarse en la vida”;

entonces si el padre “maneja”, ella por oposicidon “no puede”.

Por otra parte, también recuerda su vivencia en el pasaje del primario al secundario
expresando haberlo vivido de manera desagradable (“feo”). Cuenta que sus compafieros la
“cargaban”, le decian que era muy alta y que tenia “pie grande”. Ademds, manifiesta haber
sentido mucha exigencia, académicamente, y finaliza diciendo que siempre se sintié inferior

a todos. Recuerda que se adapté a esta situacién “haciéndose la que no le importaba”.

Del relato se puede observar nuevamente la valoracién estética, siempre presente en
este caso. Luciana manifiesta no haber sentido pertenencia a este grupo, quizas por no ser
igual fisicamente. Ademads, se cree que esta diferencia la habria llevado a exigirse en otras
areas, principalmente, la académica, sobrevalorando el estudio y buscando ser “superior” a
sus companeros intelectualmente, buscando la inclusién desde sus logros académicos,
manifestando de esta forma que “si le importada” (de hecho se enferma porque le importa)
ser tomada en cuenta solamente desde su aspecto fisico, buscando “voltear la mirada” hacia

su aspecto intelectual.

Sin embargo, este es un mecanismo que posteriormente serd invertido, priorizando

la busqueda del impacto estético en el otro a partir de la propia desvalorizacion (y
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consiguiente sobrevalorizacion) académica e intelectual, ofreciendo a su cuerpo como

objeto de la mirada y no a su intelecto.

Finalmente, en cuanto a sus proyecciones futuras desde lo profesional dice “verse”
segura, y cuenta que le gustaria tener su Spa, o comenzar de a poco, por ejemplo, en un
gabinete para trabajar con sus pacientes. Con respecto a su visién futura dice:"Me veo sana,
feliz. Disfrutando de mi familia, haciendo lo que me gusta. No se si con hijos, pero si con

alguien”,

Por un lado, se observa el deseo de desempenarse como profesional en un futuro, sin
embargo, esta posibilidad estaria dada por la capacidad de tener “mas” seguridad, aspecto
del que actualmente carece. Por lo tanto, habria que atender a que la busqueda de la misma
no se transforme en la “busqueda de lo inalcanzable”, paralizdndose nuevamente ante su

vida profesional.

Por otra parte, se observa en su proyeccion futura la busqueda de la felicidad que
estaria dada por la curacion de su enfermedad, hecho que le permitiria disfrutar de su
familia, ya que actualmente Luciana no puede disfrutar de la suya haciendo lo que le gusta,
sino que debe atenerse a lo que el grupo “estructura”, coartandole sus propios gustos e

intereses.

Por ultimo, interesa destacar una frase del relato de la entrevistada, vinculada a la
proyeccion de los futuros roles sociales: "Estudio para ser alguien en la vida y para ocupar un
lugar en la sociedad y cumplir un rol... trabajando o estudiando". A partir de esto, se podria
pensar que su identidad estaria dada en funcidn de lo que “hace” (trabajando) y “sabe”
(estudiando), y no en funcién de su historia y subjetividad, ocupando un lugar en el mundo
de acuerdo a estos parametros, “siendo” laboralmente o académicamente para “alguien” en

el mundo.
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Entrevista 6: Carla

1. Datos personales

La entrevistada tiene 18 anos, es de la cuidad de Jujuy y hace dos afios que se
encuentra viviendo en Cérdoba, ya que viajé con el objetivo de comenzar un tratamiento

para su sintomatologia. Hace dos afos que se encuentra en la institucién.

2. Educacion y Eleccién Vocacional

Cuenta que su eleccién es Psicologia, sin embargo, actualmente se encuentra

esperando realizar el ingreso a la universidad, ya que su asistencia cotidiana a ALUBA auln no
se lo permite.

Por otra parte, expresa que también le gustaria estudiar Profesorado de Historia
porgue le “encanta ensefiar”.

Actualmente se encuentra dando clases de Catequesis una vez por semana y dice:

“...me encanta ensefiar y ayudar a las personas en los dolores del alma”.

3. Contexto familiar

Carla es hija Unica y su familia esta compuesta por su madre, su padre y su abuela
paterna. Su mama tiene 38 afios, es modista, cocinera y maestra de nifios con capacidades

diferentes. Su papa tiene 39 afios, es Policia en un grupo especial (ETER) en la cuidad de
Jujuy.
Aclara que hace dos afios tuvo que viajar e instalarse en Cérdoba con su madre a

causa de su enfermedad para poder realizar el tratamiento en la Institucidon. Sus padres
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siguen juntos, sin embargo, su papa se encuentra viviendo en la ciudad de Jujuy por razones

laborales.

4, Vinculos familiares

Comienza describiendo su relacién con su madre y expresa: "Tengo una relacion muy,
muy cercana...capaz porque paso mds tiempo con ella. Veo que otros adolescentes tienen a
su madre re alejada y a mi me gusta tenerla cerca y hablar. Creo que eso no es bueno ni
malo. Tampoco el extremo de estar todo el tiempo juntas. Me paso y no me gusta. Estoy

tratando de buscar un medio. Las dos hicimos la relacion asi".

Por otro lado, del vinculo con su padre cuenta: "Me gusta la relacion que tengo
ahora, encontré un medio con él. Hablamos. Antes queria darle una imagen, que ya estoy
bien, que voy avanzando, que todo va re bien y voy progresando. Ahora trato de mostrarme
débil con él y hablar mds. Me alivia. A veces estoy mal y me muestro bien, ddndole una

imagen".

Posteriormente, en cuanto a la relacion con ambos padres, agrega: "Cuando entre
acd (ALUBA) los trataba pésimo a los dos. Estaba de mal humor todo el tiempo. Les echaba la
culpa a ellos de traerme acd, a Cérdoba, a tratarme. Ahora ya no siento eso. En Jujuy no hay

tratamientos por eso vinimos a Cordoba".

5. Familia y Eleccion Vocacional

En cuanto a su eleccidn vocacional, Carla plantea que su familia la apoya y dice: “...as/

yo quiera estudiar peluqueria. Cualquier cosa les viene bien. Me alientan a estudiar".

Por otro lado, al hablar de las ocupaciones de sus padres dice: "Siento pena por mi
mamd, porque tuvo que dejar todas sus cosas para venir acd. Por mi papd siento un orgullo

bdrbaro, porque hace lo que a él le gusta ayudando a las personas. Hay muchos policias
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corruptos y yo se que él es la excepcion. Lo hace con mucha pasion y es muy bueno en lo que

hace".

Al preguntarle sobre algin miembro de su familia cercana que le haya servido de
influencia o modelo para su eleccién de carrera, manifiesta que sus tia materna y su esposo,
ambos son psicélogos y viven en Cérdoba, y ademds, dos amigos muy cercanos a la familia:
n A e .. , . > . .

Mi tia me dijo que tenia que sentir una vocacion. Yo quiero ayudar a las personas como a mi

me ayudaron”.

6. Entorno

Carla dice tener pocos amigos actualmente, como consecuencia de su traslado a
Cérdoba, sin embargo, cuenta: "Tengo amigos nuevos este afio. Me aleje de una amiga
porque se empezaron a juntar con otras personas. Con mi carrera la mayoria me dijo que no
me ven como psicologa, capaz porque me ven muy callada. En su momento me influyo a
pensar que no era lo mio, pero ahora estoy segura, no me cambio en nada. Tengo una amiga
que se que estudia porque le dicen los padres, yo le digo que estudie lo que ella quiera. Ella

quiere psicologia también".

7. Intereses y expectativas

7.1 Intereses particulares

Sobre este apartado expresa: "Me gusta leer mucho, me voy al ‘ATENEQ’, leo libros
de historia, de la 2° Guerra Mundial, me apasiona, me genera querer saber mds cada minimo
detalle de esa época. Creo que es el acontecimiento mds grande de toda la historia, fue algo

que trajo tantos cambios. De mi familia sélo a mi me interesa este tema”.
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Luego de esto aclara: “Después sobre todas las cosas me gusta natacion. Todos los
problemas estdn en otra parte. Yo siempre me hago la cabeza con todo, tengo miedo de que
me vaya mal en la facultad, o con el tratamiento. Pero mis problemas son momentdneos. En
ALUBA lo que mds disfruto son las Asambleas ('Terapia grupal'), creo que es el momento mds
importante del dia, de compartir y ayudar al otro. Disfruto de ver que puedo influir en alguien

positivamente".

Por otra parte, con respecto a las actividades que no disfruta realizar, dice: "No
podria estudiar quimica o algo vinculado a la matemdtica, no lo soporto, es lo peor que me
podrian hacer. Lo que no me gusta es que no la entiendo. Es horrible, en el colegio era una
frustracion, me daban ganas de no ir mds cuando tenia esas materias. Me hacia sentir tonta.

Pero trato de concentrarme en que soy buena para otras cosas".

7.2 Expectativas y Elecciéon Vocacional

En este apartado, explica por qué eligid psicologia diciendo: "Porque recuerdo que
estaba muy mal...y la forma en que a mi me ayudaron...no sabes como agradecer eso. Tengo
una sed de ayudar a alguien, ya sea con patologia alimentaria o no, pero ddndoles consejos,
orientdndolos, guidndolos. Para mi los 'dolores del alma' son los mismos dolores del cuerpo
que se manifiestan en tus pensamientos, en tus sentimientos. El dolor mds grande que tuve

fue esta enfermedad y no fue un dolor fisico. Es un dolor interior, espiritual”.

Posteriormente, con respecto a sus expectativas vinculadas a la carrera dice: "Seria
entrar a otro mundo, una nueva etapa, algo tan distinto. Espero encontrar materias que me

gusten y cosas que siento que me van a servir. Disfrutar de estudiar".
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8. Autoestima

Carla dice tener un “don” para la natacién, y que para el resto de los deportes se
considera muy “mala” y cuenta: “Cuando yo era chiquita todos me decian que tenia un muy
buen cuerpo, que era muy linda, todos los chicos gustaban de mi, era muy agrandada y eso a
mis amigas les caia mal. Por eso cambié y empecé a ser mds sumisa, pensando siempre que

le gustaria al otro. Tenia miedo de quedarme sola".

Con respecto a su rendimiento académico dice: “En el colegio me iba dentro de todo
bien, pero no estaba conforme. Me hace sentir frustrada, decepcionada de mi misma, lo
mismo que siento del tratamiento”. Al hablar de éste aclara: "No soporto no avanzar, veo
que chicos que llegaron después de mi le dan mddulos y cargos y a mi nada. Yo intento
trabajar temas y me sirve. Pero nunca me alcanza a mi. No quiero ser tan sobreexigente en

todos los aspectos de mi vida. Eso no me permite disfrutar de las cosas".

9. Identificaciones

9.1 Modelo a seguir y estudio

Sostiene que su modelo pasado y presente vinculado a su vida personal y profesional
es su tia, hermana de su madre, que vive en Cdrdoba y es psicéloga. De ella admira:
"...siempre quise ser como ella desde chiquita. Era muy linda y queria ser como ella [...] ahora
me encanta su personalidad, estd muy sequra de si misma pero no es agrandada, es muy
humilde pero esta segura de si misma. No deja que pequefias cosas le arruinen el momento,

cosa que yo si hago. Se maneja muy bien".

Por otra parte, cuando se le pregunta por qué cree que las personas estudian una

carrera, responde: "Creo que las personas estudian una carrera para cumplir su funcion en el
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mundo. Para cumplir con la sociedad. Toda la sociedad se organiza para que cada uno tenga

su rol”.

Finalmente, explica lo que estudiar significa para ella y dice: "Imagino una chica

leyendo...estudiar es aprender cosas, es saber mds".

9.3 Elementos positivos de la familia

Comienza por su madre diciendo: "Se va al extremo, pero me encantaria ser como

ella en que siempre se preocupa por los demds. Ver que necesita el otro".

Respecto de su padre, plantea: "Mi papd es re fuerte. Nada lo puede vencer, no lo
podrias quebrar con nada. Sale vestido como quiere, no le importa nada. Mi mama le dice
que le da vergiienza como se viste, pero a el no le importa la sociedad, ningun tipo de

mandato, nada".

9.4 Elementos negativos de la familia

De su madre dice: “... siempre se deja pasar por encima y nunca pone limites.”

De su padre expresa: "No se...es muy perfecto...quizds la manera de decir las cosas.
Cuando estd muy enojado las dice muy mal. Yo también lo tengo. Siento que falto el

respeto”.

10. Duelos

Comienza describiendo cdmo vivio el cambio de la instancia primaria a la secundaria
y dice: "Fue lindo, una época divertida, siempre riéndonos, juntdndonos, fue pasar a ser mds

grande. Ahora ya no es asi. No tengo mis amigos. Cambid porque me vine para acd, no pude
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encontrar un grupo. Me genera angustia cuando veo las fotos en internet pienso lo mal que
me siento acd. Al colegio no me gustaba ir porque no me gustaba la gente. Las horas no
pasaban nunca. Sentia que no me podia desenvolver. Todavia lo tengo. En ALUBA me siento
contenida, en mi casa trato de estar bien, quiero descargarme acd y después estar bien y

tranquila. ".

Luego, al preguntarle acerca de alguna vivencia que le haya costado sobrellevar a lo
largo de su vida manifiesta la siguiente: "A los 11 afios mi primo una noche me manosed...eso
me trajo muchos problemas, me costo afios porque me pelee con mi familia, a mi abuela no
la hable por tres afios (sucedid en su casa). Fue horrible, lloraba todos los dias, no lo conté
por unos meses, después se lo conté a mi mamd. Ella se lo dijo a mi papd. Mis papds me
pusieron en una burbuja y ellos trataron de solucionar todo. Hablaron con la familia de él. A

mi abuela le recriminaron que tendria que haber tenido mds cuidado”.

10.1 Rol infantil

Sobre este apartado dice: "Mi suefio es trabajar de adolescente. Como sale en las
peliculas que atienden bares en patines, trabajar en Neverland. Desde chiquita lo veia en la

tele y queria ser asi...es como una materia pendiente".

10.2 Padres de la infancia

Al hablar de sus vinculos y entorno mas cercano dice: "Siempre tengo mucho miedo
de quedarme sola. Por eso siempre trato de buscar ser aceptada, de caerle bien a las

personas”.
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10.3 Roles sociales

Al referirse a sus futuros roles sociales expresa: "Capaz termino trabajando de

psicdloga...no lo se...".

10.4 Resolucion de situaciones conflictivas

Con respecto a la experiencia traumatica que tuvo que afrontar y a su forma de
sobrellevar esta situacion, dice: "Con el tiempo intente perdonar, primero a mi abuela, era la
mds fdcil de perdonar, ella no habia tenido la culpa. Me enoje con ella por culpa de mi
mamd, porque ella me conto que cuando quedo embarazada mi abuela no me queria, que
nunca me quiso. Sumado a que en su casa me habia pasado eso, me enoje con ella. Siempre
saliamos en familia y eso no lo hicimos mds. A él nunca mds lo vi. Toda la familia se distancio.
No se que haria si lo veria ahora. A él no se si lo puedo perdonar todavia. Me gustaria
perdonarlo pero los recuerdos no me dejan. Me arrepiento de esa noche porque mi mamd no
me dejaba dormir en otro lado que no fuera mi casa. Esa fue la unica noche que dormi fuera
de mi casa. Me gustaria volver el tiempo atrds y quedarme en mi casa. Pero si paso fue por
algo. Ahora que lo hablo con vos tengo ganas de perdonar completamente. Podria intentarlo

para encontrar mds paz yo”.

11. Proyeccion a futuro

11.1 Proyeccidn y eleccion profesional

En su visidon como futura profesional dice: "Me veo bien, espero sentirme mds segura

de mi misma. Creo que lo podria hacer y que lo haria bien".
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11.3 Proyeccién a largo plazo

Ante la pregunta sobre cdmo se ve de acd a diez afios, la entrevistada responde: "Mi
suefio es trabajar de ‘adolescente’. Como sale en las peliculas que atienden bares en patines,
trabajar en Neverland. Desde chiquita lo veia en la tele y queria ser asi [...] capaz que no
termino trabajando de psicéloga, pero si con mi casa propia, sin mis padres. Siempre sola sin
pareja... por ningin motivo en particular. En una casa que me pague yo, con algun animal,

un perro".

12. CIP-R

Se presenta una tendencia hacia las siguientes escalas:

- Artistica (80%)

- Asistencial (99%)

- Comunicacional (99%)

- Humanistica (99%)
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ANALISIS FINAL

En primer lugar, se comenzara el analisis de este caso reflexionando sobre la eleccion
vocacional de la entrevistada, Psicologia. También manifiesta tener cierto interés por la
carrera Profesorado de Historia, y aclara que lo que de verdad le gusta es “ensefar y ayudar

a las personas con los dolores del alma”.

Con respecto a su primera eleccidén, expresa que lo que la levd a decidirse por esa

{

carrera fue lo siguiente: “...recuerdo que estaba muy mal..y la forma en que a mi me
ayudaron...no sabes como agradecer eso. Tengo una sed de ayudar a alguien, ya sea con
patologia alimentaria o no, pero ddndoles consejos, orientdndolos, guiandolos. Para mi los
'dolores del alma' son los mismos dolores del cuerpo que se manifiestan en tus
pensamientos, en tus sentimientos. El dolor mds grande que tuve fue esta enfermedad y no

fue un dolor fisico. Es un dolor interior, espiritual”.

Ademas, agrega: "Mi tia me dijo que tenia que sentir una vocacion. Yo quiero ayudar

a las personas como a mi me ayudaron”.

Por un lado, se puede observar la connotacidn mistica en sus afirmaciones, quizas
esto se vincule con su actividad semanal de dar clases de catequesis en la iglesia a la que
asiste. Sin embargo, se considera importante tratar de establecer una vinculacién entre los

“dolores del alma”, su enfermedad y su eleccién vocacional.

Ill

Se cree que el “alma” remite a una apreciacién abstracta y sumamente subjetiva por
parte del sujeto. Para el catolicismo el alma es aquello que trasciende al cuerpo y no
necesita de éste para subsistir, por lo tanto, es superior al mismo, en otras palabras, es
inmortal. Es por esto que se podria pensar ¢Cudles son aquellos “dolores” que considera
inmortales?, ¢Cudles son aquellos “dolores” que trascienden su cuerpo y a los cuales le
atribuye un origen divino? éQué es aquello que necesita mantener en un lugar abstracto,

lejos del contacto fisico y de la racionalizaciéon? Carla pareceria connotar en su relato no

necesitar de su cuerpo para subsistir, sino trascender de una manera divina y celestial.
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No obstante, explica que estos dolores del alma son los dolores fisicos que se
manifiestan en sus pensamientos, en sus sentimientos y expresa que el dolor mas grande
gue tuvo que afrontar fue su enfermedad, pero aclara que ésta no fue un dolor fisico, sino
proveniente de su interior, su “espiritu”. A partir de esto, se puede observar la contradiccion
presente entre lo que manifiesta corporalmente y lo que piensa o cree desde su religion, es
decir, la entrevistada pareceria intentar separar a la diada cuerpo/alma, impidiendo una
conexion entre el alma (sus pensamientos) y el cuerpo (su enfermedad), manteniendo en un
lugar abstracto y alejado a aquello que no tolera. Sin embargo, su dolor se manifiesta a
través de su cuerpo “castigandolo”, impidiendo la desconexidn, y hasta sometiéndolo a la
inanicion o ayuno tan valorado por la religidén catdlica, realizando un sacrificio para liberarse
de la culpa por aquellos “pensamientos malignos” o intrusivos, que buscan entrometerse

generando esos dolores en el alma.

Ademas, si este sufrimiento del que reniega se mantiene en un orden abstracto o
divino, se evita la racionalizacion del mismo, generando el desentendimiento y desconexion
fisica de aquello que padece, esperando una sanacion del orden mistico y espiritual. Es
importante aclarar, que en el presente trabajo no se estan cuestionando las creencias
religiosas en lo absoluto, sino que seria importante pensar qué es lo que la entrevistada
deposita en ella, es decir, se entiende que estas creencias en ocasiones sirven como sostén y
amparo de aquello que desde el orden de lo natural no se puede entender o no se le puede

dar una explicacién “légica”.

En este caso, se intuye que Carla podria estar amparandose en cuestiones abstractas
y misticas para evitar conectarse con lo racional, lo corporal y lo manifiesto de lo que
sucede, atribuyendo su dolor a entes del “mas alla”, desvinculdndose de si misma y evitando

la interdependencia mente-cuerpo.

Con respecto a su eleccion, la entrevistada la justifica diciendo que tiene “sed” de
ayudar a otras personas como la ayudaron a ella, dandole consejos, guiandolos,
orientandolos. En su explicacion se manifiestan dos cosas, por un lado, una necesidad
“desesperada” de ayuda al otro a través de su profesion. Es por esto que, si se piensa en el

concepto de reparacion de Klein (citada por Bohoslavsky, 2007), se podria pensar que Carla
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se encontraria reparando externamente a través de su carrera, aquellos objetos internos
gue piden “desesperados y sedientos” ser reparados, en este caso, en su conducta parece

existir una demanda y deseo de proteccion, guia y cuidado.

Por otra parte, también parece establecerse una vinculacion entre sus creencias
religiosas y sus proyecciones como profesional, es decir, la iglesia desde sus creencias
promulga una ideologia basada en la dadivosidad de ayuda, proteccion, y cuidado hacia sus
“fieles seguidores”, ofreciéndose hacia ellos desde un lugar omnipresente y divino. Ella,
justifica su eleccion “ofreciéndose” hacia los “necesitados” como guia, orientadora y
consejera, sin pensar en su enfermedad o necesidad, priorizando la ayuda al otro antes que
a si misma. De alli la connotacién divina (mas que psicoldégica) de su accionar como

profesional.

Con respecto a los vinculos familiares, comienza describiendo el que mantiene con su
madre y cuenta: "Tengo una relacion muy, muy cercana...capaz porque paso mds tiempo con
ella. Veo que otros adolescentes tienen a su madre re alejada y a mi me gusta tenerla cerca y
hablar. Creo que eso no es bueno ni malo. Tampoco el extremo de estar todo el tiempo
juntas. Me pasé y no me gusta. Estoy tratando de buscar un medio. Las dos hicimos la

relacion asi".

Carla parece tener a su madre como un objeto protector o “contrafébico” al decir
que le gusta tenerla cerca, “muy, muy cerca”. Se podia pensar que esta necesidad de
dependencia fusional entre ambas, estaria relacionada a la experiencia traumdtica de
“abuso” que tuvo Carla, buscando a su madre como objeto protector ante el temor a
“quedarse sola”. Por otro lado, su madre, buscaria cuidarla y protegerla ante la “culpa” que
aquella situacion le habria generado. La entrevistada comenta que su madre nunca la dejaba
ir a dormir sola a otro lado y que esa noche fue su primera vez. Es por esto que se cree, que
aquella situacién le habria dado la “razén suficiente” a su madre para no despegarse de su

hija ya que si la deja sola se arriesga a que algo terrible le pueda suceder.

No obstante, en el discurso se observa cierta molestia por parte de Carla ante el
“extremo”, marcando la trasgresion a la privacidad del vinculo. De todas formas, explica que

esta buscando “un medio”, una nueva manera de vincularse entre si, una independencia, sin
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embargo, en su discurso en varias oportunidades, esta idea se mantiene como una expresion
de un deseo sin la busqueda de concrecion, pensando en esta independencia como algo muy
alejado de la actualidad, manifestando la imposibilidad de Carla para salir actualmente de
esa dependencia, esto queda plasmado cuando ella dice que quiere trabajar de

“adolescente”.

Esta relacion que mantiene con su madre, estaria afectado sus capacidades
autonomas, ya que es notable que todavia no puede pensarse a si misma como profesional a
partir de la inmadurez que esta situacion le genera, ya que explica que el suefio de su vida es
“trabajar de adolescente”, como se dijo anteriormente, manifestando el deseo de
permanecer en un estado de inmadurez, proteccion y dependencia de sus padres,
eternamente. Quizds su enfermedad surge como consecuencia a la urgencia de tener que
decidir y adoptar nuevos roles sociales, saliendo exogamicamente de su familia vy
necesitando de una actitud responsable y madura de su parte. Ante la incapacidad de poder
encontrarse en soledad, habria recurrido a su enfermedad demandando el cuidado y

proteccion permanente que no desea abandonar.

Carla dice que le encantaria ser como su madre en el siguiente aspecto: “..siempre se
preocupa por los demds. Ver que necesita el otro". Esta expresion da cuenta de la necesidad
permanente de tener a su madre “encima” preocupandose por ella. Y también esta es una
actitud que adoptaria para si misma. Por lo tanto, se podria pensar que es un mecanismo de
relacion interpersonal en donde el “te cuido y me cuidas” las mantendria unidas y
complacidas. Este tipo de relacion lejos esta de promover la autonomia del sujeto, no sélo
porqgue si se esta pendiente de atender a las demandas del otro se descuidan las propia; sino
también porque se “atraparian” en el vinculo, empobreciendo sus capacidades auténomas,

necesitando siempre de otro para desempenarse en “soledad”.

Por otra parte, agrega que por su madre siente pena porque tuvo que viajar con ella
y abandonar sus cosas y, posteriormente, agrega que no le gusta que siempre se deje pasar
por encima ya que nunca pone limites. Contrariamente, de su padre manifiesta sentir un

“orgullo barbaro” diciendo: "Mi papd es re fuerte. Nada lo puede vencer, no lo podrias
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quebrar con nada. Sale vestido como quiere no le importa nada. Mi mamd le dice que le da

verglienza como se viste, pero a él no le importa la sociedad, ningun tipo de mandato, nada".

Del relato surgen las siguientes reflexiones. En primer lugar, se observa nuevamente
una figura paterna autoritaria, omnipotente, que somete de alguna manera a la figura
materna. Quizas de alli el sentimiento de pena por su madre ante su debilidad para

defenderse ante “tal figura de poder”.

En segundo lugar, se observa la “divinizacién” de su padre mostrandolo como una
figura invencible, todopoderosa y perfecta, negando sus debilidades y transformandolo en
un sujeto que se encontraria “mas alla de lo humano”, “inmortalizandolo” de alguna manera
(“nada lo puede vencer”). Se cree que en su trabajo, su padre debe mostrarse como una
figura fuerte e imponente a partir del cargo que ocupa, sin dejar ver sus impotencias. No
obstante, se cree que este mecanismo es trasladado a la familia, actuando de la misma

manera mostrando y buscando ser admirado desde sus fortalezas y no desde sus

debilidades.

Sin embargo, es notable la reflexion que hace con respecto a su papa, Carla explica
gue nada lo puede vencer e, inmediatamente, dice que sale vestido a la calle como quiere y
gue no le importa nada, que no le interesa ningin mandato proveniente de la sociedad ni
“nada”. A partir de esto, se cree que teniendo una profesion de policia dificilmente sea una
persona en donde los mandatos sociales le signifiquen “nada”. Se piensa que son los
parametros o mandatos de la “estética o belleza” los que a su padre no le importan, quizas
de alli el orgullo de su hija y la admiracién hacia su padre, ya que su debilidad se encuentra

en seguir los mandatos del cuerpo que la “sociedad” promulga.

Por ultimo, la entrevistada cuenta que desde pequefia le decian que tenia un muy
buen cuerpo, que era muy linda y dice: “..todos los chicos gustaban de mi, era muy
agrandada y eso a mis amigas les caia mal. Por eso cambié y empecé a ser mds sumisa,

pensando siempre que le gustaria al otro. Tenia miedo de quedarme sola".

Por un lado, se observa la presencia de la belleza fisica como fuente de admiracion en
su familia, pero, por otro lado, se puede ver como Carla dejo de “ser” de una determinada

manera (agrandada, “presumida”) para complacer al otro por temor a quedarse en soledad,
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determinando sus conductas a partir del deseo de los demas, “sometiéndose” de alguna

manera a lo que el entorno le exigia.

Finalmente, de su padre dice que no le gusta su forma de decir las cosas cuando estd
enojado, pero que ella también lo tiene, y siente que al hablar de esa forma esta “faltando el
respeto”. Probablemente sea su padre quien coarte la imposiciéon de su hija diciéndole que
al hacerlo le falta el “respeto”, generando una conducta de sumisién, silenciando de esta
forma lo que el resto de la familia tiene para decir. Ante esta situacion surge la siguiente
pregunta ¢ Puede Carla imponerse desde su enfermedad? Esto se piensa ya que al silenciar lo

gue se piensa, se “actua” lo que se siente.

Con respecto a sus modelos o personajes de admiracién vinculados al estudio, cuenta
gue desde chica quiso ser como su tia (psicéloga), y que de ella admiraba su belleza y su
personalidad, sin embargo aclara que siempre fue muy segura de si misma “pero no
agrandada”, sino humilde. Carla parece vincular la “seguridad” en uno mismo con “ser
agrandado” y con la belleza exterior, quizas por eso ella ante el temor de no ser aceptada
por sus amigos y a quedarse sola, dejé de ser agrandada, dejo de “ser bella”, por
consiguiente, dejo de ser segura. Es notable ademas, como destaca el aspecto estético e
intelectual del personaje que admira, idealizando ambas cosas para si misma. No es casual

Ill

gue su gran divertimento sea pasar horas en el “ateneo” (libreria), tratando de conocer y
aprender “cada minimo detalle de la historia del ser humano”, sobrevalorando los
conocimientos y buscando obtener a través de ellos la seguridad que estéticamente no

puede obtener.

Por otra parte, cuando se le pregunta por qué cree que las personas estudian una
carrera, responde: "Creo que las personas estudian una carrera para cumplir su funcion en el
mundo. Para cumplir con la sociedad. Toda la sociedad se organiza para que cada uno tenga
su rol”. En este caso, nuevamente, se observa como la funcién del sujeto esta dada por los

, s . “ . ” H
pardmetros académicos “cumpliendo” con la sociedad. Tener un lugar en el mundo parece
implicar para Carla tener una profesién y desempefiarla correctamente. Ahora bien épor qué
se deberia cumplir con la sociedad académicamente? Habria que pensar en quien o quienes

representan para ella “la sociedad”, ya que resulta imposible tener la mirada de millones se
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sujetos “encima de sus hombros”, aunque a veces la mirada autoritaria de uno sdlo resulta
suficiente, fomentando un deseo de cumplimiento, sin entender bien el porqué de la accion,

ya que se actla de acuerdo a la demanda ajena y no a la propia.

Con respecto a los duelos y a su elaboracion, interesa destacar la supuesta resolucién
de la situacion traumatica que la entrevistada expresa haber vivido. Cuenta que cuando
ocurrié el hecho sus padres la pusieron en una “burbuja” y solucionaron todo, sin embargo,
explica que a su abuela no la hablé durante tres afos porque la encontraron culpable de la
situacion ya que sucedid en su casa y siente que ella no la cuidd, porque segun su madre, no
la queria. Con respecto a su primo, cuenta que nunca mas lo vio, que le gustaria perdonarlo
pero que los recuerdos no se lo permiten. Siente que se arrepiente de esa noche porque le
tendria que haber hecho caso a su madre y quedarse en su casa. Es llamativo que a medida

"

gue Carla va finalizando el relato dice: “....ahora que lo hablo con vos tengo ganas de

perdonar completamente....podria intentarlo para encontrar mds paz yo”.

Se cree que sus padres ante la culpa y el deseo de proteger a su hija, habrian
actuado “iatrogénicamente”. Carla cuenta que este es un tema que pudo hablar sélo con su
madre (tres meses después de sucedido el hecho) y que en ALUBA lo contd hace unos meses
atras, pero que no es un tema que le guste hablar en la institucion. Se cree que el haber
colocado a su hija en una “burbuja” no le habria permitido la posibilidad de exteriorizar el
hecho, hablandolo, elabordndolo y “ddndole un lugar” en su historia, sino mas bien,
suspender momentdneamente la tramitacion del mismo quedando de alguna manera

“suspendido el en aire”, siempre presente y como una continua amenaza.

Por otra parte, se cree que no es casual que haya recordado este tema durante la
entrevista, luego de haber sido tan reservada y cuidadosa con él durante tanto tiempo. Se
piensa que Carla pareceria haber encontrado un encuadre en el momento de la realizaciéon
de la misma, que le habria posibilitado conectarse con aquella vivencia. Es importante
destacar que en la institucién sélo se trabaja de manera grupal, por lo que se cree que a
veces revivir situaciones de tal indole en ese contexto, implica “victimizar” nuevamente al
sujeto, quizds “avergonzandolo” o impidiéndole encontrar la privacidad e intimidad que

necesita para hacerlo.
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Ademads, es importante que por un momento la entrevistada pareceria haber salido
de aquella burbuja que en algun tiempo la ubicaron sus padres, encontrandose con el
pensamiento, la vivencia y la palabra, manifestando el deseo de querer perdonar para
encontrar mas paz, mitigando de esta forma el “dolor del alma”, siempre presente, sanando

externamente a través del perddn lo que internamente se encuentra dafiado.

En cuanto a su autoestima y a su rendimiento académico, es importante destacar su
inconformidad y consiguiente frustracién, siempre presente en pacientes con la actual
sintomatologia. Expresa sentirse decepcionada ante esto, igual que con el tratamiento y
dice: "No soporto no avanzar, veo que chicos que llegaron después de mi le dan mddulos y
cargos y a mi nada. Yo intento trabajar temas y me sirve. Pero nunca me alcanza a mi. No
quiero ser tan sobreexigente en todos los aspectos de mi vida. Eso no me permite disfrutar de

las cosas".

De este tema interesa resaltar lo siguiente en cuanto al tratamiento,
fundamentalmente. Se piensa, que a veces las instituciones utilizan determinados métodos
terapéuticos, indistintamente, aferrandose a ellos e ignorando la respuesta del paciente
hacia el mismo, pensando “omnipotentemente” que un método es valido para cualquier
paciente sin tener en cuenta las caracteristicas subjetivas, histdricas y adaptativas de cada
individuo, masificando y generalizando un tipo de metodologia para “cualquier” demanda.
Es decir, se cree que en el caso de Carla se estaria actuando iatrogénicamente, ya que es
notable la frustraciéon y decepcidon que siente al “compararse” con sus compaferos
observando que a los otros los “premian” mas que ella, generandole de alguna manera un
empobrecimiento yoico, un ataque a su autoestima, “confirmandole” su incapacidad,
frustrandola, decepcionandola, funcionando este sistema como un ataque al yo y no como

fortalecedor de su autoestima.

Ademds, si se sostiene que pacientes con esta sintomatologia constantemente estdn
pendientes de “hacer y ser” para la mirada del otro, seria pertinente pensar que la busqueda
de “maddulos” (1, II, 1, IV y Alta) o “cargos” (Lider y ayudante de lider, sélo ellos tiene acceso
a la cocina y a la manipulaciéon de alimentos en la institucién), se podria llegar a idealizar

transformandose en la busqueda de lo inalcanzable, focalizandose y exigiéndose a alcanzar

163



L 4

“"

el modulo”, descuidando las cuestiones emocionales y vivenciales que originaron la

sintomatologia y por ende, el tratamiento en la institucion.

Es por esto que se cree que se deberia atender a cada demanda en particular,
priorizando la escucha y discriminando a aquellos sujetos que se piensa que no podran
acomodarse a los parametros del tratamiento, actuando desde la ética y no desde la
conveniencia. Se entiende que esta afirmacién pueda resultarle un tanto agresiva al lector,
sin embargo, a partir de la observacidn y analisis de una serie de casos, se sostiene que en
varias oportunidades esta instituciéon ha dejado grandes cuestionamientos en lo ético y
“humano” del tratamiento. Sin embargo, este un tema que no resulta pertinente tratarlo en

el presente analisis por lo que sera desarrollado en las conclusiones de la investigacion.

Por ultimo, con respecto a sus proyecciones futuras en el ambito profesional Carla
sostiene que espera sentirse segura de si misma, creyendo que lo podria hacer y que, de
hecho, lo haria bien. Por otra parte, en el ambito personal responde que su suefio es trabajar
de “adolescente” y dice: “...como sale en las peliculas que atienden bares en patines, trabajar
en Neverland. Desde chiquita lo veia en la tele y queria ser asi [...] capaz que no termino
trabajando de psicologa, pero si con mi casa propia, sin mis padres. Siempre sola sin pareja...

por ningun motivo en particular. En una casa que me pague yo, con algun animal, un perro".

Por un lado, se observa el deseo de obtener la seguridad tan buscada para poder
desempefiarse como profesional y poder salir al mundo adulto, pero por el otro lado, se
manifiesta la negacién a asumir la responsabilidad que aquello implica, proyectandose a si
misma como un eterno adolescente, viviendo en “neverland” (el sofiado pais del “nunca
jamas”), proyectandose dentro de “una burbuja”, en un lugar de cuentos donde todo es

felicidad y armonia, dando cuenta del infantilismo e inmadurez de su pensamiento.

Finalmente manifiesta dudar de su eleccion al decir que no sabe si terminara
trabajando de psicéloga, pero si hace hincapié en su deseo y necesidad de encontrarse, en
algin momento, sola, mostrando el anhelo de poder salir del vinculo fusional con su madre
planteado anteriormente, sin necesitar de ella o de un objeto protector para desempefiarse

cotidianamente.
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Entrevista 7: Lucia

1. Datos personales

Lucia tiene 24 aiios, es de la cuidad de Cérdoba y se encuentra en tratamiento hace

dos afios, aproximadamente.

2. Educacion y Eleccién Vocacional

Cuenta que su primera eleccién vocacional fue Veterinaria, y explica que desde los
siete afios de edad sabia que queria estudiar esa carrera. Sin embargo, expresa que por
razones econdmicas todavia no puede comenzar la universidad, es por eso que eligio realizar
un curso de “Asistente de veterinaria” hasta que pueda independizarse completamente de

su familia.

Ademas, agrega que, mas alld de que veterinaria haya sido su primera opcion,
también le gustaria estudiar Gastronomia, Decoracidon de interiores, Letras, Martillero
publico y Ciencias econdmicas. Con respecto a esta ultima, aclara que le gusta porque en el
colegio en los ultimos afios, economia, era una materia que le resultaba facil. Finaliza

diciendo: "Me gusta todo en realidad...".

3. Contexto familiar

Su familia estd formada por su madre, su padre y cinco hermanos. Su mama tiene 41
anos, es ama de casa y aclara que nunca estudio ninguna carrera universitaria porque
tampoco finalizé el secundario. Su padre tiene 51 afios, es encargado en una gomeria y

explica que tampoco posee estudios universitarios.

De sus hermanos cuenta que la mayor tiene 25 afios, trabaja y estudia Martillero

publico y cuenta que anteriormente habia comenzado la carrera de psicologia pero la
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abandoné. A Lucia le sigue otra hermana de 22 afios, de ella cuenta que no estudia ni
tampoco trabaja. Ademas, tiene otras dos hermanas mas de 20 y 17 afios, ambas se
encuentran realizando un “acelerado” para finalizar el colegio, y por ultimo tiene un
hermano varén del que cuenta que abandoné el colegio, no desea realizar un acelerado para

finalizar sus estudios, ni tampoco tiene intenciones de trabajar.

Aclara que viven todos juntos menos su hermana mayor y su padre que, por razones
de trabajo, explica que se encuentra viviendo en Buenos Aires hace seis afios y cada tanto

viaja a visitarlos.

4, Vinculos familiares

Comienza describiendo la relacidon que tiene con su madre, y dice: "Con mi mamad me
llevo bien. En su momento era muy apegada ella. Hoy estoy cortando el lazo. Teniamos una
relacion muy de amigas y no me gustaba. Ella hasta se enoja porque ya no le cuento mds mis
cosas. Me hace planteos 'ahora que tenés gente (por ALUBA) y novio no me necesitas mas'.
Es muy celosa. Si fuera por ella me tendria bajo sus alas todavia. Le costo el desapego de este
ultimo tiempo. A mi también al principio, pero me gusta mds como estamos ahora, esta
relacion de madre-hija, no hace falta que sea mi amiga o compafiera como antes. Era
enfermizo, yo buscaba la amistad en ella y no tenia vinculos...amigos. Hoy si los tengo.
Comparto ciertas cosas con ella y con mi novio otras. Elijo no contarle las Asambleas por
ejemplo, lo que me iba pasando, porque después se agarra de algo de eso para atacarme,
por ejemplo me dice que soy mala, y cuando hablo de eso en las asambleas y se lo cuento me
dice ‘ves que sos mala’. Ella me sigue buscando...yo noto que le falta el marido y me agarra a
mi. Ella estuvo enferma (operacion de intestinos), yo estuve cuiddndola mucho tiempo...le
preparaba la merienda, charladbamos, le contaba lo que hacian mis hermanos, estuve a su
lado por eso esta acostumbrada a que la acompaiie y aconseje. Yo siempre estoy para que
me grite cuando se enoja. Pero me trataba mal a mi solamente, siento que me ataca, y se la
dejo pasar. Yo pienso que es porque mi papd no estuvo y no contaba con él, mi hermana

siempre hizo una vida independiente y no le importaba nada y yo me di cuenta que no
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ocupaba el lugar de hermana sino de una persona mayor, de ver que hacian y que no hacian.
Siento que mi mamd puso muchas expectativas en mi... por eso me ataca, a veces creo que

no hago las cosas bien".

De la relacidon con su padre dice que siempre fue muy distante y que desde que tiene
nocién nunca compartieron nada entre ellos, expresa que: "...a veces lo abrazo y le digo que
lo quiero, pero cuando viene no le puedo contar mis cosas. Cuando habla por teléfono
siempre pide hablar conmigo, pero para hablar de mi mamd, de sus discusiones, cosas
tontas. No me gusta que cuando hable conmigo hable de mi mamd. También me dice que
mis hermanos no estudian. Nunca me pregunta 'como estas vos'. Si yo le quiero contar algo

me cambia de tema y eso me molesta y me frena para hablar con él".

Del vinculo con su hermana mayor cuenta: "... es super independiente, nunca le
importo nada de nadie, no se puede contar con ella. Ahora que no vive en mi casa me llevo
mejor. Me sigue costando preguntarle como estd, abordo por otro lado. Nunca le pregunte

eso [...] es muy prejuiciosa y se cree mds que los demds".

Finaliza este apartado describiendo la relacion que mantiene con sus hermanos y su
familia en general: "Ahora nos llevamos mejor. Antes era muy prejuiciosa con ellos. En la
musica que escuchan (cuarteto-cumbia), el habla que tienen es muy vulgar, el hecho de que
no estudien. Los trataba de menos por eso. Me cuesta preguntarles como estdn...con toda mi
familia me pasa eso. Con ‘el grupito ese' (familia) con los ocho. Antes cendbamos todos
juntos, ahora anda cada uno por su lado, viendo TV, yo quiero hablar y contar de mi vida y
me callan, me dicen por ejemplo: 'estamos viendo la novela ahora'. Opto por ir a comer sola.

Me siento distinta a mi familia, yo soy mds delicada. Se me rien por ser asi".

5. Familia y Eleccion Vocacional

Con respecto a su eleccidon vocacional (veterinaria), cuenta que su familia no opina
sobre su carrera y dice: "Nunca opinan. Yo cuento porque tengo animales y quiero inculcarles

a ellos mis conocimientos para que los cuidemos mejor y se enojan. Con mi mamd y mi
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hermana si comparto lo que estudio. Con el resto no...no les interesa nada que tenga que ver
con estudiar. Viven en el mundo de la pavada, del chismerio. Mi papd no dice nada. Mi
mamd se angustia y habla con ellos, pero no tiene cardcter. Pone la excusa de que son

chicos".

Por otra parte, de las ocupaciones de sus padres dice: "No me gusta nada de lo que
hacen los dos, pero no les quedo otra opcion en la vida. Antes estaba muy enojada con ellos,
les decia como tuvieron 6 hijos sin tener una ocupacion. Yo la incentivo a mi mamd para que
termine el secundario o haga un curso. De mi papd nunca opine nada, no vale la pena. Es
gastar palabras al vicio. Es una ilusion...pensar que me gustaria que mi papd fuera otra cosa.
Antes me indignaba y me preocupaba todo el tiempo, hasta los retaba y les daba consejos.

Ahora me da lo mismo, es su vida. Si se quieren chocar contra la pared que se choquen”.

6. Entorno

Con respecto a este apartado aclara que nunca tuvo amigas porque siempre estaba
con su madre y expresa que, actualmente, sus amigas mas intimas son algunas pacientes de
la Institucidn y cuenta: "Siempre elijo amigas mds grandes de 36 afios para arriba. Buscaba
sin querer la parte maternal, sentirme protegida. De nifia me faltaron los abrazos y el
afecto...creo que viene por ese lado. Sé que mis amigas son incondicionales, que no las veo y
se que estdn. Me aconsejan siempre, confian en mi como yo confio en ellas. Antes no tenia
amigas para no mostrarme como soy, o darles un abrazo. Ahora si tengo miedo que les pase

algo les digo, estoy mds predispuesta a ayudarlas”.

n

De su eleccién vocacional, cuenta que sus amigas le dicen: "... me incentivan, me

alientan, que no baje los brazos. Que haga cosas por mi".
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7. Intereses y expectativas

7.1 Intereses particulares

En cuanto a este apartado dice: "Me gusta leer, ir a la plaza, escribir, hacer
manualidades. Aprender cosas nuevas. Me genera paz, tranquilidad. Escribir me ayuda a
conectarme conmigo misma. Ver cuan habil, creativa o ingeniosa puedo ser. Que tanto
puedo sacar de mis manos y de mi mente. Me ayuda a ver que en el mundo puedo

desenvolverme sola. Mi capital son mis manos y mi mente".

Al preguntarle cual es la actividad que mas disfruta dentro de la institucion explica:
"En ALUBA me gustan las Asambleas, ver que puedo aconsejar a alguien y ayudarlo. Saber

que le estd pasando al otro, mantenerme conectada".

Por otro lado, sobre las actividades que no disfruta realizar dice: "Ir a un baile. No me
gusta la musica, el ambiente, la gente. Es vulgar. No hablar con propiedad, insultar. Mirar TV
me parece mucha vagancia, puedo estar haciendo otra cosa, estar leyendo mientras

meriendo en lugar de estar viendo la TV".

7.2 Expectativas y Eleccion Vocacional

Sobre el “por qué” de su eleccion aclara: "Elegi veterinaria porque me encantan los
perros, lo afectuosos que son. Todas las personas eligen vocaciones para ayudar a otras
personas y yo pienso ¢y los pobres animales qué? Entre una persona y un perro, elijo un
perro...porque siempre lo van a dejar de lado, en cambio en una persona alguien se va a
interesar. Ademds me dan paz, los ojitos, son tiernos, son buenos. El ser humano no es tan

bueno".

Ademas, agrega que espera que su carrera le permita encaminarse un poco para

poder estar mas cerca de lo que le gusta, y dice: "... quiero sentir que voy a hacer algo por un
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animal, salvar una vida me genera algo muy lindo. Tengo el suefio de publicar un libro sobre
mi vida...hacer una novela. Seria lo mds fdcil porque ya tengo muchas cosas escritas. Lo

apuntaria al publico en general. Me gustaria dejar algo en las personas, un aprendizaje”.

8. Autoestima

Anteriormente, al hablar de su madre expresd sentir que puso muchas expectativas

en ella y dice: “...siento que cuando no hago lo que ella quiere o desea me ataca".

Por otra parte, dice considerarse una persona habil para escribir, para aprender

artesanias y para trabajar con animales.

Con respecto a su rendimiento académico expresa: “...me resulta fdcil estudiar, pero

siempre quiero mds, me saque un 9 pero quiero el 10. No se porque..."

9. Identificaciones

9.1 Modelo a seguir y estudio

Con respecto a este apartado explica que piensa que las personas estudian una
carrera porque les gusta, por fines lucrativos, o para complacer a otras personas, por

ejemplo, los padres. Ella dice estudiar porque le gusta y porque le resulta facil.

En cuanto a sus modelos identificatorios vinculados al estudio, no hace referencia a
modelos pasados, sino que habla de su hermana y su actual novio diciendo: "Me gustaria
tener mds actitud como mi hermana. Mds cardcter. Ser mds decidida. De mi novio me gusta

que es una persona muy culta, me gustaria saber mds como él, sabe de todo. No me gusta

sentirme una tonta".
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Ademads, en lo vinculado al mundo académico, agrega: "Siento que soy muy distinta a
mis cuatro hermanos mds chicos. Yo tengo suefios, objetivos, quiero luchar por alcanzarlos. A
mi me importa alcanzarlos mds que andar escuchando musica, o de baile en baile. Me gusta
formarme como persona. Con mi hermana mayor me sentia a la par, yo soy muy estricta y
seria y ella también. Antes estudiar para mi era un sacrificio porque me costaba aprender,
era pesimista, pensaba que no iba a poder, ahora es un disfrute del presente para el futuro,

estar haciendo algo por mi mafiana”.

9.2 Elementos positivos de la familia

De su madre admira que fue luchadora siempre y que trabajo para brindarles lo

mejor a sus hijos.

I

De su padre tomaria para si misma su temperamento y dice: "...creo que lo tengo,

tiene cardcter fuerte. Me gusta".

9.3 Elementos negativos de la familia

De su mama no tomaria su debilidad y sensibilidad. Por otra parte de su padre no

tolera su soberbia, arrogancia y egoismo.

10. Duelos

Se comienza indagando acerca de los cambios vividos en la vida escolar en el pasaje
del primario al secundario, y sobre esto dice:"No me acuerdo del primario a la
secundaria...no cambid tanto. Mi forma de ser siempre fue la misma, sumisa, retraida. Los
ultimos afos fui teniendo mds cambios. Me daba miedo todo, expresarme, hablar, lo que me

iban a decir. No sabia expresarme. Si no hubiera estado enferma no hubiera aprendido a
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expresarme...no hay mal que por bien no venga. No hubiera hecho amigos, me hubiera
quedado siempre al lado de mi mamd. Cuando terminé el secundario estuve en pausa mucho
tiempo, no estaba bien mentalmente, estaba deprimida, me desmoronaba. Cuando salia a la
calle me sentia bien pero después a los dos dias ya me sentia mal y volvia a mi casa
deprimida. Me ponia mal mi casa, las peleas de mis viejos. Ser timida, callada. De mi casa me
da vergiienza que es precaria, el aspecto. Me daban vergiienza mis padres porque discutian
todo el tiempo, mi papd no nos dejaba hacer nada y mi mamd le permitia todo y no decia
nada. Estdbamos muy quedados. Es algo que les pasa a todos en mi familia. Nunca invite a
nadie a mi casa, me da vergiienza, a mi mamd también porque cuando quiero invitar a

alguien se hace la tonta y no me contesta".

Luego, al preguntarle sobre alguna situaciéon que haya tenido que afrontar a lo largo
de su vida y que le haya resultado muy dificil de sobrellevar, Lucia cuenta: "A los 7 afios
cambio mi vida, le empecé a tener idea a mi casa...empecé a tener fobia a las ratas, después
empecé con una alergia a los gatos. Creo que fue porque a esa edad me manosearon mis
comparfieros del colegio. Estabamos en un acto y como yo no decia nada porque era sumisa
se aprovecharon. Hasta el dia de hoy me jode...porque no entendia que hacian. Hoy me jode
para mi sexualidad, para tener pensamientos sobre la sexualidad. Se lo conté a mi mama
solamente hace poco, no se lo conté cuando era chica. Nadie lo sabia. En ALUBA lo conté

hace un par de meses también".

10.1 Rol infantil

En cuanto a este apartado, durante la entrevista expresa: "Yo hasta hace poco era
una nena para mi mamd...recién ahora estoy dandome mi lugar. No se si me gusta, me da
miedo que me deje de lado. Me dice que ya tengo que pagarme mis cosas y veo que con mis
hermanitas no hace eso. Todo es para mis hermanos mds chicos. Me angustia porque cuando
me falta algo no le puedo ir a pedir. Capaz era el lugar que yo pedi. Me hace sentir ignorada,
ya me corrio de los hijos de los que se tiene que hacer cargo. Si me pudiera hacer cargo de

todas las cosas de mi vida lo haria, pero todavia no puedo”.
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10.2 Padres de la infancia

Al hablar de sus padres y de sus respectivos roles dice: "Mucho tiempo mi papd no
estuvo porque trabajaba, cuando mi mamd estaba enferma siento que ocupé el lugar de una
persona mayor, de ver lo que hacian o no hacian mis hermanos. No ocupaba el lugar de
hermana [...] mi mamd no entiende que todavia no puedo valerme por mi misma, si pudiera

lo haria".

10.3 Roles sociales

En cuanto a la posibilidad de asumir nuevos roles sociales, Lucia cuenta: "Mi vida se
corto desde los 17 afios hasta los 21, me quedaba en mi casa atendiéndola a mi mamd,
tomando mate con ella, limpidndole la casa...lo hacia porque yo estaba enferma, deprimida,
no me gustaba mi cuerpo, me veia mal, gorda, no tenia ganas de comer ni de vivir...era
esconderme del mundo. Me costaba sociabilizar y quedarme con mi mamda era la excusa
perfecta. Hoy me cuesta todavia salir y sociabilizar con la gente. Ahora estoy buscando

trabajo y tengo miedo, pero quiero mi independencia".

10.4 Resolucion de situaciones conflictiva

Al recordar la situaciéon traumatica que tuvo que afrontar y su consiguiente
resolucion, la entrevistada, sobre esto, dice: "Ni siquiera se que paso al otro dia...pero hace
poco se abrid esa puerta de recordar eso. Pero no me acuerdo de nada...solo que después
empecé a tener pensamiento sobre la sexualidad...no me gusta hablar de eso. Todavia lo

estoy trabajando. Quiero quedarme mads libre".
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11. Proyeccion a futuro

11.1 Proyeccidn y eleccion profesional

En cuanto a sus proyecciones vinculadas a su vida profesional, expresa: "Como
profesional me veo muy buena, responsable, dedicada, cuidando de los animales, solidaria,
sin ser materialista, pensando mds en la vida de un animal que en otras cosas. Me gustaria
tener mi veterinaria. Tener mi protectora de animales y luchar para que haya una veterinaria

municipal”.

11.2 Proyeccion a largo plazo

Con respecto a sus proyecciones futuras sostiene que se esta “frenando mucho” el

n

poder verse y dice: "... estoy buscando trabajo y no consigo..me da miedo ser como mi

mamd, viviendo de mi marido, mediocre. Me veo cumpliendo mis anhelos, espero haber
hecho mi carrera, conservando mis amigos. Me veo con mi novio...o sola, en el campo,

escribiendo un libro, con mis animales".

12. CIP-R

Presenta una tendencia hacia las siguientes escalas:
- Asistencial (80%)
- Calculo (90%)
- Geoastronomia (90%)
- Naturalista (95%)

- Sanitaria (99%)
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- Econdémica (99%)

- Comunicacional (99%)
- Humanistica (99%)

- Artistica (99%)

- Musical (99%)

- Linguistica (95%)
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ANALISIS FINAL

Principalmente se comenzara el andlisis de este caso haciendo hincapié y
reflexionando sobre las elecciones vocacionales que realizd la entrevistada, tratando de

establecer presuntas conexiones entre las diferentes carreras.

Se cree que en la familia de Lucia existe una desvalorizacién de la vida académica y
universitaria, mostrandose apaticos e indiferentes frente al ambito profesional. Ademas, a
partir de su relato, se intuye que provendria de una familia de escasos recursos, poniendo el
factor econdmico como una limitacién familiar para comenzar una carrera universitaria, o

también para finalizar el colegio secundario.

Es por este motivo que se piensa que Lucia habria adoptado el rol de “ser” todo
aquello que sus padres y hermanos no fueron: “cultos”. Expresa que le gustan “todas” las
carreras, dando cuenta, por un lado, del temor a ser “vulgar’, como su familia,
manifestando un deseo maniaco y omnipotente de conocer y aprender sobre todo aquello
gue la rodea y, por otro lado, buscando aprender por ella misma y por los demas, supliendo

las carencias propias y las de su familia.

Ademas, se cree que existe una posible vinculacion entre las carreras que eligid, mas
alld de que sean diferentes en sus contenidos, se piensa que Lucia estaria reparando
funcionalmente a través de ellas las carencias y faltas que hasta el momento tuvo en su vida
familiar, es decir, podria pensarse que Gastronomia sirve “para ‘servir’ y cuidar al otro desde
el alimento ya que nadie lo hizo conmigo”, pero que ella hizo con su madre y como una

madre hace con sus hijos.

Por otro lado, la eleccion de Decoradora de interiores es “para que nunca le de
verglienza su casa” situacién que actualmente vive; Ciencias Econdmicas “para tener
conocimiento sobre el manejo del dinero” que hoy “no tiene”; Letras “para poder volcar sus

conocimientos a través de la escritura y dejar un aprendizaje para alguien”; Martillero

176



L 4

publico “para ser como su hermana, independiente”; y, por ultimo, Veterinaria “para

amparar al desprotegido”.

Con esto se intenta expresar que es tal el temor a sentirse “inculta”, que estaria
reparando con cada carrera que eligio todo aquello de lo que actualmente carece,
depositando en ellas la posibilidad de “salvacién” y de cambio de la vida “vergonzosa” que
lleva. Ademas, la desilusion que le generan sus padres como figuras sapientes pareceria
haberla llevado a la necesidad omnipotente de saber todo para sanar la herida, ofreciéndose

a si misma como objeto de admiracion y conocimiento para su familia.

Esto también se observa en los resultados obtenidos en el Cuestionario de Intereses
Profesionales, mostrando altos porcentajes en la mayoria de las escalas (11 de un total de
15), manifestando nuevamente el interés de aprender sobre todo lo que la rodea ante el

temor a ser “inculta” o “mediocre”.

I "

Con respecto a la eleccién de Veterinaria, interesa destacar el “por qué” de su
eleccion que brinda a través de su discurso diciendo: “Elegi veterinaria porque me encantan
los perros, lo afectuosos que son. Todas las personas eligen vocaciones para ayudar a otras
personas y yo pienso ¢y los pobres animales qué? Entre una persona y un perro, elijo un
perro...porque siempre lo van a dejar de lado, en cambio en una persona alguien se va a

interesar. Ademds me dan paz, los ojitos, son tiernos, son buenos. El ser humano no es tan

bueno".

Del relato es llamativo que sélo focalice la profesién de veterinaria en la atenciéon y
cuidado de un solo animal: un perro. Lucia parece identificarse en algun punto con el
maltrato que los animales reciben, mostrandose carentes de afecto y necesitados de
“alguien” que los tenga en cuenta y les brinde carifio. El perro es el animal doméstico por
excelencia y su principal caracteristica esta dada por su fidelidad, compaferismo vy
obediencia a su “amo”, manejandose a través de una “inteligencia instintiva” a partir de la
ausencia del lenguaje, de los sentimientos y la razén, ya que se entiende que un animal es

capaz de sentir, pero no de reflexionar sobre lo que siente.

Dicho esto, se cree que es justamente alli donde Lucia se identifica, ya que en su

familia debe manejarse en “silencio”, sin razonar, sin pensar, como consecuencia de la
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exclusién que siente por sus hermanos cuando les intenta explicar, ensefiar o “inculcar”
alglin conocimiento, manifiesta que la ignoran “dejandola de lado”, coartdndole de esta
manera lo que tiene para decir. Lucia parece sentir “lastima” por los animales
(representados en un perro), solidarizdndose con ellos, brinddndoles proteccién, carifo y

cuidado, proyectando su carencia en esta mascota desvalida, desprotegida y descuidada.

Existe otro aspecto llamativo vinculado también a esta eleccidén vocacional. Se cree
gue no es casual que al comienzo de la entrevista Lucia exprese que desde los siete afios de
edad sabia que queria ser veterinaria. Luego, ya finalizando la misma, cuenta que a esa
misma edad comenzo a tener fobia a las ratas y alergia a los gatos, vinculando esto con la

experiencia traumatica de “manoseo”? que tuvo a esa edad.

La entrevistada cuenta que cuando ocurrié ese hecho no pudo defenderse porque
“no entendia lo que hacian”, quedandose paralizada frente a esa situacion sin la capacidad
de poder reaccionar. El hecho de no haber podido contar esa situacion hace reflexionar por
un lado, en la manifestacidon psicosomatica del conflicto a partir de su alergia por los gatos, y
por otro lado, desarrollando un mecanismo fdobico de angustia a partir de la imposibilidad de
conectarse con la vivencia traumatica que le habria generado esa situacion, depositando en

Ill

el animal “rata” el miedo y el temor que la situacion le generd.

Se piensa que tampoco es casual que su fobia sea hacia este animal. La rata pareceria
ser un roedor agil, trepador, astuto, que tendria una flexibilidad tal que le permitiria “roer”
por cualquier hueco o cavidad que encuentre, apareciendo sorpresivamente vy
desapareciendo de la misma manera. Pareceria ser que la entrevistada habria proyectado en
este animal cuestiones vinculadas a su vivencia traumadtica ya que se entiende (segun su
relato), que los autores del “abuso” la habrian acorralado cual “roedores” dejandola

indefensa frente a esa situacién, sorprendiéndola, atacandola y huyendo.

Interesa destacar que se pudo preguntar muy poco sobre esta temdtica en la

realizacién de la entrevista, ya que se consider6 en ese momento que no era pertinente

* Al hablar de esta situacién en este caso, se tienen ciertos resguardos. Porque si bien ella dice que fue
manoseada, pareceria haber una connotacion sexuada de la situacion, atribuyéndole una significacion mas
cercana al abuso que a un juego de exploracion “sexual” propio de nifios de 7 afios. Esto se nota
principalmente en que ella plantea que a partir de este hecho le surgen “ideas sobre la sexualidad”.
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indagar sobre vivencias generadoras de tal angustia que movilizarian a la paciente sin poder,
posteriormente, retomar el relato dados los pardmetros del encuadre. Es por esto que se
considerd conveniente dejar que la entrevistada exponga libremente lo que ella deseaba,
pero sin incurrir en preguntas “iatrogénicas” que “alivian” la curiosidad del entrevistador,

pero que movilizan innecesariamente a la paciente.

No obstante, resulta llamativo destacar del relato la respuesta que tuvo Lucia frente
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a aquella situacién traumatica, “enmudecido”, “silencié”, “no pensd” y se enfermd,
recurriendo a manifestaciones en su cuerpo a partir de la ausencia del lenguaje,
mostrandose indefensa, desprotegida, sin poder hablar ni poder decir, sin “entender”,
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asimildndose mas a una respuesta “animal” que a una respuesta “humana”, de alli quizas su
“lastima” por ellos y el deseo de cuidarlos y protegerlos de aquellos “humanos que no son

tan buenos”.

Otro giro analitico que se le puede dar a esta situacién (“Manoseo”, “Fobia a las
Ratas” y “Alergia a los gatos”) es si se piensa que, a partir del manoseo, proyectaria en la
rata la figura de sus comparfieros supuestamente “abusadores”, y en el gato “la figura de
seduccion”?. Ademas, podria ser que estas “ideas sobre la sexualidad” que se despertaron en
ella a partir del hecho, parecerian engendrar un sentimiento de culpa, que resolveria con

una fobia y una alergia.

Con respecto a los vinculos familiares, interesa comenzar reflexionando sobre el que
mantiene con su madre. De ella cuenta que en su momento eran muy apegadas y que tenia
una relacién de amigas y no de madre-hija. Expresa que actualmente esta intentando cortar
ese “lazo” y cuenta que, ante esto, su madre se enoja y le hace planteos diciéndole: “...ahora
que tenés gente (en ALUBA)y novio no me necesitas mas”. Explica que dejo de contarle a su
madre lo que hablaba en las asambleas porque después, su madre, se agarraba de eso para
atacarla. También dice que es muy celosa y que si fuera por su madre todavia la tendria
“bajo sus alas”. Piensa que este tipo de vinculo entre ellas era enfermizo porque al estar
todo el dia con ella no tenia amigos y finaliza diciendo: “...yo noto que le falta el marido y me

agarra a mi”.

4 . Iy e . s . .
Se asocia en este analisis al “gato” con la connotacion popular que se le da a esta palabra como adjetivo
calificativo para la mujer: “una mujer seductora, histridnica, provocadora”.
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A partir de su discurso, se puede observar el mantenimiento de un vinculo
dependiente, fusional, y trasgredido en los pardmetros de la relacién madre-hija. Desde este
discurso, y como elemento de andlisis, se pueden detectar diferentes puntos criticos en este
vinculo. En primer lugar, Lucia se encuentra reemplazando y usurpando el lugar de su padre,
funcionando como “compafiera” de su madre incondicionalmente. Ademads se puede
observar el enojo de su mama hacia el tratamiento en la institucion, ya que quizas piensa
gue la asistencia de su hija al lugar le estaria dando las “herramientas” para desprenderse
del vinculo y salir de “sus alas”, actuando de una forma manipulativa en su discurso
diciéndole: “sos mala [...] ahora que tenés novio y gente en ALUBA no me necesitas mds...”,
buscando generar un impacto en su hija a partir de la utilizacién de estas palabras,
“atrapandola” y haciéndola sentir que es la “hija” quien abandona a su “madre”, generando
una situacion de ambivalencia en Lucia, y pensando que si se queda se “asfixia” y si se va “la

abandona”, manejandose a través de polaridades: “o somos una o no somos nada”.

En segundo lugar, se observa como su madre parece “beneficiarse” de la enfermedad
de su hija para seguir teniéndola “bajo sus alas”, necesitando de su debilidad para mantener
la dependencia del vinculo, ya que correrse de ese lugar implica que su madre adopte roles y

funciones que hasta el momento realizaria Lucia.

Por ultimo, es notable cdmo su madre se enoja cuando su hija asiste a la institucion,
pensando que busca, a partir del tratamiento, generar la desvinculacidn e independencia de
la relacién. Su madre ante esto, pareceria reaccionar de manera “brusca y despechada”, ya
qgue Lucia siente que su madre la “corrié de los hijos de los que tiene que hacerse cargo”,
sintiéndose abandonada por ella, dando cuenta del “despecho” mencionado anteriormente,
cortando el lazo torpemente, pensando que si su hija se “libera” de su madre, ella también

se “liberard” de su hija.

Con respecto al lugar de padre-pareja que es designado/autodesignado en y por ella,
se cree que esta situacidon surgié a partir de la enfermedad de su madre. Cuenta que la
estuvo cuidando durante mucho tiempo, preparandole la merienda, limpiando, lavando,
ocupdandose de su casa y, fundamentalmente, contandole lo que hacian sus hermanos y dice:

“...estuve a su lado por eso esta acostumbrada a que la acompafie y aconseje”.
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De la entrevista se observan dos cosas. Por un lado, se cree que su madre se habria
“aprovechado” de su propia enfermedad para desligarse de sus funciones maternas,
convirtiendo a Lucia en “su voz y sus ojos” de todo aquello que sucedia en su hogar,
“manipuldndola” de alguna manera y dandole el poder de hacer y decidir por ella y, ademas,
por su padre, dada la ausencia del mismo. Esta relacion de complicidad entre su madre, su
padre y su hija, habria generado un mecanismo de exclusién por parte de sus hermanos
hacia ella, ya que Lucia habria estado desempefiando un rol que no le correspondia,
funcionando en “complicidad” con su padre y su madre, contdndole todo lo que sus
hermanos hacian, desencadenando la indiferencia y exclusidon de estos, ya que al hablar de

"

ellos Lucia dice sentirse distinta, no perteneciente “al grupito ese”, mostrando esta

diferenciacién pero de manera despectiva.

Esto se deduce ya que al hablar de la relacién que mantiene con sus hermanos en
general se observa la confusion y adopciéon de roles que no le corresponden, funcionando
Lucia como madre y padre de sus hermanos. Sin embargo, en su relato se percibe la molestia
de ella frente a esta situacion, ya que al hablar de su padre dice: “Cuando habla por teléfono
siempre pide hablar conmigo, pero para hablar de mi mamd, de sus discusiones, cosas
tontas. No me gusta que cuando hable conmigo hable de mi mamd. También me dice que
mis hermanos no estudian. Nunca me pregunta 'como estas vos'. Si yo le quiero contar algo

me cambia de tema y eso me molesta y me frena para hablar con él".

A partir de esto, se piensa que es notable como sus padres “utilizaron” a Lucia para
evitar hacerse cargo de roles y funciones pertenecientes a cada uno. Su madre desde su
enfermedad hizo de su hija sus “ojos y oidos” de toda la casa, su padre, a partir de su
ausencia, uso a su hija como los “ojos y oidos” de su relacién de pareja, trasgrediendo los
limites de la intimidad de la relacién de padres, ubicandose Lucia de un lado o del otro,
siempre como complice de ambos. Ademas, este desorden y trasgresion en los limites le
habria permitido adoptar funciones pertenecientes a sus padres, y desempenandolas por

ellos, ofreciéndose a si misma como “ordenadora” de los problemas del hogar.

También es importante en su discurso la expresidon que utiliza para designar lo que

piensa sobre las ocupaciones de sus padres: “...estaba muy enojada con ellos, les decia como
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tuvieron seis hijos sin tener una ocupacion. Yo la incentivo a mi mamad para que termine el
secundario o haga un curso. De mi papd nunca opine nada, no vale la pena. Es gastar
palabras al vicio [...] antes me indignaba y me preocupaba todo el tiempo, los retaba y les
daba consejos. Ahora me da lo mismo, es su vida. Si se quieren chocar contra la pared que se

choquen”.

Su expresion parece ser el de un padre hacia un hijo, mostrando la inversion vy
confusién de roles, “educandolos”, reganandolos, dandoles consejos y “dejando que se
choquen contra la pared”, expresandose de una manera adulta y “paterna”, posiciondndose

en ese rol y mostrandose resignada y cansada ante la “desobediencia” de sus padres.

Siguiendo estas suposiciones, al hablar de su carrera, expresa que espera poder “dejar
un aprendizaje” en las personas, en su familia, manifestando nuevamente la necesidad de
inculcarles conocimientos, ocupandose ella de hacer lo que, desde su vision, deberian haber
hecho sus padres. Quizas es por este motivo que “necesita el 10” en su rendimiento
académico, para demostrarle a su familia que tiene la autoridad y los conocimientos para
transmitirles el saber del que carecen y “rescatandolos” de ese lugar de “vulgaridad” en el

gue estan inmersos, y que ella rechaza como “mediocre”.

Con respecto a la relacion que mantiene con su hermana mayor, interesa destacar
aquello con lo que se identifica y admira de ella, ya que sostiene que es, actualmente, su

n

modelo a seguir académicamente hablando. De ella dice: "... es super independiente, nunca
le importo nada de nadie, no se puede contar con ella. Ahora que no vive en mi casa me llevo
mejor. Me sigue costando preguntarle como estd, abordo por otro lado. Nunca le pregunte

eso [...] es muy prejuiciosa y se cree mds que los demds".

Se puede observar como Lucia destaca y admira en su hermana su independencia. Sin
embargo, se intuye que para ella ser una persona independiente implica, necesariamente,
“no importarle nada de nadie”, “no importarle su familia”, “no importarle su madre”,
generandole el sentimiento de abandono planteado anteriormente a partir de su
desvinculacidn. Se cree que este es un mensaje que implicitamente podria haber estado
enviando su madre al decirle “sos mala”, “ahora que tenés gente no me necesitas”,

mostrandole que su independencia le hace dafio, generando en Lucia la dificultad para su
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salida exogdmica dado que lo “Ultimo que desea” es danar a su familia, generando en la
entrevistada una necesidad de permanecer omnipresentemente en el sistema para proteger
a sus miembros, basado en un sentimiento culpdgeno, relegando la busqueda de su
independencia, permaneciendo ésta como un ideal y un deseo permanentemente

“saboteado por aquellos que la rodean y dependen de ella”.

Esta necesidad de “ofrecerse” o brindarse constantemente hacia el “desprotegido”, es
una conducta que también se manifiesta en la institucion hacia sus compafieros, en el
momento de las asambleas fundamentalmente. Lucia explica que lo que mas disfruta alli es
ver que puede aconsejar a alguien y ayudarlo, necesitando saber lo que le esta pasando al
otro, manteniéndose siempre conectada, recreando de esta forma, en este dmbito del

tratamiento, el rol que mantiene con los miembros de su familia.

De esta forma de vinculacidon, se puede observar también el deseo “magico”,
dependiente y primitivo, de encontrarse permanentemente conectado con el otro,
necesitando conocer en todo momento su demanda para satisfacerla a partir de esta
conexion “incondicional”, poniendo de manifiesto su carencia, “siendo” para el otro ya que
nadie “es” para ella. Quizas de alli su enfermedad, manifestando a través de su cuerpo lo
gue emocionalmente le sucede: el deseo de cuidado y de presencia del otro desde el afecto,
el carifio y la contenciéon. De hecho ella menciona en la entrevista que su mama no le

demostraba carino ni la abrazaba.

Al hablar de su entorno y sus amigos, Lucia explica que nunca tuvo amigos porque
estaba todo el dia con su mam3, que con ella mantenia este tipo de vinculo de amista, no
necesitando de amigos. Ademads, aclara que cuando queria invitar a alguien a su casa
directamente no lo hacia porque le daba vergilienza la precariedad de la vivienda, por lo
tanto, elegia quedarse con su madre. Posteriormente agrega que actualmente tiene amigas
(dos pacientes de ALUBA) y dice: "Siempre elijo amigas mds grandes de 36 afios para arriba.
Buscaba sin querer la parte maternal, sentirme protegida. De niia me faltaron los abrazos y
el afecto...creo que viene por ese lado. Sé que mis amigas son incondicionales, que no las veo

y se que estdn. Me aconsejan siempre, confian en mi como yo confio en ellas. Antes no tenia
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amigas para no mostrarme como soy, o darles un abrazo. Ahora si tengo miedo que les pase

algo les digo, estoy mds predispuesta a ayudarlas”.

En el relato se observa como Lucia se encuentra imposibilitada y negada de salir del
vinculo “atrapador” que mantiene con su madre, recreando “perfectamente” esta relacidn
sus amigas. Pareceria haber pensado que si su madre “la corrié” de los hijos de los que tiene
gue hacerse cargo, ella buscara en su entorno la “mama-amiga” que la abandond, reparando
a través del vinculo establecido con ellas aquello de lo que carece: proteccién, abrazos,
afecto, incondicionalidad, consejos, confianza y ayuda (Rol que Lucia cumple para con su
madre). Lucia parece no saber lo que es tener un vinculo amistoso con otro, sélo conoce el
gue le ofrecié su mama, es por esto que se cree que se encuentra en la busqueda de madres
y no de amigos que puedan suplir su carencia, trasladando a su vez, esta forma de
vinculacién a los diferentes dmbitos de su vida: laboral (para cuidar al “pobre” vy
desamparado), institucional (para estar “incondicionalmente” para el otro), familiar y del

entorno.

Sin embargo, este vinculo vuelve a dar un giro, porque ella busca que la quieran,
busca una “mama”, pero quien esta en la postura materna de “cuidar y querer” es ella para
con sus amigas. Volviendo insistentemente a repetir un patron vincular que “rompe con la
madre”, pero que revive y recrea nuevamente con sus amigas, sin cambiar el

funcionamiento o la dindmica, por ende sin salir del circulo de la patologia.

Por otro lado, del vinculo amoroso que mantiene con su novio, expresa que lo que
admira de él es su “cultura”, expresando que quiere saber como él “todo” para no sentirse
una tonta. Se podria pensar que para Lucia los parametros definitorios que sostienen la
pareja estarian dados por la capacidad de tener conocimientos, funcionando el “saber”
como el sostenedor del vinculo. Esto se piensa a partir de la expresidon que utiliza para
referirse a sus padres, a su trabajo y a su relacién: “no quiero ser como mi mamd...mediocre,
viviendo de un marido que me mantenga”. Es importante pensar que sus padres se
encuentran “separados” por cuestiones laborales, explica que su padre tiene que vivir en
Buenos Aires por su trabajo, ya que al no tener una profesidn no pudo conseguir una

actividad en la ciudad, situacion que lo obligd a viajar a otro lado para conseguir una
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ocupacion. En la fantasia de la entrevistada, “la separacion de los padres”, existiria la idea de
gue sus padres se encontrarian separados “por culpa” de la falta de estudios y por la
“mediocridad” tan nombrada en la entrevista, fomentando la idea de que lo que permite
gue una pareja funcione unida no es la presencia de “tontos” sino de personas cultas, que

por sus estudios y conocimientos tienen la capacidad de poder permanecer unidos.

Esto se podria vincular con lo que la entrevistada manifiesta sobre sus intereses
particulares: "Me gusta leer, ir a la plaza, escribir, hacer manualidades. Aprender cosas
nuevas. Me genera paz, tranquilidad. Escribir me ayuda a conectarme conmigo misma. Ver
cuan habil, creativa o ingeniosa puedo ser. Que tanto puedo sacar de mis manos y de mi
mente. Me ayuda a ver que en el mundo puedo desenvolverme sola. Mi capital son mis

manos y mi mente".

A partir de sus afirmaciones se podria pensar que a Lucia lo que la permite conectarse
consigo misma y con los demas es su “creatividad e ingeniosidad”, basandose nuevamente
en parametros intelectuales para relacionarse interna y externamente. Ademas, es llamativo
gue en su discurso sostiene que su independencia o su “capacidad para desenvolverse sola”
esta dada por su mente y sus manos, vinculando de alguna manera lo que piensa con lo que
hace. Sin embargo, se cree que esta es una vinculacidon que se manifiesta sélo a nivel de un
deseo, ya que todavia no se considera lo suficientemente “habilidosa” para desenvolverse
“practicamente” sola debido a que el “capital corporal” se encuentra inhabilitado,
confirmandose y probandose a si misma que todavia no esta lista para funcionar

independientemente, y separarse de su mama.

Con respecto a esto, se cree que “habilmente” Lucia se enfermd para decir a través de
su cuerpo aquello que tuvo que silenciar: su vivencia traumatica. Afirma que con su
sintomatologia “aprendid a expresarse” diciendo ante esto que “no hay mal que por bien no
venga”. Se piensa que si su familia la descalificaba, la ignoraba y no la escuchaba épara qué
la palabra? aprehendiendo de esta forma una conducta que no hace mas que desvincularla y
desconectarla cada vez mdas con lo que emocionalmente le sucede, confirmandole su
“habilidad” para mantenerse alejada de aquellos pensamientos y vivencias que buscan su

elaboracion.
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De su vivencia de “abuso” quedaron mads preguntas que respuestas ya que, como se
expreso anteriormente, se considerd iatrogénico indagar “mads alld” de lo que expuso el
entrevistado a partir del encuadre establecido. Lucia explica que de chica siempre fue sumisa
con miedo a expresarse por lo que le iban a decir, es esto lo que genera la duda sobre su
“silencio”, ya que se cree que habria que preguntarse si esta conducta podria haber sido una

consecuencia del hecho traumatico o, por el contrario, precede a él.

De una manera u otra es el “miedo y el silencio” lo que llaman la atencion é¢Por qué
eligi6 enmudecer esa vivencia temiendo lo que le “iban a decir”? ¢Por qué no encontrd
externamente la confianza para decir lo que le habia ocurrido? ¢Ddénde estaba su madre
como sostenedora del vinculo en ese momento? ¢(Ddénde estaba su padre como figura
protectora del vinculo? ¢Por qué la necesidad de decirlo ahora después de tantos anos?
¢Qué es lo que actualmente la lleva a conectarse con esta vivencia, aunque sea
“intelectualmente”? ¢Por qué decirlo en la entrevista luego de tantos anos de silencio? ¢ Qué
fue lo que el encuadre le brindd que le permitid conectarse con esa vivencia a través de la
palabra? Y la ultima, pero no menos importante ¢ COmo puede funcionar un tratamiento que
deja los posibles conflictos originarios del sintoma, relegados y reemplazados por la mera

manifestacion de “una” conducta alimentaria?

Finalmente, al hablar de sus proyecciones y deseos futuros, expresa que como
profesional se ve “buena, responsable, dedicada, solidaria, cuidadosa, pensando mds en la
vida de un animal que en otras cosas, teniendo mi protectora de animales”. En el discurso se
observa una proyeccién de rol profesional vinculado a un deseo de proteccién y amparo,
destacado aquellos aspectos que subjetivamente considera importantes como profesional,
resaltando la bondad y la ayuda al “desamparado”, creando un nexo de su vida familiar con
su vida profesional, manifestando a través de ella el deseo de brindarse externamente al

otro (un “pobre” animal en este caso) de lo que internamente carecid.

No obstante, con respecto a sus proyecciones futuras, explica que la esta “frenando
mucho el poder verse”, porque esta buscando trabajo y no consigue y porque, ademas, teme
ser como su madre “mediocre”, viviendo de su marido. Es notable como el temor la paraliza,

demorando la salida exogamica, regresando a un lugar de cuidados y dependencia ofrecido

186



L 4

por la institucidon a la que asiste, ya que la misma todavia no le “permite” poder
desenvolverse individualmente, funcionando quizds como “excusa” para demorar lo

inevitable: la diferenciacion.

4

Posteriormente, dice: “..me veo cumpliendo mis anhelos, espero haber hecho mi
carrera, conservando mis amigos. Me veo con mi novio...o sola, en el campo, escribiendo un
libro, con mis animales". Esta expresion da cuenta no sélo de su deseo de realizacidon
individual a través de su carrera, sino también del deseo de poder “conservar”, una vez
obtenida su independencia, aquello con lo que mantiene un vinculo emocionalmente

dependiente: sus “amigas-madres” y sus animales, manifestando el deseo de encontrarse en

soledad pero conservando la conexion “incondicional” con sus afectos.

Por ultimo, interesa destacar cuestiones transferenciales y contratransferenciales que
se percibieron en la presente entrevista. Durante el analisis de la misma resultd dificultoso
establecer un “orden” o un seguimiento para la elaboracidon de la misma, es decir, se cree
gue existe en Lucia actualmente un “desorden” y desentendimiento mental, vincular,
vocacional y laboral, que se transmitié a la entrevista y que se plasmoé en el momento de
analizarla, resultando un tanto “agotador” para el entrevistador el tener que buscar
permanentemente la vinculacidén de los hechos o situaciones que Lucia brindaba, ya que se
manejo de una manera desordenada en el transcurso de la misma, obligando al
entrevistador a tener que servirle de “guia” ante la necesidad de preguntar recurrentemente
para vincular y establecer un “orden”, manifestando transferencialmente la dependencia
hacia un otro que la dirija y le diga “hacia donde ir”. Es por esto que se duda sobre la eficacia
del tratamiento en este caso, ya que es visible que el mismo organiza y dirige,
“externamente”, conductas y habitos a partir de la ritualizacion de las mismos, postergando
de esta forma el examen interno, emocional y afectivo, a partir de la desvinculacién y
“cosificacion” del pensamiento, situacion que hace plantear nuevamente la siguiente
pregunta: {Puede funcionar un tratamiento que deja los posibles conflictos originarios del

”

sintoma relegados y reemplazados por la mera manifestacion de “una” conducta

alimentaria, sin tener en cuenta el contexto pasado, presente y futuro del sujeto?
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ANAL SIS GENERAL DE DATOS

Antes de comenzar el analisis vinculado a las cuestiones significativas, recurrentes
y/o ausentes que se observaron a lo largo de todo el proceso de reflexion sobre esta
investigacion, interesa especificar la dptica bajo la cual se entendié a esta patologia en el

momento de pensar e interpretar cada uno de los casos.

La segunda salvedad que se pretende hacer, es con respecto al posicionamiento
tedrico-analitico que se adoptd en el analisis de esta investigacion. El presente trabajo se
planted como objetivo general “conocer las elecciones vocacionales que realizan pacientes
diagnosticadas de anorexia nerviosa”, por lo tanto, se cree pertinente aclarar cobmo se
concibid a esta patologia, a lo largo de todo el proceso de analisis, para una mejor

comprension de las conclusiones.

Interesa destacar esto, ya que luego de haber realizado las entrevistas y de haber
entendido, escuchado, interpretado e individualizado cada caso en particular, respetando la
subjetividad e historia que los pacientes exponian en la realizacion de la misma, se llegd a
pensar en lo siguiente: ¢Puede la “Anorexia nerviosa” reducirse a la categoria de una mera
manifestacion sintomdtica, expresada en el “descontento fisico” o en la ausencia de la
ingesta de alimentos? Durante el analisis de las entrevistas, se intentd priorizar la escucha

Ill

por sobre el “sintoma manifiesto”, con el objetivo de “oir” lo que internamente sufre el
sujeto y que externamente expresa, pero sin caer en rotulamientos o reduccionismos que
encuadran al sujeto en “una” estructura particular y que sesgan la posibilidad de pensar en

un otro “mas alld” de aquello que manifiesta visiblemente.

Es por esto que la dptica bajo la cual se centrd esta investigacioén, fue la de concebir a
la anorexia como un sintoma o una manifestacidon clinica dentro de una estructura
psicopatoldgica mayor, que oculta a través del “acto manifiesto” un sufrimiento mayor. Es
por esto que se cree que esta enfermedad no deberia estar vinculada solamente a los

pardmetros de la belleza e imagen utdpica que de alguna manera se supone que buscan
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estos pacientes, sino que también se deberia pensar qué es lo que a través del acto o de esta
manifestacion sintomatica el paciente intenta “decir” o, por el contrario, busca silenciar,
pensando en su historia, su pasado, su presente y en todo aquello que lo rodea vy lo
determina subjetivamente, intentando conocer e interpretar las “variables” que rodean y

establecen la vida de estas personas.

Por lo tanto, ésta fue la dptica bajo la cual se interpretd a esta patologia en el
momento de establecer la vinculacion con las elecciones vocacionales que realizaron los
pacientes, ya que casi en la totalidad de los casos, los parametros vinculados a la belleza e
imagen fueron desplazados, por los mismos entrevistados, por el relato de vivencias
familiares, vinculares, individuales y vocacionales, funcionando la historia y subjetividad de
los vinculos como determinantes de la eleccion y no “el cuerpo” desde su concepcion de
ideal de belleza, yendo “mas alld” de lo visible a los ojos como parametro definitorio de la

eleccidn vocacional.

Segu Bohoslavsky (2007), para un adolescente definir el futuro no es solo definir qué
hacer sino, y fundamentalmente, quién ser vy, a su vez, quién no ser. Esto lleva a uno de los
problemas mas frecuentes en este momento del sujeto, en donde la verdadera crisis esta
directamente relacionada a “realizarse”, a llegar a ser, vinculandose con determinados
objetos. Con esto se refiere a que la persona que elige crea una relacién con determinados
objetos de la realidad interna y externa, es decir, la eleccién se encontraria ligada a
cuestiones vinculares y a la relacién que el sujeto pueda establecer con ellos. Estos vinculos,
pueden ser presentes, pasados (historia del sujeto), y potenciales (en términos de

proyectos).

Dicho esto, luego del andlisis interpretativo de los casos, se cree que existe en estos
sujetos una vinculacidn entre la carrera que eligen y aquellos objetos internos presentes,
pasados, y no tan frecuentemente potenciales, que les determinan quién ser y quién no ser
en la vida. Sin embargo, la vinculacién establecida entre la eleccidn y aquellos objetos
presenta una caracteristica particular, ya que resultd ser constante la conexidén con objetos
internos danados, con vivencias abandodnicas, de carencia, de falta, de ausencia, siempre

vinculado a la relacién primitiva y dependiente con un otro, su madre, o a una relacién
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idealizada con su padre, buscando reparar a través de la carrera aquellos objetos internos
danados, deseando a su vez la independencia de estos objetos y su consiguiente realizacion

personal a través de la eleccion.

Ademads, se observd que las elecciones se realizaban en funcién de “algo” que el
sujeto deseaba cambiar, depositando en la carrera fantasias omnipotentes y omnisapientes,
pensando que la misma les brindarian las herramientas para modificar aquello de lo que
subjetivamente carecen: conocimientos, “como manejarse en la vida” interpersonalmente,
independencia, seguridad, entendimiento sobre los conflictos, libertad, pero
fundamentalmente, el deseo de admiracidon del otro desde su intelecto, ofreciéndose a la
mirada ajena desde sus conocimientos y no desde “su cuerpo”, depositando en la eleccién
todo aquello que necesitan para poder salir del sistema en el que estan “atrapados”: su

familia y sus respectivos “vinculos patoldgicos”.

Esto se plantea ya que se observd una marcada dificultad para acceder a la
independencia y diferenciacion familiar, “buscando” a través de la enfermedad permanecer
en el vinculo, reclamando cuidado y atencion constante ante la imposibilidad de manejarse
en soledad, buscando “hacer” y “ser” en funcion del deseo de los demas para evitar la
exclusion, ya que ser diferente (estudiar, saber o conocer, la “omnisapiensia” deseada) para

estos adolescentes-jovenes parece ser sinébnimo de exclusién del sistema familiar.

Se cree que “el sujeto enfermo” se encuentra cumpliendo una funcién en los vinculos
familiares, manteniendo un “equilibrio patolégico o status quo” que se verad amenazado a
partir de los intentos de diferenciaciéon de este hijo, por lo tanto, parecen boicotear de
alguna manera las elecciones y decisiones que los llevarian a independizarse, quizas de alli la
creencia que sostienen referida a la afirmacién de que nunca colmardn las expectativas de
sus padres (particularmente del padre), buscando acomodarse y funcionar segun el deseo
del otro en detrimento del propio, recurriendo permanentemente a un mecanismo
estereotipado de eleccién maniaca que lleva al sujeto a actuar sobre la base y necesidad del
deseo de los demds, siendo esto a su vez manifestaciéon del temor a la exclusiéon

anteriormente planteada.
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Esto se podria vincular con la necesidad “maniaca” que manifiestan en su discurso de
qguerer obtener conocimientos de todo y “mas alld” de lo que estudian mostrando, por un
lado, la creencia de que “el saber” les dara la seguridad de la que carecen para manejarse
individualmente, y por el otro, la incapacidad de poder realizar la salida exogamica, ya que
siempre quieren saber mas pero de una manera utdpica, quedando “atrapados” en los
vinculos; acd la idealizacién del saber generaria el sentimiento de que nunca se sentiran
preparados para la desvinculacién creando, ademas, desplazando la relaciéon de
“dependencia” y “demanda” desde los padres hacia el estudio, esperando que su carrera les

brinde las herramientas y “todo” lo que necesitan saber y conocer para individualizarse.

Se cree que en la mayoria de las familias de estos sujetos, existe una
sobrevalorizacidén de los conocimientos y de las aptitudes académicas, funcionando sobre la
base de determinados pardmetros que se vinculan a la “sabiduria tedrica” de los miembros
del sistema. Se piensa que se organizan de esta manera como una respuesta a la
imposibilidad de poder manejarse y entender a sus miembros desde el “didlogo”, el afecto,
las emociones, la escucha, el entendimiento, priorizando los parametros intelectuales-
conocedores-tedricos en detrimento de los parametros subjetivos-elaborativos-

emocionales, ya que a éstos ultimos no se los entiende y se los “ignora selectivamente”.

Por lo tanto, la Unica forma que tienen estos sujetos de vincularse en su familia, y ser
parte de ella, es a través de lo que “saben” y no de lo que “son” individualmente o de lo que
“hacen” con ese saber. Esto es lo que podria generar el deseo y necesidad de querer saber
“siempre mas” intelectualmente, alcanzando el estatuto de un deseo de omnisapiente, ya
gue al no poder comunicar-se (desde) sus emociones se “reemplaza” esta carencia deseando
estudiar y conocer omnipotentemente “todo” para comunicarse, por lo menos, desde la

teoria.

Con respecto a esto, y a partir de la escucha de los relatos, se percibié una especie
de “vacio” emocional en el discurso de todos los entrevistados, en donde las palabras de
alguna manera fluian pero manifestando una notable desconexién emocional entre lo que se
piensa, se siente y se dice. Este bloqueo emocional es lo que se cree que lleva a estos sujetos

a “hablar vaciamente” desde la teoria, ya que se “dice” académicamente de acuerdo a lo
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gue expresan otros, los que saben, sin incorporar al didlogo o a sus reflexiones cuestiones
pertenecientes a su subjetividad, haciendo y diciendo de acuerdo a lo que sostienen los

demas.

Es decir, se cree que no existe nada mas vacio desde el punto de vista académico que
leer y “repetir” tedricamente lo que sostienen otros, sin incorporar la reflexiéon basada en la
subjetividad del que conoce, sin poder cuestionar y cuestionarse aquello que se “incorpora”.
Es justamente ésta la conexiéon que parecen no poder hacer, y quizas de alli el “vacio de
conocimientos” que sienten, ya que si no se puede conocer incorporandole “algo”
perteneciente al mundo emocional del sujeto, el saber se disipa, se pierde y no se “apropia”,

ya que no existe nada internamente que lo “llame” a quedarse.

Ademads, fue repetitiva la creencia de que, una vez finalizada la carrera, deberian
seguir estudiando algo que les brinde “mas seguridad” antes de comenzar a trabajar, sin
pensar en la posibilidad de la experiencia en la practica como dadora de conocimientos.
Nuevamente se pone de manifiesto lo planteado en parrafos anteriores, la practica implica
hacer “objetiva y subjetivamente”, es decir, hacer desde lo que se sabe tedricamente pero
incorporando y adaptando esta teoria a las decisiones que se toman, cuestiones
pertenecientes a la subjetividad y “conciencia” de cada uno, actuando de acuerdo a lo que
individualmente se considera pertinente. Es el momento para “hacer en soledad”, siguiendo

una base tedrica pero también actuando desde lo subjetivo.

Por lo tanto, si estos sujetos depositan en la teoria la seguridad que necesitan para
trabajar desde la practica, sin pensar en la experiencia subjetiva como un dador de
conocimientos, “nunca” se sentirdn preparados para “finalizar” el mundo académico y
afrontar el mundo laboral, creando una relacién de dependencia y exigencia con la carrera,
desafectivizandose y desconectdndose cada vez mds con su mundo interno, hasta el punto

de no entender el “por qué” y el “para qué” de sus acciones.

Por otro lado, la proyeccién de la practica profesional que hacen estos sujetos
también podria estar funcionando como “provocador de potenciales frustraciones”; ya que
desde la valorizacién que se hace de la teoria parece acentuarse “la posibilidad de no-error o

no-equivocacién”, porque se repite lo que otro dijo sin asumir la propia responsabilidad al
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incorporar conocimientos; sin embargo la practica es el espacio donde el sujeto, con su
bagaje interno, se involucra y puede equivocarse, y es donde el pensamiento y el deseo de
“omnipotencia” se verian amenazados, provocando la consiguiente pérdida del afecto

familiar por no ser perfecto.

Con respecto a esto, se intentard elaborar una reflexion acerca de lo que “la
seguridad”, (fundamentalmente la falta de ella) implica en la vida de estos sujetos. Se
observa que existe una notable dificultad en el funcionamiento de las capacidades
autonomas, desencadenando la necesidad dependiente (a través del sintoma) de cuidado,
atencién, contencién y proteccién, necesitando del amparo permanente de otro ante el
temor a encontrarse solos, dando cuenta de lo patoldgico y fusional de sus vinculos,
empobreciendo cada vez mas la capacidad de autonomia del sujeto. No obstante, la
seguridad estuvo ligada principalmente, en la mayoria de las entrevistas, al mundo
académico en detrimento de otros aspectos de la vida del sujeto (pareja, amigos, etc.),
depositando en el saber la “autonomia” de la que carecen y que tanto necesitan para lograr
su independencia, que a su vez es rechazada/no-deseada (esta ultima) porque implica la

exclusion familiar.

Se cree que ante la incapacidad de poder definirse a si mismos, de poder abandonar
“un cuerpo” para adoptar uno nuevo, ante el conflicto de pensar y de preguntarse “éQuién
soy?” sin encontrar respuesta satisfactoria alguna, ante la protesta de salir de un vinculo que
los mantenia “cuidados y protegidos” de todo peligro, ante el enojo de abandonar
determinados roles sociales para adoptar otros nuevos, aquellos mas maduros, el sujeto se
resguarda académicamente buscando una identidad a partir de lo que estudia y sabe, pero
sin tener que abandonar los viejos vinculos, depositando en la carrera la seguridad que
necesitan “siendo alguien académicamente” sin dejar de “ser enfermo”, sin dejar de ser
“sujeto dependiente del vinculo”, sin dejar de “ser adolescente”, y demas roles
estereotipados que adoptan ante la incapacidad de poder pensarse y definirse a si mismos

como sujetos subjetivos, autdnomos, responsables e independientes.

Ademas, se piensa que asi como se idealizan los conocimientos también se idealiza la

“seguridad”, generando en el sujeto la creencia de que al no poder saber todo tampoco
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podra sentirse completamente seguro para desempenarse por sus propios medios, por lo
tanto, en lugar de observar en el analisis de los casos un “cuerpo idealizado” se vio un
“cuerpo castigado”, ya que este no les brindaria aquello que desean omnipotentemente:

“sabiduria, perfeccién y seguridad”.

Otro término recurrente en el analisis de los casos, y que resultd llamativo, fue el
hecho de estudiar una carrera con el objetivo de “adquirir conocimientos para poder
‘defenderse’ en la vida”. ¢De qué o de quién necesitan defenderse? ¢Por qué estudiar
implica que el sujeto se defienda? ¢{Para qué defenderse? Se piensa que ante el miedo o el
temor a un ataque, el sujeto debe poner en funcionamiento mecanismos que le permitan
“defenderse” de aquello que suscita un peligro. Para que alguien se defienda se debe
percibir un ataque, por lo tanto ¢Quién lo ataca? Y si lo hace éPor qué la “mejor estrategia”

es defenderse desde el conocimiento?

Se cree que en estas familias los miembros se “comunican” entre si a partir de lo que
saben como consecuencia de la sobrevalorizacidon de los conocimientos, tan presente en

Ill

sujetos con esta sintomatologia, dialogando solo desde el “intelecto” y no desde lo subjetivo
o emocional, priorizando sélo un tipo de comunicacién: la académica-intelectual, por lo
tanto, al que “no sabe” lo “atacan” y lo excluyen, de alli quizas el deseo y la necesidad de
guerer conocer masivamente “todo” para defenderse de los ataques del entorno, que sdlo
“coopera” en el empobrecimiento del autoestima. Se piensa que se prioriza este tipo de
comunicacion “intelectualizada” para evitar entrar en contacto con cuestiones emocionales
gue se evitan porque no se toleran, utilizando la palabra como un medio de “expresién de
objetividades desafectivizadas”, silenciando lo subjetivo que se padece ante la ausencia de

un otro que “escuche” desde un lugar diferente al que se ofrece: el sujeto omnipotente y

omnisapiente que “todo lo puede”.

También resulta llamativo preguntarse de qué o de quien se deben defender. Se cree
que aquella figura idealizada dotada de caracteristicas omnipotentes y omnisapientes (su
padre por lo general), es la misma que ataca y empobrece al sujeto, generando la necesidad
de tener que “defenderse”, ya que nunca se encontrard a la “altura” de la misma para

dialogar desde un mismo lugar de sapiencia. Son estos “ataques intelectuales” algunas de las
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cuestiones que enferman a estos sujetos, mostrando desde sus “cuerpos” un ser débil que
manifiesta en su pensamiento la ilusion o deseo de completud de los conocimientos,
buscando utépicamente obtener la totalidad de los mismos. En el discurso, los entrevistados
parecen sentirse cansados y frustrados al ser subestimados y exigidos académicamente
(exigencia proyectada en los padres, pero que proviene del mismo sujeto), sin embargo, el
empobrecimiento de su autoestima y la falta de creencias en sus capacidades auténomas,
llevarian a los sujetos a “defenderse” utilizando, en lugar de la palabra y el didlogo, los

recursos que creen que tienen: estudiar, leer y aprender omnipotentemente.

Con respecto a las representaciones sociales (ideas implicitas sobre el grado de
prestigio de la carrera, atribucion de género hacia la misma, etcétera) vy a las
representaciones personales (expectativas, la idea de si mismo y autoestima, la investidura
imaginaria de si mismo en una profesién, el sentido que se le atribuye a la carrera, etcétera)

de las carreras que se eligen, Muller (2003) explica que

“la profesion que se espera ejercer se vincula con la
imagen de si mismo en forma diferente a la representacion social
de la profesion. En ella se juega el sentido que el sujeto da a su
profesion, emergente de su propia historia y de su contexto

histdrico, sociocultural y econdmico”. (Pag. 4)

En el andlisis de los casos, se observé que “el sentido” que los sujetos daban a la
profesidon se encontraba vinculado a “vacios” o “dolores emocionales” que se esperaban
llenar o modificar a partir de los conocimientos que las carreras les brindaban. La
“representacioén social” parece quedar relegada a la “representacién personal”, es decir, se
cree que a través de las carreras estos sujetos buscan reparar individualmente lo que
“socialmente” (familia y vinculos) no se les brindd. Esto se piensa como consecuencia de que
se observé que la funcionalidad y objetivo de las elecciones parecen poner en primer lugar
cuestiones referidas a la individualidad del sujeto, creyendo que a través del estudio de una

Ill

determinada profesién encontraran el “si mismo” perdido, llenaran sus vacios y conoceran

omnipotentemente “todo” lo que necesitan para “ser alguien individualmente”.
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En las entrevistas se intuyd que pretenderian, a través de las carreras, “taponar”
vacios emocionales “intelectualmente”. Ademas, se observaron distorsiones referidas a lo
gue creen que deberia hacer un determinado profesional que se dedica a la profesidon que
elige. Esto fue llamativo ya que en algunos de los casos los pacientes se encuentran
finalizando sus carreras, por lo que se piensa que aquellas distorsiones pertenecientes a su
subjetividad o desconocimiento del rol profesional, para ese entonces, ya deberian haber
desaparecido. Es por esto que se cree que estas cuestiones emocionales que se pretenden
“taponar” desde lo intelectual, sin brindarles el conocimiento y elaboracién que requieren,
surgen y se mantienen de manera “desconocida” por el sujeto, distorsionando
“intelectualmente” lo que emocionalmente se intenta ocultar, imaginando roles
provenientes de imagenes fantaseadas (un psicélogo como “facilitador”, guia de turismo
para “ser turista”, comunicador social para “ser desenvuelta”, psicéloga para “tener

seguridad”, etc.).

Ademas, vinculado a esto, parecen proyectar en las carreras cuestiones primitivas
referidas a sus vinculos, en donde buscarian a través del rol como profesional “hacer” por
otro lo que nadie hizo por ellos en su momento. Aqui es donde parece haber surgido el
componente emocional ligado a la carrera y el vinculo establecido con ellas, sin embargo se
manifiesta de manera distorsionada, ya que el rol se “contamina” por el afecto sin la
capacidad de poder diferenciar hasta donde se “hace subjetivamente” y hasta donde se
“hace objetivamente”, por ejemplo: “quiero ser psicéloga para ayudar como me ayudaron a
mi acd adentro [...]Jquiero ser psicéloga para ser un facilitador y ‘proteger’ y ‘acompaiiar’ a
los pacientes enfermos [...]Jquiero ser veterinaria para proteger a los ‘pobres animales’ (el

perro)[...]Jquiero ser cosmeatra para ser hermosa desde mi piel y que me miren y admiren”.

Es decir, se observa por un lado, que existe un componente ligado a la falta que se
vincula al “para qué” de sus elecciones, distorsionando la funcionalidad del rol, pensando en
“hacer” para un otro pero desde su propia falta, sin tomar en cuenta la necesidad del que
demanda sino la propia, manifestando el “desorden” y desconocimiento emocional que
presentan, a partir de la incapacidad de poder separar los dolores y vivencias conflictivas

propias de las ajenas.
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Esto se podria vincular con el periodo de elecciones fantaseadas que describe Lopez
Bonelli (2006). La autora sostiene que se encuentra ligado a las primeras identificaciones, al
deseo de ser grande, rigiéndose por el principio de placer y una fantasia ilimitada sin
contemplar una relacién medios-fin. Por ejemplo: el nifio es el dentista y el paciente, es el
ladrén y el policia. La autora con esto pretende dar cuenta de que a partir de estos
mecanismos el sujeto aprende los roles a través del juego, copia las formas de
comportamiento que observa, no de manera simplemente imitativa, sino también a partir de

la interaccion con otro.

III

Se podria pensar que, en estos casos, el rol “objetivo” del profesional es lo que se
encuentra distorsionado, es decir, el sujeto es “psicélogo y es paciente”, “es el abogado
defensor y el defendido”, “es el protector y defensor de los animales y el ‘animal’
abandonado y descuidado”, “es el guia turistico y el viajero”, es decir, parecen no poder
diferenciar la fantasia “omnipotente” de la realidad. Es por esto que se cree que el
pensamiento que sostienen con respecto al rol que deberia desempefiar un profesional, se
encuentra contaminado de cuestiones pertenecientes a su subjetividad y de su mundo
interno de las que parecen no poder despojarse, generando nuevamente la pregunta ¢ hasta

dénde se hace objetivamente y hasta donde subjetivamente? ¢Hasta dénde se hace por otro

objetivo y hasta donde se hace por otro subjetivo (yo interno)?

Se reflexiond en el andlisis de los casos que las elecciones vocacionales se
encontraban directamente ligadas a conflictos no elaborados, y no a la sintomatologia que
presentaban, es decir, al preguntar sobre el “por qué” de la eleccidn, los pacientes brindaron
respuestas vinculadas a aspectos de su vida subjetiva, vincular y familiar, que no pueden
manejar, depositando en la carrera (y reparando a través de ella), lo que necesitan para

“salir intelectualmente” del conflicto en el que estan inmersos.

Se observé durante las entrevistas la dificultad que presentan para definirse a si
mismos desde su identidad personal, ya que fue notable el ataque a su autoestima y la

| “"

imposibilidad de salir al “mundo externo” con objetivos claros y definidos a partir del
encuentro con su personalidad y sus deseos, siendo los mismos expresiones “imaginarias” o

“suefios” manifestados como fantasias y no como realizaciones, mas relacionados a una

197



L 4

III

expresion de deseo magico que a una relacién “real”. Por lo tanto, se cree que buscarian
“ser alguien intelectualmente”, a partir de la imposibilidad de “ser alguien subjetivamente”,

buscando definirse a si mismos a partir de la carrera que estudian.

Por otra parte, en cuanto a las representaciones sociales de las carreras, se piensa
gue el principal determinante de lo que “hacen y buscan” es su familia, y en la mayoria de
los casos, su padre. Se observdé que permanentemente actuan y “piensan” de acuerdo a
deseo de los demads, buscando seguir una imagen que sea satisfactoria y “aprobada” por el
sistema en el que estan inmersos, y principalmente por aquel miembro que tiene mayor

“poder” atribuido, en la mayoria de los casos resultaba ser el padre.

Pareciera ser en los discursos que “la sociedad” se encuentra representada por la
cultura familiar, y hasta a veces, funcionando sélo “una mirada” (la del padre) como
determinante de las acciones y deseos del otro. Es por esto que se cree que estos sujetos se
encuentran en la busqueda conflictuada de una identidad personal, sin embargo, como
“deben ser alguien” para los ojos del otro, ésta busqueda se coarta y se frustra, “siendo”
académicamente lo que el otro demanda y espera, ofreciéndose “socialmente”, como objeto
de admiracién desde sus profesiones, ya que desde lo personal no es posible a partir del

“desconocimiento” y “descontento” que presentan sobre si mismos.

También resulta importante destacar, que un “prejuicio” o idea previa que guid el
surgimiento de esta investigacion, era el de que estos pacientes realizaban elecciones
vinculadas al esquema corporal o al sintoma de “no comer”, como por ejemplo: nutricidn,
medicina, etcétera. Sin embargo, se pudo observar que ésta no fue la constante en las
entrevistas, es decir, de la totalidad de los casos solo uno se encuentra ligado a
componentes “estéticos” manifiestos (esteticista y cosmeatria), y aun asi, fue posible ligar su
eleccién a cuestiones mds profundas que no responden directamente a pardmetros de

belleza.

Anteriormente, se explicd la dptica bajo la cual se entendié a esta enfermedad en el
momento de analizar las entrevistas, la de pensar a la anorexia como un sintoma dentro de
un contexto social-familiar-afectivo. Asi, la experiencia de analisis permitié observar que las

elecciones no se encontrarian ligadas al “cuerpo enfermo” desde sus manifestaciones
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visibles (el sintoma), sino que la carrera se hallaria conectada a un sufrimiento o carencia

III

mayor, yendo mas alla de la “estructura corporal” , vinculando a la misma con aquello “mas”

profundo que se sufre.

Con esto se intenta expresar, que se presenté una constante en la eleccidn de carrera
aungue no la esperada como por ejemplo nutricién, sino que se encontraron carreras
diferentes que no se vinculan a “la ensefianza sobre cdmo alimentarse” o a “cémo ser sano
fisicamente”, sino que la constante estuvo dada por la “funcionalidad” de la eleccién, es
decir, parecen elegir sus profesiones para “revertir” a través de ellas aquello por lo que
actualmente sufren, sin pensar en parametros fisicos o estéticos en el momento de la
eleccidn, sino en encontrar en sus profesiones la seguridad, el carifio, el contacto, el afecto,

la independencia, la autonomia y “el saber” del que, subjetivamente, creen que carecen.

Se cree que esta desvinculacidon aparente entre sintoma-enfermedad y carrera,
podria estar dada por una presunta ausencia de “conciencia de enfermedad”, donde el
sujeto no se considera sujeto enfermo, donde no “hace nada malo ni perjudicial”, “donde no
hay nada para mejorar”; de hecho, exceptuando un caso, ninguno de los entrevistados
menciond la enfermedad (explicita o implicitamente) ni tampoco proyecciones de “sanarse”:

“si no estoy enfermo no tengo que sanarme”.

Con respecto a los vinculos familiares, resulto llamativo que en la totalidad de las
entrevistas ante la pregunta “¢cdmo es la relacion con los miembros de tu familia?”, todos
los pacientes comenzaran describiendo la que mantienen con su madre, siguiendo
posteriormente por la que tienen con su padre y, finalmente, demds miembros de la familia.
Esto resulta interesante ya que se pudo observar la existencia de fallas en el vinculo
primitivo mama-bebe, fundamentalmente en lo referido a la funcién materna de

vinculacién, ya sea por carencia o por exceso.

En cuanto a la primera, se piensa que parece no haber existido una madre
“ . . ” . . “ ”
suficientemente buena” capaz de descifrar, sostener e interpretar “corporalmente” lo que
su hijo le intentaba “decir”, situacion que posteriormente llevaria al sujeto a reclamarle a la
madre esta ausencia de entendimiento a través de su sintoma manifiesto, ya que la palabra

se encuentra presente pero de una manera emocionalmente desconectada Yy
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desafectivizada, sin contenido. Esto se piensa debido a que fue notable como los
entrevistados hicieron “uso” de ella para expresar aquello que les sucedia, pero sin buscar a
través del didlogo conectar aquello que se piensa con lo que se siente, y de alli, con lo que se

dice.

Por lo tanto, épara qué decir si el otro no escucha la demanda?, ¢para qué hablar si el
otro no tolera lo que tiene para escuchar?, ¢para qué hablar si el otro no lo “descifra”?
Todas estas son preguntas que hacen referencia a la presencia desde la sintomatologia de un
reclamo primitivo y narcisista de una relacidn en la que “el otro”, a partir de la ausencia de la
palabra, deberia haber entendido su demanda funcionando omnipresente y

omnisapientemente.

En cuanto a la segunda, se cree que el exceso estuvo en la fusionalidad evidente del
vinculo, retrasando, evitando o entorpeciendo la busqueda de la independencia e
individuaciéon. Se cree que a este hijo se lo ubica en un determinado rol y lugar,
“obligandolo” implicitamente a desempefiar acciones que no le corresponden,
“manipulandolo” desde el vinculo dependiente, ofreciéndole una relacion de “excelencia” y
“completud” si hace y deshace lo que sus padres o la pareja desde sus respectivos roles, no

pueden.

Ademas, se piensa que parece ser la madre quien no puede desempefiarse separada
del vinculo con su hijo, “usdndolo” como sostén y acompafiante permanente, quizas de alli el
temor y la culpa por salir de ese lugar, retrasando eternamente su independencia,
mostrando por un lado la sintomatologia como protesta acerca “del lugar” que debe
cumplir (mediador, sostenedor materno, protector de la “pareja de padres”, mediador
familiar, etcétera), manifestando a través de su enfermedad el descontento e imposibilidad
de hacerse cargo de roles que no le corresponden, y por otro lado se pone en evidencia el
temor a salir de ese vinculo “protector”, ya que no saben funcionar en soledad, mostrandose

débiles desde su enfermedad, reclamando el cuidado y amparo permanente.

Es por este motivo que se piensa que en las elecciones vocacionales que realizaron
estos pacientes, se encuentran componentes ligados a carencias afectivas primitivas y

maternas referidas al deseo de proteccion, cuidado, “satisfaccién de necesidades basicas”,
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entendimiento de conflictos interpersonales, y demds fundamentos, depositando en el “por
qué” y “para qué” de la eleccidon cuestiones referidas a vacios y “marcas” que se intentan

suplir o modificar desde la eleccién.

Otro aspecto que resultd recurrente en el andlisis de los casos fue la presencia, en el
Cuestionario de Intereses Profesionales (CIP-R), de la escala Comunicacional en la totalidad
de las entrevistas. Esta fue la Unica escala que se repitidé, en mayor o menor porcentaje, en
todos los test. Paraddjicamente, el aspecto comunicacional es lo que principalmente
presentan dificultado estos pacientes, recurriendo a expresiones somaticas que den cuentay
manifiesten lo que pretenden decir, utilizando a sus cuerpos como “medio” de expresion de
sus dolores psiquicos y remplazando la “PALABRA” como elemento para exteriorizar el

padecimiento.

Anteriormente se planted que las palabras o los discursos se presentaban “vacios”,
desafectivizados, contando de alguna manera lo que les sucedia pero sin poder establecer
una conexion “elaborativa” entre lo que se siente, se piensa y se dice o manifiesta. En varias
oportunidades los pacientes dijeron que lo que mas les cuesta es “decir” o “expresar” lo que
sienten y piensan, por lo que prefieren callar recurriendo a otras actividades (manualidades,
lectura, estudio) que los distraigan de aquellos pensamientos “intrusivos”, enganandose
momentaneamente, ya que los mismos regresaran de manera permanente reclamandoles
su elaboracién desde el pensamiento y la palabra, conectando lo que se siente con lo que se

dice.

Es por esto que se piensa que la presencia de esta escala en todos los casos no es
casual, no obstante, se cree que se manifiesta en el cuestionario como la expresidon de un
deseo de realizacién, “poder hablar”, “poder comunicar”, “poder hacer uso del lenguaje
interior”, “poder decir”, ya que durante el relato se observé la desconexién e imposibilidad

de poder “sentir lo que se dice”, comunicando estereotipadamente lo que se piensa.

Otro aspecto llamativo del discurso fue el manejo en categorias polares y totalitaristas
en los diferentes ambitos de sus vidas. En cuanto a los vinculos se pueden observar
relaciones que se manejan bajo los siguientes parametros: o somos “uno” fusionado o no

somos “nada”; o se es completamente dependiente uno del otro, o por el contrario, se
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sienten abandonados ante el intento de salida de ese vinculo; o se “dice” todo o no se
“habla” nada; la salida exogamica es a modo de huida o, por el contrario, se depende
“eternamente” de un otro omnipresente; en cuanto a las carreras y al estudio, o se sabe

“todo” o no se sabe “nada”.

Este es un tipo de funcionamiento que remite a cuestiones narcisistas y primitivas,
mostrando la inmadurez mental, emocional y actitudinal que presentan estos sujetos.
Manejarse de acuerdo a estos pardmetros demuestra la incapacidad de poder tolerar lo que
“el medio” propone: frustrarse, tolerar la falta y el dolor, en otras palabras, aceptar la

incompletud.

Por otro lado, es llamativo que esta bipolaridad es sostenida tanto por el sujeto
“enfermo” como por su partener en la familia, en todos los casos la madre; entonces se
puede pensar, por ejemplo, que al cortar el dialogo donde se dice todo a la madre, se genera
el conflicto tanto interno como externo con el otro, y supuestamente se corta este vinculo
dependiente no-conflictivo (que se sigue sosteniendo desde el conflicto con la madre) para
traspolarlo a la institucion, ya sea en el tratamiento, ya sea en los comparieros, ya sea en los

profesionales.

Otro aspecto llamativo en cuanto a los vinculos y a las elecciones vocacionales, fue
qgue en la totalidad de los casos se eligieron carreras en donde “funcionalmente” buscaban
establecer a partir de ellas “vinculos interpersonales”, es decir, expresaban que les gustaria a
través de sus profesiones “tener contacto con la gente”, y hasta en algunos casos trabajando
en equipo, “nunca” solos. Esto plantea una contradiccidon, ya que otra gran dificultad
manifiesta en el andlisis de las entrevistas, fue observar el retraimiento y temor a vincularse
con aquello que no se conoce, sean personas, ambientes, carreras, trabajos, etcétera. No
obstante, en el discurso expresan el deseo de conectarse y vincularse interpersonalmente a
través de sus profesiones, mostrando nuevamente la expresiéon de un deseo mdas que una
concrecion, ya que ante la posibilidad de salir hacia lo nuevo se paralizan, se retraen, se

bloquean, “se enferman interpersonalmente”.

Ademas, se cree que la incapacidad que presentan para encontrarse solos, ya sea con

sus pensamientos, con sus habilidades, con sus conocimientos, “consigo mismos”, es lo que
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los lleva a buscar profesionalmente trabajar en grupo o interpersonalmente, como
consecuencia de la falta de confianza de sus capacidades auténomas, repitiendo
“estereotipadamente” en sus profesiones el modo de vinculacién que presentan hasta ese
momento: la dependiente, necesitando de otro para sentirse seguro y confiado de lo que se

dice o hace.

Lépez Bonelli (2006), explica que el grupo familiar es de suma importancia como
referencia (positiva o negativa) para la eleccidon vocacional, diciendo que es alli donde se
gestan los valores significativos para el sujeto en el momento de elegir, es por esto que se
deberia atender a como opera la familia, es decir, si es un grupo de referencia negativo o
positivo. Con respecto a esto, se cree que fue constante que el “hijo enfermo” funciona
como depositario de las insatisfacciones personales de los padres, poniendo en él el deseo
de realizacién personal que los mismos no pudieron cumplir, haciendo responsable a ese

hijo por los logros propios y ajenos.

Fue notable en el analisis la sobreexigencia (y consiguiente frustraciéon) académica, ya
gue actuarian bajo la creencia de que deben “cumplir” omnipotentemente con lo que los
demas exigen y demandan: sabiduria. Al no poder alcanzar el ideal del conocimiento
absoluto, se culpan y “castigan” por fallarles a los padres, quienes depositaron en ellos el
deseo de realizacién personal, ya que buscarian “ser” a través de sus hijos. Quizas este es
otro de los motivos por los cuales buscan incorporar maniacamente conocimientos, hasta el
punto de no saber “para qué” o “para quien” lo hacen, ya que no actuarian respondiendo a
parametros individuales sino que responderian a demandas ajenas, ignorando el deseo

propio y personal “haciendo” sin saber o entender que se esta “haciendo” para otros.

Esta dinamica entre padres e hijos enfermos, también da cuenta de la inmadurez de
estos ultimos, ya que pareceria que por detrds del mandato o demanda paterna de satisfacer
estas expectativas, existe por parte de los sujetos una postura comoda: “Si hago lo que otros
me piden, no soy responsable de decidir lo que tengo que hacer”, y si no son responsable de
lo que hacen, tampoco son responsables de su consecuencias, que podria llegar a ser la
enfermedad en si misma. Por ende, los sujetos buscan establecer una dinamica que, por un

lado presenta el beneficio secundario para ambos: los padres exigen lo que no pudieron
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hacer y los hijos responden a lo que los padres requieren sin cuestionar, aunque no se
cumpla en realidad, sino como objeto de deseo utdpico. Por el otro lado, mantiene un status

quo utilizando la enfermedad como instrumento.

Otro aspecto vinculado al dmbito familiar que fue recurrente, es la presencia de una
figura paterna dotada de caracteristicas magicas, omnisapientes y omnipotentes. El padre se
manifiesta como una figurada completamente idealizada en sus capacidades de “saber”,
“actuar”, “manejar”, “hablar”, representando para los sujetos un ser completamente seguro
de si mismo, que nunca se equivoca y que tiene una respuesta para todo. Esta vision paterna

también remite a una relacién inmadura, infantil, edipica, en donde la figura paterna se

encuentra dotada de caracteristicas “invencibles”.

Es el padre de la infancia al que parecerian no querer renunciar, manteniendo una
figura idealizada, observando sus “fortalezas magicas” y negdndose a ver sus debilidades, y
cuando se ven se niegan o se justifican, mostrandose y ofreciéndose a si mismos como
objeto de amor, buscando “impactar” a esa figura desde sus conocimientos y habilidades.
Se cree que lo que se idealiza de esta figura es el “saber”, de alli el afan de conseguir la
sabiduria omnipotente a través de sus carreras para “equiparar” a ese padre inalcanzable en
sus capacidades intelectuales, buscando a través de sus intelectos seguir siendo el “objeto

de deseo” (edipico) para el mismo.

Un dato importante tener en cuenta es que en algunos casos se presento una padre
idealizado pero ausente fisicamente, ya sea por que trabaja en otra ciudad, porque la
entrevistada debidé viajar por el tratamiento o para iniciar una carrera. Esta “ausencia”
podria estar dificultando la desidealizacién de la figura paterna, y este mismo proceso se ve
perjudicado también debido a la falta de cotidianeidad con el padre, y a una rutina

institucional que demanda mucho tiempo y poca interaccién con la familia.

A partir de estas reflexiones, se cree que el grupo familiar en estos casos lejos esta de
funcionar como un continente o sostén de la eleccién, sino que mas bien obstaculiza,
confunde y somete a los sujetos a la voluntad de demandas ajenas, ya que la sobreexigencia
y la frustracidén parecen surgir como consecuencia de la incapacidad para cumplir con lo que

III

este padre idealizado sustenta como “yo idea
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Por lo tanto, en el momento de la eleccidn, el grupo familiar apareceria como grupo
de referencia negativo, ya que en algunos casos los entrevistados o “hacen lo que les dicen”,
ignorando sus deseos individuales, o eligen para imponerse y demostrar que también
“saben”, ante la exclusion intelectual que sienten, o eligen para no ser como ellos,
“ignorantes”; de una forma u otra, lo tomarian en cuenta como determinante de la eleccidn
de la carrera, respondiendo, sometiéndose o enfrentdndose al grupo familiar, manifestando
la imposibilidad de poder desvicularse de él en el momento de tomar la decisiéon vocacional,

siendo un determinante “patolégico” de la misma.

Otro aspecto llamativo y recurrente en el analisis de los casos fue la negacion,
desconexion y anulacién de la elaboracion de los duelos. Al hablar de cambios, crisis, y
situaciones traumaticas, se observd la incapacidad de los pacientes de poder pensar en
situaciones dolorosas a partir de la imposibilidad de poder conectarse con ellas a través de la
emocion y la palabra. Se cree que este es un funcionamiento que fomenta el grupo familiar a
partir de la evitacion de los conflictos, inculcando de esta forma la expresiéon somatica de los
mismos, ya que la palabra no tiene la funcidn de “comunicar emocionalmente” sino que se
“usa” para “comunicar objetividades”, banalidades, evitando entrar en contacto con aquello

gue no se tolera.

Fueron recurrentes expresiones como las siguientes al hablar de la “posible
resolucion de la situacién traumatica”: “...no pensé y asi lo sobrellevé [...] me pusieron en una
burbuja y se hicieron cargo de todo [...] me hacia la que no me importaba y asi lo maneje [...]
no sé...no me acuerdo como hice para no pensar [...] no me gusta pensar en eso ahora [...]

nunca mds pude volver a manejar, tengo terror”.

Estas son algunas de las expresiones que dan cuenta de la imposibilidad de
elaboracion, de la negacién y desconexidon con el conflicto, recurriendo a mecanismos
omnipotentes para “manejar” el mismo o maniaticos “haciendo” como evasién y
contraposicién del pensar, convenciéndose de que es posible “no pensar”, que “no le
importe” o no “recordar”. Bohoslavsky (2007), al hablar de los duelos explica que en la
eleccidn de la carrera, los mismos, giran en torno a la pérdida de la omnipotencia, ya que al

entrar en contacto con nuevas formas de conocimiento, con nuevos objetos de la realidad, el
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sujeto comienza a percibir ciertos limites que atacan a esta omnipotencia, revelandole que

no es omnipotente en sus posibilidades de destruir ni en sus posibilidades de reparar.

El autor explica que la reparacidén nunca es total, ya que en la realidad esto es
imposible, sin embargo, en la fantasia esto es algo que podria llegar a suceder con la
diferencia que se lo denomina “seudorreparacién”, porque ésta conducta total y absoluta
corresponderia a una actuacién omnipotente y dafiina para el sujeto. Se piensa que es éste
tipo de “reparacion” la que se manifestd en las entrevistas, ya que parecen buscar reparar
omnipotentemente, a través de la incorporacién maniaca de conocimientos, aquello de lo

que carecen.

Anteriormente se explicé que se observd la recurrencia de conductas polares,
remitiendo esto a mecanismos primitivos y narcisistas que no admiten o toleran la presencia
de una incompletud o falta. Se cree que estas faltas son emocionales, afectivas, que no se
toleraron o elaboraron. Por lo tanto, ante la incapacidad de poder entrar en contacto con
esa vivencia dolorosa, los sujetos parecen recurrir a mecanismos de reparacion
omnipotentes, negando la falta, y llenando “vacios” emocionales desde su intelecto,
pensando y deseando conocer “todo” académicamente. Sin embargo, la imposibilidad de
saber “todo” genera la “nada”, el vacio, frustrandose, castigandose, siendo el conocimiento

la busqueda utdpica de realizacion.

Por lo tanto, se cree que lo que se repara es el vinculo primitivo dafiado, son esas
vivencias abandonicas o fusionales las que parecen querer “modificar”. No obstante, si el
tipo de comunicacion vincular que mantienen con los miembros de sus familias es a partir de
lo que “saben” y no de lo que “son”, la reparacién “vincular” estard realizada a través de lo
gue estudian académicamente, esperando obtener omnipotentemente de la carrera aquello

gue necesitan para llenar el vacio primitivo.

Con respecto a la elaboracién de proyectos vinculados a su vida profesional y

o”

personal, la expresidon que resulto recurrente y llamativa fue la siguiente: “..espero poder

”

hacer algo que me gusta...”. Se cree que no es casual que este haya sido un deseo presente
en la totalidad de las entrevistadas ya que, anteriormente, se explicd que son sujetos que

parecen organizar sus vidas, sus planes y elecciones acomodandose al deseo de los demas
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en detrimento del propio, por temor a no ser tomado en cuenta o a ser desplazado del
vinculo, ya que ser diferente implica un “ataque” al sistema, que patoldgicamente se

mantenia equilibrado.

Es por esto que manifiestan hacer lo que les gusta como un deseo de realizacién
futura, ya que actualmente no lo pueden hacer, sino que deben seguir la norma o estructura
que impone el sistema. Es por esto que se cree que las elecciones presentan un componente
estereotipado, repitiendo una y otra vez el mismo modo de funcionamiento, ya que eligen

individualmente, pero sin poder desprenderse del pensamiento o deseo del otro.

Otro aspecto llamativo de las proyecciones vinculadas a la vida futura, es la
inmadurez y fantasia ligada al relato al referirse a las mismas, por momentos desean ser
duefios de empresas propias (Spa) y al segundo siguiente quieren comenzar con un pequefio
gabinete; o ser la “psicdloga que modifique el trato médico que se les da a pacientes
enfermos de céncer en el pais”; o tener un centro de Sky propio; o “crear una perrera

municipal para que no existan animales abandonados”; o “trabajar de adolescente”.

Es decir, se piensa que es saludable que un sujeto tenga ambiciones y deseos
profesionales, ya que los mismos muchas veces funcionan como motor de la vida adulta, a
partir del planteamiento de metas y de la busqueda de concrecién de las mismas. Sin
embargo, en el contexto en que se lo esta analizando se piensa que la ambicién remitiria a
una postura omnipotente e inmadura, basandose en fantasias y suefios que no permiten ver
realidades, pensando como “eternos adolescentes” y no como adultos, ya que la practicidad
y realizacién de los mismos implica la busqueda de la independencia, aspecto que todavia no
pueden elaborar, manifestando nuevamente la estereotipia de sus pensamientos en sus

acciones.

Se entiende que la manera en que se hayan elaborado los primeros duelos en la vida
del sujeto resulta determinante para afrontar futuros cambios y transiciones, por lo tanto si
persisten conflictos o carencias sin elaborar, la posibilidad de enfrentar “sanamente” las
crisis se ve dificultada, ya que el sujeto pone en funcionamiento los viejos mecanismos que

I"

utilizé en primera instancia ante la presencia del conflicto, repitiendo como “ritual” el mismo

camino de “elaboracion”.
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Se cree que es la posibilidad de cambiar, de conocer, de modificar el ambiente y los
vinculos lo que permite adoptar nuevos roles en la vida, es decir, la posibilidad de ser
“plastico” sin dejar de ser uno mismo. Esto es justamente lo que parecieran no poder hacer
estos sujetos, ya que al manejarse a través de polaridades, o se es “todo” o se es “nada”, es
decir, salir exogdmicamente de sus familias implica ser abandonado y no un proceso de
maduracién e independencia, diferenciarse implicaria perder identidad y no ser distinto,
pero a costa de “seguir siendo” lo que desean que sea, duelar los padres de la infancia
implicaria no tenerlos mas y sentirse abandonados sin investirlos nuevamente de
caracteristicas mas maduras y diferentes, el cambio de sus “cuerpos infantiles” los somete a
la inevitabilidad de la maduracién, por lo que parecen castigarlo sometiéndolo, por un lado a
la involucién debido a la malnutricidn (retraso o desaparicion de la menstruacion, falta de
desarrollo del busto, falta de crecimiento de bellos corporales, etc.), y por otro a la busqueda

a través del sintoma de cuidados “infantiles” parentales y/o institucionales en su defecto.

Con esto, se intenta expresar que si no pueden elaborar “sanamente” las crisis
normales, provenientes del proceso de maduracion irreversible e inevitable en todo sujeto
écomo hacer para adoptar nuevos roles sociales, mas maduros, si todavia no se pueden
abandonar los infantiles? Si la busqueda de la independencia se encuentra constantemente
coartada ¢como proyectarse en un futuro desde un lugar adulto y responsable? Es por esto
gue se cree que ponen de manifiesto verbalmente el temor e inseguridad que “el mundo
adulto” les genera, mostrandose “corporalmente” incapaces o inhabiles para manejarse en
soledad. Se cree que es justamente el anhelo de perfecciéon y completud lo que distorsiona
la vision futura, reconduciéndose como un “no poder” o una incapacidad, ante la

imposibilidad de tolerar la falta, la “soledad” y el cambio.

Para finalizar, resulta interesante incluir en este material una reflexién del poeta y
escritor Jorge Luis Borges (1967) que “simplifica” lo que en paginas anteriores se planted en
cuanto a la perspectiva analitica bajo la cual se pensd a “la anorexia” como sintoma,
manifestando poéticamente lo que se estd intentando expresar desde el pensamiento

teodrico:
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“..hablando del obispo Berkeley, me acuerdo de que
escribio que el sabor de la manzana no estd en la manzana misma
-la manzana no posee sabor en si misma- ni en la boca del que se
la come. Exige un contacto entre ambas. Lo mismo pasa con un
libro o una coleccion de libros, con una biblioteca. Pues équé es un
libro en si mismo? Un libro es un objeto fisico en un mundo de
objetos fisicos es un conjunto de simbolos muertos. Y entonces
llega el lector adecuado, y las palabras -o, mejor, la poesia que
ocultan las palabras, pues las palabras solas son meros simbolos-
surgen a la vida, y asistimos a una resurreccion del mundo....”

(Borges. S/P. Version digital)

A partir de esto se piensa que “el sintoma” en si mismo no es “nada”, sino que cobra
un sentido una vez que se vincula con el mundo interno de quien lo manifiesta. Por lo tanto
¢Cual es el “sentido” que cada individuo encuentra en “dejar de incorporar alimentos”?,
¢Qué es lo que simbodlicamente la ingesta representaba para cada uno de ellos?, {Qué

Ill

representa el “silencio”?, ¢ Por qué “el cuerpo” y no la palabra?

Con esto, se intenta expresar que se piensa que lo que se debe priorizar con cada
sujeto en particular es “la escucha” sin exigirse en seguir “una” linea tedrica que limite el
pensamiento, o sea no priorizar una postura tedrica sino la interaccion de teorias que

Ill

puedan ayudar a entender que el “sentido” y el simbolismo se encuentra “disfrazado” en el
discurso y en las acciones, por lo que es labor del entrevistador entender, pensar y descifrar

lo que desde el relato se estd tratando de expresar.

209






L 4

CONCLUSIONES FINALES

La presente investigacidon planteé como objetivo general “conocer las elecciones
vocacionales en pacientes diagnosticadas de Anorexia nerviosa”. En cuanto a éste se pudo
observar que las carreras que eligieron los sujetos pertenecientes a la muestra, fueron
diferentes y variadas entre si. No obstante, se observod que si bien las elecciones de carreras
fueron diversas en sus contenidos, sin presentar un patron comun, la “funcionalidad” o
“sentido” de la misma es lo que resultd constante en todos los casos.

Es decir, la eleccién vocacional se encontré ligada a objetos “primitivos dafiados”,
provenientes del mundo interno del sujeto, tratando de reparar “maniacamente” con sus
conocimientos todo aquello por lo que internamente sufren (inseguridad, vivencias
abandodnicas, conflictos de dependencia-independencia, busqueda de ideales y deseos
omnipotentes, etc.), esperando que la carrera funcione como dador de fortaleza y seguridad
para “enfrentar” y “defenderse” de aquello que mas temen: el mundo adulto.

El primer objetivo especifico se encuentra vinculado a “indagar sobre la posible
existencia de vinculaciones entre las elecciones vocacionales y el trastorno de alimentacion”.
Resulta interesante destacar un “prejuicio”, entendiendo esto como una idea preconcebida
gue no implica un juicio de valor positivo o negativo. El mismo sostenia que estos pacientes
realizaban elecciones vinculadas al esquema corporal o al sintoma de “no comer” (Nutricién,
medicina, etcétera). No obstante, se observé que ésta no fue la constante en las entrevistas,
ya que de la totalidad de los casos sélo una eleccidn se encuentra ligada a componentes
estéticos “manifiestos” (esteticista y cosmeatria) y, aun asi, fue posible ligar su eleccién a
cuestiones mas profundas que no responden directamente a parametros de belleza.

El andlisis de los casos dejo entrever que las elecciones no se encontrarian ligadas al
“cuerpo enfermo” desde sus manifestaciones visibles (sintoma), sino que se encontrarian
conectadas a un sufrimiento o carencia mayor, yendo mas alla del “cuerpo”, vinculando a las
mismas con “aquello mas profundo que se sufre”.

Esto se cree ya que la constante estuvo dada por la “funcionalidad” de la eleccién, es
decir, elegirian una determinada carrera para “revertir” a través de ella aquello por lo que

actualmente sufren, sin tomar en cuenta parametros fisicos o estéticos en el momento de la
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eleccidn, esperando encontrar en sus profesiones la seguridad, el carifio, el contacto, el

III

afecto, la independencia, la autonomia y el “saber”, del que piensan que carecen.

Esto se piensa en funcién de la constante la conexidn con objetos internos danados,
con vivencias abanddnicas, de carencia, de falta, de ausencia, que aluden a una relacidn
primitiva y dependiente con otro (madre) o a una relacidn idealizada (padre). Por lo tanto,
buscarian reparar a través de la carrera aquellos objetos internos dafiados, deseando a su
vez la independencia (total) de estos objetos con su consiguiente realizacién personal a
través de la eleccién. Pero, por otro lado, esta busqueda de independencia, resulto en todos
los casos una fuente de sentimiento de culpa, el que retroalimenta los lazos de dependencia
iatrogénica con la madre y de idealizacion con el padre.

El segundo objetivo especifico del presente trabajo fue “Explorar los posibles factores
que intervienen en los pacientes en el momento de la eleccion vocacional” sin embargo, a lo
largo del andlisis y mas puntualmente durante las conclusiones, se detecto que los datos que
se recabaron no apuntaban a “factores intervinientes” en la eleccién vocacional, pero si a las
caracteristicas que estas elecciones poseian. En funcién de esta consideracidn es que se
replanteo este objetivo, apuntando a “Describir las caracteristicas de la eleccion vocacional
en pacientes diagnosticados con Anorexia Nerviosa.”.

Entonces, partiendo desde este nuevo objetivo, se observd que la principal
caracteristica que se manifesté en la totalidad de los casos vinculada a la eleccién, fue que la
misma se realizd en funcién de “algo” que el sujeto deseaba cambiar, depositando en la
carrera fantasias omnisapientes y omnipotentes, pensando que la misma les brindaria las
herramientas para modificar aquello de lo que subjetivamente carecen (conocimientos,
seguridad, libertad, entendimiento de los conflictos, vinculacién interpersonal, etcétera). En
funcién de esto, pareceria existir una proyeccién en las carreras de cuestiones primitivas
referidas a los vinculos (carencias), en donde los sujetos buscarian a través del rol
profesional “hacer” por otro lo que nadie hizo por ellos en su momento.

El “porqué” de la eleccidn se encontrd vinculado a aspectos de su vida subjetiva,
vincular, familiar, que no pueden manejar y actuan depositando en la carrera (y reparando a

través de ella), lo que necesitan para salir “intelectualmente” del conflicto, depositando en
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el “por qué” y “para qué” de la eleccidn cuestiones referidas a vacios y marcas que se
intentan suplir desde la eleccidn.

No obstante, se piensa que la caracteristica que se destacd sobre las anteriormente
expuestas, fue la de buscar la admiracidn intelectual del otro a través de la carrera que se
elige, ofreciéndose a la mirada ajena desde el intelecto y no desde “sus cuerpos”, situacion
gue desencadena la busqueda omnipotente e inalcanzable de conocimientos y que lleva al
detrimento del cuerpo.

En la mayoria de las familias de estos sujetos, se encontrd presente la
sobrevalorizacién de los conocimientos y de las aptitudes académicas, priorizando los
parametros intelectuales-conocedores-teéricos en detrimento de los subjetivos-
elaborativos-emocionales. De alli la busqueda utdpica de conocimiento ya que no se
“admite” otra forma de vinculacién entre sus miembros, actuando bajo la creencia de que
deben “cumplir omnipotentemente” con lo que los demas exigen y demandan: sabiduria.

Vinculado a esto se observd la presencia de la eleccion de una carrera como
“defensa”, es decir, estudiar para poder “defenderse en la vida”. Esto surge ante la
“afirmacién implicita” de los miembros de la familia de que no se toleran ignorantes ya que
se dialoga desde el intelecto. Por lo tanto, si “no sabe” se lo ataca y se lo excluye. De alli la
necesidad de saber “maniacamente todo” para defenderse del entorno.

Esto alude al concepto de “seudorreparacidon” presente en la totalidad de los casos,
ya que la misma se manifesté de manera omnipotente y “total”, buscando incorporar
maniacamente conocimientos para “llenar intelectualmente” aquello de lo que
emocionalmente se carece.

Otra caracteristica que se observo en lo referido a la eleccién, fue la de “elegir” de
acuerdo al deseo de los demas (madre, padre, familia en general), dando cuenta de la
dificultad para diferenciarse e independizarse de los miembros familiares, “haciendo” y
“siendo” de acuerdo al deseo de las figuras representativas en detrimento del propio,
recurriendo a un mecanismo estereotipado de eleccidn que lleva al sujeto a actuar sobre la
base y necesidad del otro para evitar de esta forma la temida “exclusiéon” por querer “sery

hacer” diferente.
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Ademds, se encontré una marcada idealizacién paterna, destacando y admirando
“mdagicamente” sus capacidades intelectuales, sin permitirse ver sus debilidades. Es el
“saber” lo que se busca y admira, deseando “impactar” a esta figura desde los
conocimientos y habilidades, y no desde su subjetividad, priorizando de esta forma sélo a la
experiencia teérica como dadora de conocimientos, sin tomar en cuenta a la experiencia
practica o subjetiva.

Por ultimo, en cuanto a este punto, fue constante la observacién de que se eligieron carreras
en donde “funcionalmente” se buscaria establecer “vinculos interpersonales”, expresando el
deseo de tener, a través de sus profesiones, contacto con la gente, y hasta en algunos casos,
trabajando siempre en equipo “nunca” solos.

Finalmente, el tercer y ultimo objetivo especifico de este trabajo, fue intentar
“describir el proyecto a futuro de los pacientes en relacion a su eleccion vocacional”. Con
respecto a este apartado, y vinculado al ultimo punto planteado en el parrafo anterior, se
observé que fue repetitiva la creencia de que una vez finalizada la carrera deberian seguir
estudiando algo que les brindara mas seguridad antes de comenzar a trabajar, sin pensar en
la experiencia practica como dadora de conocimientos, admitiendo solamente a lo tedrico o
intelectual como fuente de saber.

Ill

Esto ademas muestra la inseguridad y da cuenta del “retraimiento” hacia el mundo adulto,
ya que “nunca” se sentirdn preparados para finalizar el mundo académico y afrontar el
mundo laboral, como consecuencia de las caracteristicas utdépicas y omnipotentes que

III

presenta la busqueda “intelectual” de seguridad para desempeiiarse en soledad.

Otra observacién vinculada a los proyectos futuros es la referida a las distorsiones en cuanto
a lo que creen que deberia hacer un determinado profesional que se dedica a la profesiéon
que elige. Se entiende que lo que se distorsiond es la “funcionalidad” del rol, ya que si se
realiza una determinada eleccién respondiendo a una carencia interna, se desempefiara
profesionalmente desde el mismo lugar, la necesidad de cubrir su propia falta.

También fue llamativo en cuanto a la vida futura, la inmadurez y fantasia del relato al
referirse a las mismas. Es decir, existe una postura ambiciosa en cuanto a estas

proyecciones, pero desde una perspectiva omnipotente e inmadura, manifestando un

pensamiento de “eterno adolescente” y no de un “potencial adulto” (por ejemplo: “quiero
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trabajar de adolescente”, “quiero hacer cambios hospitalarios para humanizar la medicina”,
“quiero tener mi protectora de animales y luchar para que haya una veterinaria municipal”,
etcétera). Estas son afirmaciones que surgieron de la pregunta ¢qué le gustaria hacer cuando
termine la facultad?, es por éste motivo que se piensa que las proyecciones inmediatas o
mas cercanas se encuentran vinculadas a un pensamiento inmaduro y poco realista, ya que
lo que expresan son proyectos omnipotentes que podrian quizas concretarse luego de un
largo recorrido laborar y profesional de la vida del sujeto, no inmediatamente después de
finalizar la etapa académica. Esto también se piensa ya que el lenguaje corporal resulté
como indicador de esta afirmacion, es decir, las respuestas verbales iban acompafnadas de
gestos corporales (risas, sonrisas, silencios, miradas perdidas, alzando los brazos mostrando
una sefial de grandeza, etc.) que sefalaban mas el “saber que era una utopia” que la
expresion de una realidad. Todo esto configurd la lectura analitica para arribar a la presente
conclusion.

Ademas, la busqueda de la independencia se encuentra “coartada” y obstaculizada, ya que
diferenciarse implica excluirse y “dejar de ser”, por lo tanto los proyectos se suefian, se
piensan, se imaginan, pero no se concretan. Se observd que no presentan la posibilidad de
cambiar, de conocer, de modificar el ambiente y los vinculos adoptando nuevos roles, siendo
“plastico” sin dejar de ser uno mismo. Sino que, por el contrario, se manejan a través de
polaridades (todo o nada), mostrando la inmadurez y estereotipia anteriormente
mencionada.

Por ultimo, se observé que la inseguridad y temor que el mundo adulto les genera se pone
de manifiesto a través de la incapacidad e inhabilidad “corporal” que su enfermedad les
ocasiona, a partir de la necesidad de otro constante que cuide y “atienda”. La visidn futura
se encuentra distorsionada a partir del anhelo de perfeccién y completud al que aspiran,
reconduciéndose como un “no poder” o una incapacidad de poder tolerar la soledad, el

cambio, “la falta”, el vacio o carencia.

215



] \

4 AN Y I
'REFERENCIAS

/AN

BLIOGRAFICAS

4 ’»




L 4

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Bohoslavsky, R. (2007) Orientacidon vocacional. La estrategia clinica. Buenos Aires,

Nueva Vision.

Bruch, H. Eating disorders. (1973) Obesity, anorexia nervosa and the person withing.

Nueva Cork, Basic Books.

Brusset, B. (1994). Anorexia y bulimia. El ayuno y la purificacion. Revista Actualidad

Psicoldgica. 216: p. 23.

Forchesatto J., Diez M. N., Saragovi R., y Arozena J. (2007) Ortorexia y eleccién vocacional.

Universidad Nacional de Rosario. Tesis de la carrera de Nutricion.

Garner, D. M., Bemis, K. (1982). A cognitive-behavioral approach to anorexia

nervosa. Cognitive therapy and research. 6: pp. 1-27.
Ginsberg, E. (1951) Ocupational choice. Universidad de Columbia. Press, Nueva York.

Gull, W.W (1982). Anorexia nervosa and a bearded female Saint. Breatish medical

journal. 285: pp. 1816-1817.

Keys, A., Brozek, D. y Col. (1950). The biology of human starvation. Minneapolis,

University of Minessota Press.

Lépez Bonelli, A. R. (2006) La orientacion vocacional como proceso. Teoria, técnica y

practica. Buenos Aires, Bonum.

Losinno, H. (1994). Anorexia y bulimia. Anorexia nerviosa. Control del cuerpo y el

contexto. Actualidad psicolégica. 216: pp.8-9.

Messing, C. (2003). Orientacion vocacional ocupacional. EI abordaje Vincular-
Familiar en Orientacidon Vocacional. Un nuevo enfoque preventivo y terapéutico.

Actualidad Psicoldgica. 315: p. 2.

Minuchin, S. (1992) Familias y Terapia Familiar, coleccion terapia familiar, Buenos

Aires, Paidos.

217



L 4

Muller, M. (2003) Actualidad de la Orientacidon Vocacional Profesional. Actualidad

Psicoldgica. 315: p. 2.

Rausch Herscovichi y Bay. (1990). Anorexia Nerviosa y Bulimia. Amenazas a la autonomia.
Buenos Aires. Paidos.

Ruiz, P.M. (1997). Anorexia nerviosa, sociedad y cultura. Revista Trabajo social y

salud; N2 27: pp. 187-194.

Siquier de Ocampo Maria L., Garcia Arzeno Maria E., Grassano Elsa y colab.; Las
técnicas proyectivas y el proceso psicodiagndstico. Ediciones Nueva Visidén, Buenos

Aires, 2003.

Wender, L. (1969). Psicoanalisis de la vocacion. Revista del psicoandlisis de la

Asociacion Psicoanalitica Argentina. Afio XXIII. Pag: 1-2. Buenos Aires.

218



ANEXOS



ANEXO |



L 4

ANEXO I: CUESTIONARIO CIP-R

CUESTIONARIO

EL CIP-R fue analizado en sus dimensiones psicométricas esenciales, estabilidad,
consistencia interna, validez conceptual y de criterio, con resultados satisfactorios para
todas las escalas. En cuanto a la estabilidad los resultados obtenidos en las pruebas

realizadas fueron los siguientes:
a) Estabilidad

Para analizar la estabilidad del CIP-R se empled la técnica test-retest que consiste en
aplicar dos veces el inventario a una misma muestra y luego estimar la correlacidon entre los
valores obtenidos en la primera y segunda administracion. Se aplicd el instrumento a una
muestra de 156 estudiantes secundarios (mujeres 68.8%; varones 31.2%; media de edad:
17.50), a comienzos del afio lectivo y cuando los alumnos se encontraban a final de periodo
(aproximadamente 6 meses después) volvieron a responder al inventario. Los coeficientes
de confiabilidad obtenidos son satisfactorios para todas las escalas. La tabla 1 presenta los

coeficientes correspondientes a cada escala. (Fogliato et al., 2003)

TABLA 1- Estabilidad de las escalas del CIP-R (N= 154)

Escalas de Intereses Coeficientes de estabilidad (r)

Calculo .90
Cientifica .80
Disefo .78
Tecnoldgica .83
Geoastrondmica .82
Naturalista .88

221



L 4

Sanitaria
Asistencial
Juridica
Econdmica
Comunicacional
Humanistica
Artistica
Musical

Linglistica

b) Consistencia Interna

Con la finalidad de estimar esta dimension fundamental de confiabilidad la prueba
fue administrada a 810 estudiantes de nivel polimodal (mujeres 57,1%, varones 42,9%) con
un rango de edad entre 16 y 20 anos (media 17,48) y que cursaban el ultimo afio del ciclo de
especializacion en sus distintas modalidades educativas (Produccién de Bienes y Servicios,
Arte y Comunicacion, Disefio, Ciencias Sociales, Bachillerato Musical, Ciencias Naturales,
Gestién y Administracidon de Empresas). Se empled el coeficiente alfa de Cronbach, que es un
indicador de la covarianza de los reactivos de una escala (Muiiz, 2001). Los resultados

obtenidos (ver Tabla 2) revelan una consistencia interna adecuada de todas las escalas.

(Fogliato et al., 2003)
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TABLA 2. Coeficiente alfa de Cronbach de las escalas del CIP-R (N=810)

Escalas de Intereses Coeficiente alfa de Cronbach

Célculo
Cientifica
Disefio
Tecnoldgica
Geoastronémica
Naturalista
Sanitaria
Asistencial
Juridica
Econdmica
Comunicacional
Humanistica
Artistica
Musical

Lingistica

.90

.86

.89

.90

.83

.89

.87

.88

.84

91

.84

.89

.87

91

.85
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Validez

La informacion obtenida acerca de la validez de una prueba es la mds importante
desde el punto de vista psicométrico y nos indica en que medida una prueba puede
emplearse de un modo técnicamente y éticamente adecuado para alcanzar determinados
propésitos. La validez es un concepto unitario y cada uno de los estudios que se detallan a
continuacién constituye una evidencia complementaria de validacion de las escalas del CIP-R

(Tornimbeni, Pérez, Baldo, Olaz y Fernandez, 2003; APA, 1999).
a) Evidencias de la estructura interna

Como se describio en el apartado Construccion, el andlisis de Componentes
Principales y Rotacién Varimax efectuado en una muestra representativa de estudiantes de
ciclo polimodal (N = 810) permitid obtener 15 factores que evidencian una estructura interna
solida y estable del Inventario. Otra evidencia importante en el caso de escalas obtenidas
factorialmente es corroborar la relativa independencia entre las misma mediante el analisis
de sus intercorrelaciones. La Tabla 3 presenta los coeficientes de correlacién entre las 15
escalas del CIP. Como puede observarse las correlaciones son bajas, excepto entre escalas

tedricamente relacionadas donde se aprecian coeficientes moderados. (Fogliato et al., 2003)
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Tabla 3- Intercorrelaciones entre las escalas del CIP-R (r de Pearson)

item 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
1- - 321.23| .11 06 03| .19| .11 16 07| .19 23 18| .03 00
2- - |.16|-11| .06| .06| .21|.41*| .10| -.02| -.01| .44*| .15| .00| .09
3- - .03| -.14| .07|.43*| .37*| .05| -.15| .28]| .44*| .13|-09| .11
4- - 21| .04| .07| -.09| -.10| .38*|.36*| .10| -.03| .03| .24
5- - 22| -22| -.08| .00|.38*|-.10| -.03| .31%|.42*| .61*
6- - 6| 14| .31*| .05| -.06| .07| .42*|.44*%| .26
7- - A40* | .33*| -.10| .29| 39*| .10|-.11]| -.11
8- - 16| -.05| -.01| .44 12| -.08 14
9- - .05| .08| .12]| .39*%|.42*| .04
10- - -.09| -.14| .09|.32*%| .34*
11- - 24| .00]| -.10 01
12- - 201 -.10 07
13- - .53* | .30*
14- - 35*
15- -
1. Nota: 1= Linglistica, 2= Musical, 3= Humanistica, 4= Econdmica, 5=

Tecnoldgica, 6=Naturalista, 7= Asistencial, 8= Artistica, 9=Sanitaria, 10=Calculo,

11=Juridica,12=Comunicacional, 13= Geoastrondmica,14= Cientifica y 15= Disefo

b) Evidencias de diferencias entre grupos contrastados

Una modalidad para verificar la validez de las escalas con el procedimiento de
comparacion entre grupos contrastados es obtener las medias, desviaciones standards y
puntuaciones "t" para el grupo de estudiantes secundarios de ambos sexos,
respectivamente. El CIP-R fue administrado a una muestra de 810 estudiantes de nivel
polimodal (mujeres 57,1%, varones 42,9%) con un rango de edad entre 16 y 20 afios (media

17,48). Los resultados obtenidos (Tabla 4) son congruentes con lo tedricamente esperado,
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vale decir, los varones obtienen las medias mds elevadas en areas de intereses relacionadas
con carreras predominantemente masculinas y las mujeres en las escalas asociadas con
carreras tradicionalmente "femeninas" desde el punto de vista de la investigacion de
patrones de intereses diferenciados por sexo. Puede observarse en la Tabla 4 que los valores
"t" son significativamente distintos de cero en las escalas Humanistica, Tecnoldgica,
Naturalista, Asistencial, Artistica, Sanitaria, Calculo, Juridica, Comunicacional,
Geoastrondmica, Cientifica y Disefio. La muestra femenina obtiene puntuaciones
significativamente mas elevadas en las escalas Comunicacional, Juridica, Humanistica,
Asistencial, Sanitaria y Artistica. Por su parte, los varones alcanzaron valores medios
significativamente superiores a las mujeres en las escalas Tecnoldgica, Naturalista, Calculo,
Geoastronémica, Ciencias Basicas y Disefio. No se presentan diferencias significativas en los
valores medios obtenidos por ambos sexos en las escalas Linglistica, Musical y Econdmica.
(Fogliato et al., 2003) Estos resultados son congruentes con los obtenidos por estudios

semejantes en la literatura de intereses (Holland, 1997).

Tabla 4- Medias, Desviaciones Estandar y valores “t” por escala y sexo

Media Media S. S.

Escalas Masc. Fem. Masc. |[Fem. |t Sign.
Linguistica 11.24 11.61 3.61 3.84 1.4 .16
Musical 16.30 15.77 5.60 5.37 -1,35 |.18
Humanistica 13.49 14.67 4.60 5.95 3.40 |.002
Economica 18.66 18.25 6.30 5.95 .95 .055
Tecnologica 16.02 10.90 4.76 3.25 18.1 |.001
Naturalista 15.11 13.54 4.88 4.40 4.77 |.001
Asistencial 14.23 17.52 4.62 4.48 10.15 |.001
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Artistica 13.79 16.22 4.52 4.45 7.62 |.001
Sanitaria 12.91 14.40 4.36 4.76 4.56 [.001
Calculo 12.32 11.10 4.33 4.42 3.90 |.001
Juridica 10.70 11.93 3.44 3.83 4.70 [.001
Comunicacional | 15.92 16.97 4.45 4.33 3.34 |.001
Geoastronomica | 11.88 11.31 3.46 3.49 2.30 |.022
Diseno 12.50 10.26 4.22 3.51 8.22 |.001
Cientifica 12.37 10.55 4.01 3.61 6.78 1.001

c) Evidencia de relaciones entre las escalas y el criterio eleccion de carrera

La validez de criterio hace referencia a la precision con que las puntuaciones de test
predicen el desempeno en criterios externos (APA, 1999). En el caso de las medidas de
intereses, como ya se sefiald, una de las principales utilidades es su capacidad predictiva con
respecto a las variables eleccién de carrera e intenciones de eleccién de carrera (Lent, Brown
& Hackett, 1994; Holland, 1994). En este caso el CIP-R fue administrado a comienzos del
periodo lectivo a una muestra de 834 estudiantes que cursaban el ultimo afo de su ciclo
educativo polimodal en sus diferentes especializaciones y, aproximadamente 6 meses
después (cuando los estudiantes normalmente ya deciden que carrera continuar), los
mismos estudiantes fueron entrevistados telefédnicamente para conocer si habian realizado
alguna eleccién de carrera. Se obtuvo una muestra de 434 estudiantes (mujeres 53.8 %,
varones 46.2 %, media de edad 17.15) que informaron haber elegido una carrera superior.
Se correlacionaron las puntuaciones obtenidas por cada sujeto en cada una de las escalas del
Inventario versus todas sus puntuaciones en eleccion de carrera. La correlaciéon empleada
fue el coeficiente punto biserial (rpb) que es el adecuado cuando se comparan variables
continuas (puntuaciones en las escalas) con variables dicotdmicas (eleccién de carrera)
(Nunnally & Bernstein, 1995). La Tabla 5 presenta las correlaciones significativas con
elecciones de carreras encontradas para cada escala. Puede observarse que todas las escalas

evidencian utilidad predictiva y discriminativa; cada una de ellas se correlaciona
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significativamente con elecciones de carreras congruentes con el contenido de cada escala 'y

no se correlaciona significativamente con elecciones en carreras tedricamente

incongruentes. (Fogliato et al., 2003)

Tabla 5- Correlaciones significativas (rpb) entre cada escala y las elecciones de

carrera (se omitieron las correlaciones inferiores a .10)

Escalas del CIP-R Elecciones de Correlacion punto
carreras superiores biserial
Calculo Ingenieria en Sistemas 22
Contador Publico .29
Cientifica Bioquimica .23
Diseno Arquitectura 48
Tecnologica Ingenieria en Sistemas .33
Ingenieria Electronica .25
Ingenieria Mecanica .19
Educacion Fisica .10
Geoastronomica Astronomia 17
Naturalista Ingenieria Agronomica .29
Veterinaria 27
Biologia 17
Sanitaria Medicina .52
Odontologia .19
Fisioterapia .13
Asistencial Psicologia .23
Trabajo Social .18
Juridica Abogacia Ol
Econoémica Contador .35
Administracion .28
Marquetin .14
Abogacia 12
Comunicacional Periodismo .25
Cinematografia .13
Humanistica Psicologia 21
Periodismo .14
Historia .12
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Artistica Arquitectura .18
Pintura .15
Diseno Grafico .18
Musical Musica .26
Cinematografia .13
Lingiistica Traductor de Ingles 31
Turismo 11

Los objetivos del trabajo realizado por los autores (Fogliato et al., 2003), fueron
revisar y actualizar el Cuestionario de Intereses Profesionales (Fogliatto, 1989; 1993). El
nuevo inventario (CIP-R), fue analizado en sus dimensiones psicométricas esenciales,

estabilidad, consistencia interna, validez de criterio y conceptual, obteniendo resultados

satisfactorios para todas las escalas.
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ANEXO II: CONSENTIMIENTO INFORMADO

A todos los padres, tutores o responsables legales de los pacientes de ALUBA que
participaron de esta investigacion, mediante el cuaderno de comunicacién, se les hizo llegar
una nota donde se les soliciitaba la autorizacién para que consientan la colaboraciéon de los

mismos.
A continuacidn se presenta la nota modelo:

DD/MM/AAAA
Mediante la presente nos comunicamos con ustedes a los fines de solicitarle la
autorizacion de participacion de (Nombre y Apellido del paciente) en la investigacion “Las
Elecciones Vocacionales en pacientes diagnosticados de Anorexia Nerviosa”.
Esta investigacion surge como Trabajo Final de Graduacion de Fernanda Lopez
Hernandez, alumna de la carrera de Psicologia de la Universidad Empresarial Siglo 21.
Durante la participacion los voluntarios deberan contestar a un test vocacional (CIP-
R) y a una entrevista de una duracion de 60 minutos dirigida por Fernanda Lopez Hernandez.
Los datos que se brinden seran de cardcter confidencial y no se realizaran devoluciones
personales. Sin embargo si usted desea conocer los resultados finales, podra solicitarlos al

siguiente mail: ferlopezh@hotmail.com.

A continuacién se le solicitara, como responsable o tutor legal, que consigne su firma

y aclaracién en conformidad:

“Como tutor legal de (nombre y apellido del participante) autorizo que participe de las
actividades que se consignan anteriormente, en el marco de la investigacion Las Elecciones
Vocacionales en pacientes diagnosticados de Anorexia Nerviosa, dirigida por Fenanda Ldpez

Herndndez”.

Firma Aclaracion
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ANEXO I1I: GUIA DE ENTREVISTA SEMIDIRIGIDA

I- DATOS PERSONALES

1)
2)
3)
4)
carrera?
5)
6)

Edad
¢Qué carrera estudia?
¢Fue su primera opcién?

Si la respuesta es no, écual fue la primera y porque decidié la actual

Colegio al que asistio.

Orientaciéon del mismo.

II- DATOS FAMILIARES

1)
2)
3)
4)

¢Como esta compuesta su familia?
¢Viven juntos?, ¢Con que miembros de la familia vive?
¢Cuales son las ocupaciones de los mismos?

éComo es la relacién con sus padres y hermanos? (en el caso de que

tuviera, preguntar por los vinculos con cada uno de ellos)

5)
6)

éQué piensa su familia de la carrera que elige?

iExiste alguien fuera de la familia directa (por ejemplo tio), que se

dedique a la carrera que eligié? de ser asi, ésignificd algun tipo de influencia?

I1I- ENTORNO

1)
2)
3)
4)

Amistades
¢Qué estudian sus amigos?
¢Qué piensan de la carrera que eligid?

¢Qué piensa de la carrera que eligieron sus amigos?
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IV- INTERESES y EXPECTATIVAS

5) ¢éQué le gusta hacer en su tiempo libre?

6) ¢Existe algun tipo de actividad a la que no se podria dedicar bajo
ningun aspecto? ¢Por qué?

7) Dentro de la institucion, ¢Cudl es la actividad que mas disfruta? (esto
se pregunta ya que se tiene en cuenta que los pacientes pasan gran parte del dia
en la Institucion, en donde a su vez realizan diferentes actividades recreativas)

8) ¢Por qué eligié la carrera?

9) ¢Qué espera encontrar en la misma?

10) ¢Qué conocimientos tiene de la carrera? (duracién, cantidad de

materias, campo laboral, etc.)

V- AUTOESTIMA

1) ¢Para qué cree que es habil?

2) ¢Por qué cree que las personas estudian una carrera? (por que la
sociedad lo impone, por mandatos familiares, por una realizacidn personal, para
pertenecer a un determinado grupo social, etc.)

3) ¢éComo le va en la facultad, ¢ COmo le hace sentir esto

4) (Esta conforme con su rendimiento?
VI- IDENTIFICACIONES

1) ¢Hay alguna persona que admire o tenga como modelo? ¢Por qué? (si
la persona que elige es publica, preguntar por alguien cercano a su entorno que se
aproxime a ese modelo y porque)

2) ¢éQué significa estudiar para é1?

3) ¢éA qué jugaba cuando era chico?
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4) ¢Hay algun rasgo o caracteristica, actitud, manera de actuar o de ser,
qgue tomarias de tus padres?, ¢Por qué?
5) ¢éQué no tomarias de ellos?

6) ¢Qué opina sobre las ocupaciones de sus padres?

VII- DUELOS

1) ¢Recuerda como vivié el paso del primario al secundario? (hubo algun

cambio notable, etc.)
2) ¢Tuvo que cambia de colegio alguna vez? ¢Por qué?

3) ¢Como vivid la experiencia de terminar el secundario y elegir una

carrera? (que inquietudes generd, por ejemplo)

4) ¢Hay alguna situacién en su vida que haya tenido que afrontar que le

haya resultado muy dificil? ¢ Cmo hizo para sobrellevarla?
VIll- PROYECTO FUTURO
1) ¢Como se ve como profesional en la carrera que estudia?
2) éQué le gustaria hacer cuando termine la facultad?

3) éComo se ve de acd a diez afios?
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ANEXO IV: SISTEMATIZACION DE DATOS

por miedo a que le fuera
mal.

el 4° aio de la carrera.

carrera.

la carrera)

consecuencia de que el
tratamiento en ALUBA aln

SUJETO SOLEDAD FLORENCIA LOURDES BELEN LUCIANA CARLA LUCIA
Edad 19 23 18 26 23 18 24
8 Psicologia. Actualmente
S = I C .
F ] Disefio publlut.arlo.. no se ) ) Abogacia. Actualmente 3 . o espera.ndo .el ingresoa la
o .2 presento a rendir el ingreso | Psicologia. Actualmente cursando o = Guia de turismo (ya finalizé - , Universidad como N
: E cursando el 1° afio de la Dermoestética-Cosmeatria Veterinaria
- 9
gs
(1]
o

no se lo permite.

Carrera /Eleccién Vocacional 2

Eligio enfermeria "me gusta
el cuidado de enfermos,
ayudarlos." No cursa y no
tiene expectativa de
cursado a corto plazo.
Maestra jardinera "me
gusta cuidar nenes".
Psicologia "pero me afectan
mucho los problemas de los
demas, soy muy sensible a
eso". Comunicacién social
"pero es mucho tiempo, las
cosas a largo plazo no me
gustan".

Fonoaudiologia. "Me gustaba
trabajar con nifios"

Sociologia

Cursando 2° afio de
enfermeria.

Modelaje

Profesorado de Historia
"Me encanta ensefiar".

Gastronomia

Otros

Cursos varios relacionados a
la salud (Farmacia, primeros
auxilios, etc.)

Filosofia y Antropologia.

Realizando un curso de
Paramédico (Socorrismo-
Primeros Auxilios)

Ingles/Medicina (me
impresiona la sangre)

Actualmente se encuentra
ofreciendo clases de
Catequesis una vez por
semana.

Letras/Martillero publico/Decoracién/Cs.
Econdmicas

Colegio
Secundario

IPEM 107. Reina de Espafia.

Nacional N° 41 (Cuidad de
Rosario, San Jorge)

La Asuncidn (Stgo. Del Estero)

Instituto Dr. Alexis Carrell

San Buenaventura

Nuestra Sefiora del Huerto

Dr. Alejo Guzman

Orientacion
del Colegio

Bachiller en Cs. Sociales y
Humanidades

Humanidades

Humanidades

Humanidades

Administracién y Gestion.

Sociales

Economiay Gestidn
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Observaciones

Datos familiares

Observaciones

Actualmente se encuentra
buscando trabajo en lugares
que tengan "contacto con la

gente" (negocios de ropa,

centro de estética.)

Cuenta que Psicologia fue su
primera opciény se refiere a ella
diciendo: "No se porque se me
ocurrio, pero a los 11 afios dije
que queria ser psicologo, y a los
13 afios dije llévenme al
psicélogo. Yo veia que mis papas
iban al psicélogo y eso me daba
curiosidad capaz...no me

"Lo que me llevé a descartar las
otras fue que, hablando con
profesores, Filosofia,
Antropologia, Sociologia, son
carreras para dedicarse a la
docencia o investigacion y eso a
mi no me gusta. Con Abogacia me
decidi porque empecé a hablar
con amigos de mi mama que se
dedican a eso y me contaban las
materias que tenia de que se
trataban y me interesé. En el
Colegio siempre me gusto historia,
filosofia y por eso me decidi".

Actualmente trabaja como guia
de turismo: "Desde el
secundario que sabia me
gustaba el turismo. En el
secundario quise hacer una
especialidad en turismo en 4°
afio, pero era en Villa del Dique
y mis padres no me dejaron
viajar. Cuando termine el
Colegio me vine a estudiar a
Cérdoba". “Empecé con
enfermeria como un
complemento a Turismo".

47 afios (Profesora de

Explica que a los 19 afios
comenzd a asistir a un Instituto
de modelos (Mannequenn's)
que debid abandonar como
consecuencia de su
enfermedad. Considera que
asistir a ese lugar agravo sus
sintomas. Realizé un curso de
Estética y cosmeatria que ya
finalizé. Aclara que lo que le
fascina es la parte exterior del
cuerpo, la piel. Actualmente se
encuentra realizando un curso
de ingles.

"Me encanta ensefiary
ayudar a las personas en
los dolores del alma"

38 afios

Se encuentra realizando un curso de
'Asistente de veterinaria' ya que, por
razones econémicas, no puede seguir la
carrera de Veterinaria.

CONTEXTO FAMILIAR

o 36 afios (Cocinera del Folclore, no ejerce su (Modista/Cocinera/Maestra
k] colegio primario al que 53 afios (Docente de Plastica). 53 afios (Médica clinica) profesion. Ama de casa y 51 afios (ama de casa) . . 41 afios (Ama de casa)
s - de nifios con capacidades
asistio). ayuda a su padre en su .
. diferentes).
trabajo)
50 afios (Empresa de
% 42 afios (Albafiil en Santiago 59 afios (Veterinario). 51 afios (Comerciante) materiale§ de construccifﬁn. 53 afios (comerciante) 39 afios (F.’olicia en ur1 51 afios (Duefio de. una gomerl’a. No
S del Estero). No estudio posee estudios grupo especial ETER [Jujuy] posee estudios previos)
previos)

5 hermanos (edades: 25, 22, 20, 18, 17).
o Su hermana mayor estudia Martillero
3 | 4 hermanos (edades: 21, 18, ) P y . .
5 . 3 hermanos (mujeres de 27 publico. Comenzd psicologia y abandono
c 15y 10). Sélo la hermana ~ -
S R . o - o afios -casada-y 22 afios- esta carrera. Sus hermanas de 20y 17
o mayor trabaja en un 2 hermanos (edades: mujer de 21 | 1 hermano (31 afios - Médico 1 hermano (27 afios - . R o .
> ) (o = . o - ) PR ambas estudian disefio No afios se encuentran realizando sus
8 consultorio de estética afios, varon de 19 afios) Psiquiatra) Estudia Ingenieria Civil) ) . . . .
c . grafico. Hermano varén de estudios secundarios en un Instituto
© corporal. Los asisten al o o
£ . 13 afos) acelerado. Su hermano de 18 afios
= colegio. . X
g abandono los estudios secundarios. No

trabaja.

3
< | Abuelo 82 afios (Adopto a o
g uelo 82 afios (Adopto ala Abuela 80 afios (materna). Abuela 80 (paterna) Abuela (Paterna)
2 madre)
<
§ Cufiada, esposa de su
o hermano.
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Observaciones

Los padres no estan
separados, aunque explica
que su padre vive y trabaja

en Santiago del Esteroy ella
en Cérdoba.

Anteriormente aclara que ambos
padres realizan tratamiento
psicolégico. Cuenta que su padre
asiste al psicélogo hace 20 afios y
que su madre lo acompafaba. Sin
embargo, hace pocos afios,
comenzd un tratamiento
individualizado. Ademds expresa
que a los 13 afios comenzé a
asistir al psicélogo por intrigay
curiosidad: "Queria ver que hacian
ellos ahi, de que hablaban. Me
encontré con una persona neutral
con la que podia hablar, nada que
ver a como era mivieja".

Aclara que hace dos afios
tuvo que viajar e instalarse
en Cérdoba con su madre a

causa de su enfermedad

para poder realizar el
tratamiento en la
Institucion. Sus padres
siguen juntos, sin embargo,
su padre se encuentra en la
ciudad de Jujuy por razones
laborales.

Sus padres no estan separados, sin
embargo cuenta que su padre trabaja en
Buenos Aires como encargado de una
gomeria hace 6 afios y viaja cada tanto a
visitarlos. Viven todos juntos excepto su
padre y hermana mayor que ya no vive en
su casa.

Con quienes Conviven

Todos menos el padre.

Sus padres viven en Rosario
juntos. Ella se encuentra en
Cérdoba viviendo con su hermana
y una prima. Su hermano también
esta en Cordoba viviendo con una
amigo.

Sus padres viven juntos en
Santiago del Estero con su
abuela. Ella vive en Cérdoba
con su hermano y su cufiada
desde hace un afio.

Sus padres viven juntos en
Rio lll. Ella se encuentra en
Cérdoba viviendo con su
hermano.

Viven todos juntos, menos
su hermana mayor.

Con su madre

Viven todos juntos excepto su padrey
hermana mayor que ya no vive en su
casa.
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Vinculos

Madre

Vinculo conflictivo. "Mi
mama se metia mucho en
mi vida, ahora peleamos por
que yo no le cuento cosas
privadas, pero es mejor asi.
No soy muy apegada a ella,
no me gustaria. No me senti
nunca cuidada por mi
mama. Me hacian
comentarios del cuerpo y no
me defendia. Mi papa me
defendia"

Conflictiva: "La relacién con mi
mama siempre fue cercana pero
muy exagerada, como muy de
amistad, me sentia incomoda con
la relacion y fue una de las cosas
que me llevé a enfermarme. Yo
hacia todo lo que ella me decia. Si
un chico no le gustaba para mi lo
dejaba. Me manipulaba" Explica
que este tipo de relacidn solo se
planteaba con ella, que sus
hermanos nunca fueron muy
cercanos con su madre: "yo
siempre fui distinta, obediente,
todo lo que me decian yo hacia".
Esta conducta se la atribuye a que
siempre fue muy insegura 'y
actuaba asi por miedo a que no la
quisieran.

"Siempre fue distinta a la
relacién con mi papa, era mas
espontanea....con mi papa era

un rito hablar con él. Con mi

mama hablamos siempre le

puedo contar todo...tengo
mas confianza".

"Re bien. Tenemos mucha
comunicacion. Hablamos
todos los dias por teléfono.
No es mi amiga a la cual le
cuento todo...pero si sabe
de mi todo. Hay cosas que
elijo no contarselas a ella.
Como una relacién madre-
hija. Ella es mas rebuscada
que mi papa, no te dice las
cosas de frente, sino que te
las hace entender".

"Tengo una relacién
excelente con mi mama. Me
llevo barbaro, le cuento
todo. Somos muy
compinches. Igualmente
ahora trato de despegarme
un poco...tratar de no
contarle todo. Ella es muy
dependiente de mi. Yo
también lo soy con ella".

"Tengo una relacién muy
muy cercana...capaz porque
paso mds tiempo con ella.
Veo que otros adolescentes
tienen a sumadre re
alejada y a mi me gusta
tenerla cerca y hablar. Creo
que eso no es bueno ni
malo. Tampoco el extremo
de estar todo el tiempo
juntas. Me pasoy no me
gusta. Estoy tratando de
buscar un medio. Las dos
hicimos la relacion asi".

"Bien. En su momento era muy apegada
ella. Hoy estoy cortanto el lazo. Teniamos
una relaciéon muy de amigas y no me
gustaba. Ella hasta se enoja porque ya no
le cuento mdas mis cosas. Me hace
planteos 'ahora que tenes gente y novio
no me necesitas mas'. Es muy celosa. Si
fuera por ella me tendria bajo sus alas
todavia. Le costo el desapego de este
ultimo tiempo. A mi también al principio,
pero me gusta mas como estamos ahora,
no hace falta que sea mi amiga o
compariera como antes. Era enfermizo,
yo buscaba la amistad en ellay no tenia
vinculos...amigos. Hoy si los tengo.
Comparto ciertas cosas con ellay con mi
novio otras. Elijo no contarle las
Asambleas por ejemplo, lo que me iba
pasando, porque después se agarra de
algo de eso para atacarme. Ella me sigue
buscando...yo noto que le falta el marido
y me agarra a mi. Ella estuvo enferma
(operacion de intestinos), yo estuve
cuidandola mucho tiempo...le preparaba
la merienda, charldabamos, le contaba lo
que hacian mis hermanos, estuve a su
lado por eso esta acostumbrada a que la
acompafie y aconseje. Yo siempre estaba
para que me grite cuando se enoja. Pero
me trataba mal a mi solamente, siento
que me ataca".
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Padre

"Mi hermana mas grande
era de mi mama y yo era de
mi papa. Siempre fui mas
pegota de mi papa. A mi me
protegia mas mi papa."

Dice tener una buena relacién con
su padre: "Siempre tuvimos
didlogo, el tema es que siempre
estuve mediando entre ellos dos y
entre mis hermanos...en querer
que todos estén bien, que no se
peleen. Ahora trato de correrme
de ese lugar. Me puse y me
pusieron en ese lugar. Trato de
poner limites. Pero mas alla de
que estén lejos siempre hablamos
por teléfono".

Conflictivo: "Ahora me llevo
mejor...pero desde que me
vine acd note que me habia
distanciado, no nos
hablabamos, él no sabia como
acercase a mi, yo no sabia
como acercarme a él, por eso
nos distanciamos. Pero ahora
siento que le puedo decir mas
las cosas. Antes queria hablar
con el y no podia...lloraba.
Pero ahora lo vamos
reconstruyendo. Cuando era
chica me daba con todos los
gustos, era la nena de papa.
Después me enfermey
cambid todo. Yo no aceptaba
lo que me decia me lo tomaba
a mal...me empecé a aislar de
todo, reaccionaba mal.
Quizas porque el no tenia
buena forma para decirme las
cosas....por eso deje de hablar
con él. Me daba miedo hablar
con él porque no sabia como
iba a reaccionar. Siempre
levantaba la voz y eso me
hacia mal. Me decia que
estaba distinta, que habia
cambiado, que no queria
comer....y yo me enojabay
me aislaba".

"Somos mds compinches.
Tenemos una forma de ser
mas parecida, compartimos

todo. La forma de pensar,

de actuar. Cémo me
expreso, ideales parecidos.

Cémo actuar, como ser en
el trabajo, en la sinceridad,

en la frontalidad".

"Con mi papd también me
Ilevo bien. El es mi ejemplo
de vida. Hablamos mucho
sobre como manejarse en la
vida. Fueron los dos un
buen ejemplo para miy mis
hermanos".

"Me gusta la relacién que
tengo ahora, encontré un
medio con él. Hablamos.
Antes queria darle una
imagen, que ya estoy bien,
que voy avanzando, que
todo va re bien y voy
progresando. Ahora trato
de mostrarme débil con el y
hablar mas. Me alivia. A
veces estoy mal y me
muestro bien, dandole una
imagen".

"Siempre fue muy distante. Desde que
tengo nocién nunca compartimos nada. A
veces lo abrazo y le digo que lo quiero,
pero cuando viene no le puedo contar
mis cosas. Cuando habla por teléfono
siempre pide hablar conmigo, pero para
hablar de mi mama de sus discusiones,
cosas tontas. No me gusta que cuando
hable conmigo hable de mi mama.
También me dice que mis hermanos no
estudian. Nunca me pregunta 'como estas
vos'. Si yo le quiero contar algo me camia
de tema y eso me molesta y me frena
para hablar con él".

Hermano 1

Le gustaria ser
independiente como su
hermana mayor. "La veo re
independiente, se paga sus
cosas, yo quiero tener mi
independencia, ganar mi
plata y hacer lo que quiera".

Con su hermana cuenta tener una
relacion dificil: "Choco bastante
porque tiene un cardcter especial.
Es agresiva verbalmente,
impulsiva. Trato de hablar,
siempre es asi pero conmigo

mas

"Ahora las cosas estan
bien...puedo hablar mas con
él pero me cuesta. Siento que
me analiza todo el tiempo. Me
cuesta ser espontanea, en
varias oportunidades me dijo
'eso es un comportamiento
obsesivo' y me molesta. Es
muy cerrado, lo que piensa es
asiy punto. Lo que uno dice te
lo retruca y te lo fundamenta
siempre. Como yo soy la
paciente...mi opinién no vale
porque estoy enferma".

"Bien...tenemos una
relacion linda. Cada uno
tiene su forma de ser.
Somos bastante distintos.
En la convivencia nos
llevamos bien. En las
asambleas hable de roces
en los quehaceres de la
casa. Es comodo no le gusta
limpiar y me jode que no
colabore. Negociamos,
llegamos a acuerdos.
Colabora en otras cosas que
no sea limpiar el bafio por
ejemplo".

"Mi hermana mas grande es super
independiente, nunca le importo nada de
nadie, no se puede contar con ella. Ahora

que no vive en mi casa me llevo mejor.
Me sigue costando preguntarle como
esta, abordo por otro lado. Nunca le
pregunte eso". “Es muy prejuiciosa y se
cree mas que los demas".
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Hermano 2

De su hermano expresa: "Ahora
que se vino a estudiar aca
hablamos un poco masy nos
Illevamos mejor, pero el también
esta en una edad dificil. Nunca
fuimos de sentarnos a hablar pero
ahora al entrar a ALUBA fui
aprendiendo cosas y estamos
mejor. Aprendi a hablar las cosas".

Abuelos

Se refiere a él con mucho
afecto, y como la persona
que crié a sumadre.

Tios

Habla de una Tia, hermana
de su madre, que posee un
centro de estética, en
donde trabajoé un tiempo
pero tuvo que abandonar
por pedido de ALUBA en el
momento de la realizacion
del tratamiento.

Observaciones

Dice tener una buena
relacion con todos. "Antes
no podia hablar con mis
hermanas, ahora somos
mas unidas. No me sentia
parte de mi familia, me
sentia separada del resto,
siempre distinta".

Con respecto a los vinculos con
sus padres y hermanos dice: " Mis
padres siempre hicieron terapia y
fueron consientes de que si existia
algun problema lo iban a hablar
pero al empezar mi tratamiento
fue un cambio muy brusco. Yo
senti que explotd todo y que las
cosas después se fueron
acomodando solas".

Explica que en su casa
siempre fueron todos de
fijarse en laimagen, una de
las cosas que hizo que se
enfermara: "Yo desde chiquita
fui mamando eso, escuchando
comentarios de los padres de
mis amigos...que gordita que
sos, o ella es mas flaca que
vos, me hacia mal verme asi,
sumado a que no hablaba
muchas cosas, no podia decir,
y no comia para que se den
cuenta de que estaba enojada
con todos". "En mi casa me
cuesta hacer valer lo que
pienso porque como estoy
enferma mi opinién no vale,
no me tienen en cuenta como
persona sino como paciente.
Siempre me dicen 'vos pensas
eso porque estas enferma’,
me cuesta fundamentar mis
opiniones".

De sus hermanas explica:
"Me llevo bien...somos
distintas, ellas no luchan
por lo que quieren. Yo trato
de ser independiente,
conseguir un trabajo,
formar una familia".

Alingresar al tratamiento
aclara: "Cuando entre aca
(ALUBA) los trataba pésimo
alos dos. Estaba de mal
humor todo el tiempo. Les
echaba la culpa a ellos de
traerme acd a Cérdoba a
tratarme. Ahora ya no
siento eso. En Jujuy no hay
tratamientos por eso
vinimos a Cérdoba".

Del vinculo con sus hermanos en general
dice: "Ahora nos llevamos mejor. Antes
era muy prejuiciosa con ellos. En la
musica que escuchan (cuarteto-cumbia),
el habla que tienen es muy vulgar, el
hecho que no estudien. Los trataba de
menos por eso. Me cuesta preguntarles
como estan...con toda mi familia me pasa
eso. Con 'el grupito ese' (familia) con los
ocho. Antes cenabamos todos juntos,
ahora anda cada uno por su lado, viendo
TV, yo quiero hablary contar de mi viday
me callan 'estamos viendo la novela
ahora'. Opto por ir a comer sola". “Me
siento distinta a mi familia, yo soy mas
delicada. Se me rien por ser asi".
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Familia y Eleccién Vocacional

Hermana mayor la hacia
dudar de su eleccién de
Disefio grafico: " évos te ves
para eso? No me parece
que seas para eso". Explica
que quizas esto la acobardé
para presentarse a rendir.
Explica que ella seria la
primeray la Unica de su
familia que estudiaria una
carrera. "Mi papa me dice
jvos queres hacer todo!
pero yo le digo que no me
gustaria terminar en un
trabajo cualquiera."

Cuenta que en su familia siempre
se fomentd a que cada uno podia
estudiar lo que le gustara: "Jamas
sentimos presién ninguno de los
tres en el momento de elegir una
carrera. Estuvieron contentos de
saber que a mi me gustaba".

Expresa sentirse libre para
elegir: "Me dicen que es para
mi, que me ven....no se como

hacen para ver. No senti
ninglin mandato de 'tenes
que ser medico'...al contrario,
siempre me dijeron jno seas
medico! Porque ellos lo ven
como algo muy
complicado....igual me da
impresioén la sangre asi que no
podria".

"Bien...les gusta, me
apoyan. Siempre nos
dijeron...mi abuela en
realidad nos dice que la
herencia que no van a dejar
mis viejos son los estudios.
Nos dicen que sieslo que a
nosotros nos gusta nos
bancan. En realidad no se le
esta cumpliendo el
suefio...nos dijeron que
cuando nos recibamos me
ponian una agencia de
viajes en Rio lll, y a mi
hermano un estudio para su
trabajo. Yo no lo acepto. No
es miidea es la suya. No me
quiero volver, me quiero
quedar aca. Vamos
tomando otros caminos.
Ellos lo aceptan”.

"Mi familia me apoya, me

dicen siempre que sea lo

que quiera ser....eso me
gusta me motiva".

"Me apoyan asi yo quiera
estudiar peluqueria.
Cualquier cosa les viene
bien. Me alientan a
estudiar”.

"Nunca opinan. Yo cuento porque tengo
animales y quiero inculcarles a ellos mis
conocimientos para que los cuidemos
mejor y se enojan. Con mi mamay mi
hermana si comparto lo que estudio. Con
el resto no...no les interesa nada que
tenga que ver con estudiar. Viven en el
mundo de la pavada, del chismerio. Mi
papa no dice nada. Mi mama se angustia
y habla con ellos, pero no tiene caracter.
Pone la excusa de que son chicos.

Observaciones

Anteriormente cuenta que
el mismo dia que no se
presentd a rendir el examen
de ingreso, fue el mismo dia
que quiso abandonar el
tratamiento en ALUBA. Dice
no recordar si la Institucion
estaba al tanto de este
examen, situacion que la
llevé a quedarse todo el dia
en el lugar luego del
llamado a sus padres a raiz
del planteo de abandonar el
tratamiento que tuvo como
consecuencia perderse de
rendir el examen.

Piensa que la carrera de su
madre no se encuentra
valorada en el pais: "Ella vive
por su trabajo, vive estresada.
Me parece que no se justifica
porque la sociedad no lo
valora. Mi papa al ser
independiente cuando el
negocio funciona mal se
deprime mucho y afecta a su
estado de animo".

"Cuando termine el colegio ahi
nomas me vine a vivir acd y el
primer afios no entre a Turismo,
era eliminatorio, yo quede ahi
nomads. Me senti re mal. Eran un
monton de ilusiones de venir a
vivir con una amiga, empezar a
estudiar lo que me gustaba.
Siempre me apoyaron mis
viejos. Me quedé acd haciendo
cursos de idiomas. Ellos
quisieron que me hiciera
preparar para entrar mas
segura, y tenian razon porque
después me fue bien".
Posteriormente habla de las
ocupaciones de sus padres y
expresa: "Mi viejo siempre fue
muy laburador. No repetiria lo
que hizo mi mama3, se caso con
mi papad y dejo su profesion y
nunca mas lo retomo. Yo
hubiese seguido con mi
profesién porque no me
bancaria estar todo el dia en mi
casa. Pero ella es feliz asi".

De las ocupaciones de sus
padres dice: " A mi mama la
Veo como una mujer que
puede con todo. Me
hubiera gustado que
estudie una carrera, por
ella, para poder defenderse
en la vida. De mi papa
también me hubiera
gustado que sea
profesional, que tenga mas
estudio. Pero es muy bueno
en lo que hace".

Al hablar de las
ocupaciones de sus padres
dice: "Siento pena por mi
mama porque tuvo que
dejar todas sus cosas para
venir para aca. Por mi papa
siento un orgullo barbaro
porque hace lo que a el le
gusta ayudando a las
personas. Hay muchos
policias corruptos y yo se
que él es la excepcidn. Lo
hace con mucha pasiény es
muy bueno en lo que
hace".

De las ocupaciones de sus padres dice:
"No me gusta nada de lo que hacen los
dos, pero no les quedo otra opcion en la
vida. Antes estaba muy enojada con ellos,
les decia como tuvieron 6 hijos sin tener
una ocupacion. Yo la incentivo a mi mama
para que termine el secundario o haga un
curso. De mi papa nunca opine nada, no
vale la pena. Es gastar palabras al vicio. Es
una ilusién...pensar que me gustaria que
mi papa fuera otra cosa. Antes me
indignaba y me preocupaba todo el
tiempo, hasta los retaba y les daba
consejos. Ahora me da lo mismo, es su
vida. Si se quieren chocar contra la pared
que se choquen".
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|l o carrera

iar con igua
afin
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Amistades y Eleccion Vocacional

No se presenta

Sus amigos la apoyan en su
elecciény sentia
entusiasmo por eso. "Ellos
me dicen que si me ven
como disefiadora". Cuenta
encontrarse en la misma
situacién que un amigo: "los
dos estamos buscando
trabajo, estamos iguales,
pensabamos que era facil
encontrar algo".

No se presenta

Un amigo de su madre, pero
no lo tomo como modelo sino
simplemente para asesorarse.

Dice tener pocos amigos
(cuatro), pero aclara tener
una muy buena relacion con
todos y explica: "Nos vemos
seguido pero tampoco somos
de estar pegados, eso no me
gusta, me molesta. Porque
siento que necesito mi
espacio. Cuando era chica me
paso de tener una amiga que
queria estar todo el tiempo
juntas y eso me canso".
Todos sus amigos estudian,
pero ninguna carrera
vinculada a su eleccién o
interés. Con respecto su
eleccion sus amigos le dicen:
"Que me ven...pero que
jestoy loca!, cuando les
cuento de las materias
'Derecho Romano' se asustan,
no les gusta. Me parece que
les pasa a todos cuando les
dicen Abogacia se asustan,
quizas porque es una carrera
tradicional y es dificil, pero
también porque no conocen
mucho".

"No nadie...Mi papa
siempre me dice de donde
sali tan inquieta, con ganas

de viajar. No se a que
atribuirselo, no le busco una
légica".

ENTORNO

"Tengo amigos en Rio lll, en
la facu. Tengo 2 amigas que
estudian Psicologia y otra
Nutricién. Son mis mas
intimas. Me gusta lo
relacionado a la salud. Estas
son carreras que estan
ligadas a la salud". Con
respecto a su carrera
plantea que sus amigos le
dicen: "Les parece que
nunca estoy en mi casa,
siempre viajando, mis
amigas son mas
sedentarias, mas tranquilas.
Lo aceptan".

Prima (Estética).

Dice tener pocos amigos del
colegio. Con respecto a las
carreras de sus amigos mas
intimos cuenta: "Un amigo
estudia Disefio
Industrial...no me gusta eso
de seguir estructuras o
copiar un dibujo, prefiero
hacer algo mas libre, sin
seguir estructuras. Otro
estudia abogacia, no podria
jampas, me aburriria. No
me parece interesante para
mi. Con respecto a mi
carrera siento que la
subestiman, creen que es
estar al pedo todo el
tiempo, pero mucha gente
piensa eso. Antes me
importaba, ahora ya no. Me
molesta que sea una
carrera 3°y no
Universitaria. Me da miedo
no ser inteligente".

Sus Tios (Ambos viven en
Coérdoba) y dos amigos muy
cercanos a la familia: "Mi
tia me dijo que tenia que
sentir una vocacion. Yo
quiero ayudar a las
personas como a mi me
ayudaron.

"Tengo amigos nuevos este
afio. Me aleje de una amiga
porque se empezaron a
juntar con otras personas.
Con mi carrera la mayoria
me dijo que no me ven
como psicdloga, capaz
porque me ven muy
callada. En su momento me
influyo a pensar que no era
lo mio. Pero ahora estoy
segura, no me cambio en
nada. Tengo una amiga que
se que estudia porque le
dicen los padres, yo le digo
que estudie lo que ella
quiera. Ella quiere
psicologia también".

No se presenta

|

Sus amigas mas intimas fueron pacientes
de la Institucién y cuenta: "Siempre elijo
amigos mas grandes de 36 afios para
arriba. Buscaba sin querer la parte
maternal, sentirme protegida. De nifia me
faltaron los abrazos y el afecto...creo que
viene por ese lado. Se que mis amigas son
incondicionales, que no las veo y se que
estan. Me aconsejan siempre, confian en
mi como yo confié en ellas. Antes no
tenia amigas para no mostrarme como
soy, o darles un abrazo. Ahora si tiendo
miedo que les paso algo les digo, estoy
mas predispuesta a ayudarlas". Con
respecto a la carrera comenta lo que
siente que recibe por parte de sus
amigas: “me incentivan, me alientan, que
no baje los brazos. Que haga cosas por
mi, que haga cosas por mi".
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INTERESES Y EXPECTATIVAS

Que le gusta hacer

"Aprendo rapido las
manualidades, me distrae,
me despeja, me da
tranquilidad cuando me
pongo ansiosa".

"Me gusta leer libros que no me
den en la facu que tenga que ver
con lo que hago. Ver TV, salir, ver
peliculas...comedias no porque me
parecen estupidas, si me encanta
el drama y es suspenso. En ALUBA
disfruto de las asambleas,
escuchar al otro y ayudary
aprender del otro"

"Escuchar musica, En Santiago
hacia piano y tuve que dejar
cuando empecé a estudiar.

Me gustaria volver. Sentia que

me descargaba tocando.
Cuando me sentia mal de
animo tocaba bien, y cuando
estaba bien tocaba mal, no se
porque...es una materia
pendiente. También me gusta
natacion, vdley, los deportes
en general".

"Me gusta ver 'Dr. House'
(serie televisiva que
transcurre en un hospital,
en donde un equipo médico
especializado debe lidiar
con lavida y la muerte de
sus pacientes, como
consecuencia de
enfermedades fisicas fuera
de lo comun). Visitar
amigos, hacer actividad
fisica. Despejarme.
Aprovecho para ordenary
limpiar, no tengo mucho
tiempo". “Acd adentro me
gustan mucho las
Asambleas, compartir algoy
aportar...sentir que puedo
ayudar al otro".

"Me gusta hacer artesanias,
pulseras, dibujar, pintar. En
ALUBA me gusta hacer los
'atrapa suefios', aros,
manualidades. El tiempo
pasa rapido cuando hago
estas cosas. No pienso en
otras cosas...en la comida,
mi enfermedad. Es un
recreo para el
pensamiento".

"Me gusta leer mucho, me
voy al ATENEO. Leo libros
de historia. De la 2° Guerra
Mundial, me apasiona. Me
genera querer saber mas
cada minimo detalle de esa
época. Creo que es el
acontecimiento mas grande
de toda la historia. Fue algo
que trajo tantos cambios.
Solo a mi me interesa este
tema. Sobre todas las cosas
me gusta natacién. Todos
los problemas estan en otra
parte. Yo siempre me hago
la cabeza con todo, tengo
miedo de que me vaya mal
en lafacu, con el
tratamiento. Pero mis
problemas son
momentdneos. En ALUBA lo
que mas disfruto son las
Asambleas ('Terapia
grupal'), creo que es el
momento mas importante
del dia, de compartiry
ayudar al otro. Disfruto de
v rque puedo influir en
alguien positivamente".

"Me gusta leer, ir a la plaza, escribir,
hacer manualidades. Aprender cosas
nuevas. Me genera paz, tranquilidad.
Escribir me ayuda a conectarme conmigo
misma. Ver cuan habil, creativa o
ingeniosa puedo ser. Que tanto puedo
sacar de mis manos y de mi mente. Me
ayuda a ver que en el mundo puedo
desenvolverme sola. Mi capital son mis
manos y mi mente". "En ALUBA me
gustan las Asambleas, ver que puedo
aconsejar a alguien y ayudarlo. Saber que
le esta pasando al otro, mantenerme
conectada".

Que no le gusta hacer

"No soporto las
computadoras, me frustran,
no las entiendo. No me
gusta abogacia, no es lo
mio, no tengo el caracter
para defender a alguien".
Explica que en la ALUBA le
gusta ayudar al otro a partir
de sus experiencias”.

Con respecto a esto expresa: "No
me gustaria no tener contacto con
la gente, estar en algun lugar
solitario, porque me encanta estar
con gente, compartir y aparte
aprender del otro. Siempre quise
trabajar en algun hospital o
clinica, no me gustaria trabajar en
un consultorio y atender a
personas individuales. Quiero
estar en grupo".

"Construir cosas...los veo a mi
papa y a mi hermano
haciendo cosas eléctricas y no
podria nunca. Las
manualidades me cuestan
horrores. Lo hago igual pero
me cuesta mucho. Esculpir,
tallar tampoco. Trabajar con
las manos".

"...No se me ocurre
nada...debe haber algo....no
se me viene nada a la
cabeza".

"No soporto las
computadoras, no les tengo
paciencia, no las entiendo.
Las cosas vinculadas a la
arquitectura, los planos, las
estructuras, me parece
aburrido. No me gustan los
ndmeros, soy un desastre.
Tenia que ir a la particular
siempre".

"No podria estudiar
quimica o algo vinculado a
la matematica, no lo
soporto es lo peor que me
podrian hacer. Lo que no
me gusta es que no la
entiendo. Es horrible, en el
colegio era una frustracion,
me daban ganas de no ir
mads cuando tenia esas
materias. Me hacia sentir
tonta. Pero trato de
concentrarme en que soy
buena para otras cosas".

"Ir a un baile. No me gusta la musica, el
ambiente, la gente. Es vulgar. No hablar
con propiedad, insultar. Mirar TV me
parece mucha vagancia, puedo estar
haciendo otra cosa, estar leyendo
mientras meriendo en lugar de estar
viendo la TV".

245




. 4

Por qué de la Eleccion Vocacional

"Porque me gusta ensefiar,
disefiar....en un momento
yo me vi disefiando. Porque
me gusta el contacto con la
gente".

"Por curiosidad, intriga. Para
poder ayudar al otro...eso es
fundamental".

"Desde chica queria ser
abogada. Me inclino hacia las
ciencias sociales,
humanidades. Porque me
interesan los conflictos
interpersonales, tratar de
resolver de alguna manera.
Analizar las cosas, siempre
estoy pensando en el otro, en
como pensaran. Me gusta
saber que es lo que motiva un
conflicto, hilar bien fino en el
por qué de las cosas".

"Con enfermeria me pasé
que en 4° ailo de turismo
tuve una materia 'Roles de
emergencia'. Ahi me
empecé a vincular con lo
relacionado a la salud. Me
gusta mucho el cuerpo
humano, los sistemas del
cuerpo, la fisiologia, cémo
funcionamos. Los cuidados,
las emergencias, la
satisfaccion de las
necesidades. Me apasiona
lo relacionado a la salud”.
"Yo desde el secundario le
decia a mi papa que queria
hacer Turismo porque
queria viajar. Estar en
contacto con la naturaleza,
al aire libre".

"De chica me gusto siempre
cuidarme la piel. Recuerdo
una doctora que me
atendié cuando era chica
por unas ronchas que tenia,
y ella tenia una piel
hermosa...ahi dije que
queria tener la piel como
ella".

"Porque recuerdo que
estaba muy mal...y la forma
en que a mi me
ayudaron...no sabes como
agradecer eso. Tengo una
sed de ayudar a alguien ya
sea con patologia
alimentaria o no, pero
dandoles consejos,
orientdndolos, guiandolos.
Para mi los 'dolores del
alma' son los mismos
dolores del cuerpo que se
manifiestan en tus
pensamientos, en tus
sentimientos. El dolor mas
grande que tuve fue esta
enfermedad y no fue un
dolor fisico. Es un dolor
interior, espiritual”.

"Elegi veterinaria porque me encantan los
perros, lo afectuosos que son. Todas las
personas eligen vocaciones para ayudar a
otras personasy yo pienso... ¢y los pobres
animales que? Entre una personay un
perro, elijo un perro...porque siempre lo
van a dejar de lado, en cambio en una
persona alguien se va a interesar. Ademas
me dan paz, los ojitos, son tiernos, son
buenos. El ser humano no es tan bueno".

Expectativas de la Eleccion Vocacional

"Espero que me guste y sea
lo que yo quiero, y no
terminar haciendo algo
porque no me queda otra
opcion".

"Espero que me de muchas
satisfacciones, quiero poder
ayudar al otro a sentirse mejor.
Ser un facilitador".

"Espero encontrar las
herramientas para formarme
como profesional, para poder
servir a la sociedad y devolver

lo que me dio. Ser buena
profesional”.

"Cambié la vision que tenia
cuando empecé la
carrera...yo era 'la turista'y
en realidad son los otros los
que viajan no yo. Hoy veo la
profesidn desde el punto de
vista de una educacién
informal. Como guia de
turismo puedo estar
educando y ensefiando a la
gente. No me hace falta la
chaquetilla del profesor
para esto, por eso lo de
informal. Siento que cada
viaje es distinto. Expongo,
transmito, digo lo que sé, y
a la vez recibid de la gente.
Estoy en permanente
contacto con la gente. La
predisposicion disfruto".

"Espero poder vivir de esto
y la vez tener la satisfaccion
de hacer algo que me
gusta".

"Seria entrar a otro mundo,
una nueva etapa, algo tan
distinto. Espero encontrar
materias que me gusteny
cosas que siento que me
van a servir. Disfrutar de

estudiar".

"Espero encaminarme un poco y estar
mas cerca de lo que me gusta. Sentir que
voy a hacer algo por un animal, salvar una
vida me genera algo muy lindo". "Tengo
el suefio de publicar un libro sobre mi
vida...hacer una novela. Seria lo mas facil
porque ya tengo muchas cosas escritas.
Lo apuntaria al publico en general. Me
gustaria dejar algo en las personas, un
aprendizaje".
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tos sobre la Carrera

imien

Conoci

Autoestima General

Pobre conocimiento, sélo
conoce la duracién de la
misma (Disefio grafico),
pero desconoce la cantidad
de materias, el campo
laboral especifico, etc.

Dice ser una persona habil
para "imaginar y crear,
hablar y decir".

Si presenta, teniendo en cuenta
que se encuentra finalizando el 4°
afio de la carrera.

Expresa ser una persona habil
para tratar con la gente, para
socializar, para conocer gente
nueva: "Siento que me puedo
adaptar a diferentes ambitos y
situaciones. Me adapto a
cualquier cosa. Creo que eso lo
aprendi cuando me vine aca, vivia
en una pensién con 20 personas y
me adapte a estudiar con ruidoy
demas. Siempre fui habil para
hablar y expresarme".

Conoce la duracion, el campo
laboral. No tiene
conocimiento de las materias
ni tampoco la cantidad. Le
interesa Filosofia del Derecho.
El punto de vista ético y moral
de las decisiones legales. Lo
que es justo o injusto
éticamente hablando.

Plantea una contradiccién en
un principio: "No se...es
contradictorio...al principio
me cuesta hablar con las
personas y comunicarme,
después cuando entro en
confianza me conecto y me
encanta dialogar y conocer a
la gente, cuando hay un
conflicto me encanta entablar
didlogo tratar de entender el
por qué. Creo que soy buena
para eso. Soy habil para
analizar todo, soy objetiva".

"Con turismo se que es muy
amplio el campo laboral.
Me estoy dedicando el
trabajo independiente y es
bastante mas complicado.
Hay que hacer todo uno
solo... con respecto a la
demanda de la gente, hay
que salir a buscar el trabajo,
no es como trabajar en un
hotel o para una empresa
de turismo. Con respecto a
enfermeria me gusta mas el
servicio de emergencia, la
guardia".

"Soy una persona habil para
hablar. Soy practica. No me
quedo buscandole la quinta
pata al gato. Cuando hay un
problema le busco la
solucion, no me quedo
pensando. Trato de no
quedarme como
observadora y que las cosas
sigan pasando"

"Me considero muy buena
para las manualidades, para
escribir, redactar. Para los
deportes en general".

Conoce la duracién. No esta
informada de las materias
ni tampoco el campo
laboral.

"Creo que tengo un don
para la natacién. Para el
resto de los deportes soy
muy mala. Cuando yo era
chiquita todos me decian
que tenia un muy buen
cuerpo, que era muy linda,
todos los chicos gustaban
de mi, era muy agrandada y
eso a mis amigas les caia
mal. Por eso cambié y
empecé a ser mas sumisa.
Pensando siempre que le
gustaria al otro. Tenia
miedo de quedarme sola.

Conoce solo la duracién de la carrera. No
conoce las materias.

"Mi mama puso muchas expectativas en
mi. Siento que cuando no hago lo que ella
quiere o desea me ataca". "Creo que soy
una persona habil para escribir, para
aprender artesanias, para trabajar con
animales.
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Modelo a Seguir

Estudios/Frustracion (Rendimiento)

Anterior

Conforme, sin embargo no
lo expresa de una manera
convincente. "Me resultaba
facil estudiar en la facultad,
no estudiaba mas de
memoria. Yo tengo la
habilidad de aprender facil
las cosas. Soy muy exigente
y busco siempre la
perfeccion, pero ahora
estoy bajando las
exigencias. Con la
computadora me pasa que
no puedo aprender rapido
como con las demas cosas y
eso me frustra."

No refiere.

"Me va muy bien en la facu. Me
hace sentir muy bien me motiva.
También me puede ir mal...ahora
no me exijo tanto, capaz estudio
menos y me va mejor. Antes no
me concentraba, no tenia registro
de nada".

"Mi papa era, y fue por mucho
tiempo, ahora ya no. Lo fui
desidealizando y humanizando.
Idealice todo, como se manejaba
con la gente, con su trabajo,
siempre sociable y con muchos
amigos. Es muy respetado en San
Jorge. Eso me impedia ver sus
defectos como ser humano. Yo
quise empezar a ver sus defectos.
Cuando me empecé a sentir mas
segura de mi, cuando empecé a
valorarme a mi misma por miy no
por mi papa. Siempre me dijeron
que eraigual a ély yo queria ser
como él".

"Yo creo que estudie porque
fui probando muchas cosas,
fui deliberando y me quede
con esto. Espero no ir
pasando de una carrera a
otra. Todavia me cuesta
adaptarme a la facultad. Me
cuesta tomar los conceptos
centrales. Porque ya tengo la
idea de que no meva a
quedar, o que es aburrido. No
estoy conforme. Me gustaria
aprovechar mas el tiempo que
tengo en focalizar. Mi
inseguridad me hace tener
estas ideas, porque creo que
no soy capaz".

"Mis padres...siempre se
pusieron de ejemplo, si ellos
pudieron nosotros también.

Nos decian que no nos
desanimemos que teniamos
que poder. Mi mama hizo
mucho sacrificio para estudiar

y esolotomo de ella, lo

valoro. Otra persona fuera de

mi familia, una profesora del
secundario, me encantaba
como andaba de un lado al

otro, siempre iba a congresos

y sabia de todo, eso me
fascinaba, la veia como una
persona importante. Admiro

las personas que saben
mucho".

"Creo que las personas
estudian para satisfacer una
necesidad, una inquietud.
En la facultad me va bien.
Estoy conforme, me
gustaria dedicarle mas
tiempo, pero priorizo mas el
trabajo. Me hace sentir
bien, me dan ganas para
seguir estudiando".

No refiere.

“Creo que las personas
estudian una carrera para
proyectarse. Para ser
alguien en la vida. También
porque te gusta o te
interesa". "Con mi
rendimiento estoy
conforme...soy muy
exigente, me gustaria estar
mejor pero trato de no
pensar en eso. Igualmente
no me costaba estudiar. Me
hacia sentir bien, tranquila".

"Mi papa. Es una persona
exitosa, inteligente. Da
orden. Todo lo puede.

Habla y transmite
seguridad, sabiduria. Me
gustaria ser inteligente
como él. Desde chiquita
queria ser perfecta para él".

"Creo que las personas
estudian una carrera para
cumplir su funcion en el
mundo. Para cumplir con la
sociedad. Toda la sociedad
se organiza para que cada
uno tenga su rol. En el
colegio me iba dentro de
todo bien, no estaba
conforme. Me hace sentir
frustrada, decepcionada de
mi misma, lo mismo que
siento del tratamiento"”. Al
hablar del tratamiento dice:
"No soporto no avanzar,
veo que chicos que llegaron
después de mi le dan
modulos y cargosy a mi
nada. Yo intento trabajar
temas y mesirve. Pero
nunca me alcanza a mi. No
quiero ser tan
sobreexigente en todos los
aspectos de mi vida. Eso no
me permite disfrutar de las
cosas".

"Mi tia que esta aca en
Cérdoba, la que es
psicologa. Siempre quise
ser como ella desde
chiquita. Era muy linda 'y
queria ser como ella".

"Creo que las personas estudian una
carrera porque les gusta, por fines
lucrativos, o para complacer a otras
personas...los padres por ejemplo. Yo
estudio porque me gusta. Me resulta facil
estudiar, pero siempre quiero mas, me
saque un 9 pero quiero el 10. No se
porque...”

IDENTIFICACIONES

No refiere
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Actual

Una paciente de ALUBA.
"Admiro su modo de
comunicarse, como se
expresa, la forma de hablar,
es muy desenvuelta...ella
estudio comunicacion
social. Siempre esta
incentivandote y ayudando
al otro."

No refiere

No refiere

"Con esto de enfermeria
una amiga. Su
profesionalizacién, como se
desenvuelve, la firmeza en
los conocimientos y la
seguridad en sus
conocimientos. Con
respecto a la profesién
siento cada vez mas
seguridad en el modo a
como hablar a medida que
voy adquiriendo mas
conocimientos".

Toma a su padre como
modelo pasado y presente.

"De mi Tia ahora me
encanta su personalidad,
esta muy segura de si
misma pero no es
agrandada, es muy humilde
pero esta segura de si
misma. No deja que
pequefias cosas le arruinen
el momento, cosa que yo si
hago. Se maneja muy bien".

"Me gustaria tener mas actitud como mi
hermana. Mds cardcter. Ser mas decidida.
De mi novio me gusta que es una persona

muy culta, me gustaria saber mas como

él, sabe de todo. No me gusta sentirme
una tonta".

Modelo a seguir y Estudio

Modelo a seguir y Estudio

"Para mi estudiar es
aprender. No me gusta
equivocarme mucho, pero
de los errores se aprende.
Soy muy exigente y busco
siempre la perfeccion, soy
detallista. Soy extremista".

"Estudiar es aprender, formarse".

"Creo que estudiar es una
manera de superarse y de
tener herramientas para ir
forjando sus ideas, creencias,
pensamientos, fundadas en
razones firmes para

defenderse ante la sociedad y

para defenderse uno”.

"Estudiar implica dedicarle
tiempo para adquirir
conocimiento. Tiempoy
dedicacion".

"Estudiar para mi significa
saber muchas cosas,
educarse, poder tener
conocimientos de todo..."

"Imagino una chica
leyendo...estudiar es
aprender cosas, es saber
mas".

"Siento que soy muy distinta a mis cuatro
hermanos mas chicos. Yo tengo suefios,
objetivos, quiero luchar por alcanzarlos. A
mi me importa alcanzarlos mas que andar
escuchando musica, o de baile en baile.
Me gusta formarme como persona. Con
mi hermana mayor me sentia a la par, yo
soy muy estricta y seriay ella también".
“Antes estudiar para mi era un sacrificio
porque me costaba aprender, era
pesimista, pensaba que no iba a poder,
ahora es un disfrute del presente para el
futuro, estar haciendo algo por mi
mafiana".

Elementos que tomaria de la familia

Madre

"Siempre me dice que
podes buscar algo mejor de
lo que tenes. Ella cree que
me incentiva diciéndome
eso"

" Que es carifiosa y super atenta
con todo el mundo”

"Su perseverancia. Nunca se
desanima. Es optimista. Su
humor, no se ahoga con lo

malo. Siempre ve lo bueno de
las cosas".

"Su paciencia, sus ganas.
Que es muy buena...da
mucho a cambio de naday
no se fija".

"Se va al extremo, pero me
encantaria ser como ella en
que siempre se preocupa
por los demas. Ver que
necesita el otro".

"Ser luchadora, siempre trabajando para
brindarnos lo mejor a nosotros"

Padre

"Que es honesto, servicial, le pone
garra a las cosas".

"Su rectitud. Es bastante
serio. Cuando habla es muy
directo y siempre le pega.
Habla poco pero cuando lo
hace sabe orientarte de una
forma muy recta y correcta.
Nunca pierde la calma...no se
hasta que punto serd sano".

"Su ambicidn, sus manejo
en la vida, es correcto y
siempre sabe de todo".

"Mi papa es re fuerte. Nada
lo puede vencer, no lo
podrias quebrar con nada.
Sale vestido como quiere
no le importa nada. Mi
mama le dice que le da
verglienza como se viste,
pero a el no leimporta la
sociedad, ningun tipo de
mandato nada".

"Su temperamento...creo que lo tengo;
tiene caracter fuerte. Me gusta".
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Otro

No habla de caracteristicas
individuales en cada uno de
ellos sino explica: "Ambos
son exigentes con sus
trabajos. Son luchadores.
Me gustaria ser exigente
con mi trabajo. Nos dan
todo."

"De mi hermana que es super
frontal. De mi hermano que es
alegre y tiene sentido del humor,
poder reirse de uno mismo".

Ambos padres: "Como nos
criaron. La ensefianza.
Valorar cada cosa que

tenemos. Si bien nos han

facilitado y sobreprotegido
en muchas cosas, siempre
con el sentido de la
valoraciony el respeto
entre la familia".

Elementos que no tomaria de la familia

Madre

"En esto de ser atenta se pasa a
ser pesada. Muy
sobreprotectora".

"Ser muy generosa con todo
tipo de personas sin fijarse y
cuidarse a quien le esta
dando, a gente que nola
respeta y no le importa. No se
hace respetar".

"Es débil ante mi papa, eso
no me gusta. No se dedica
tiempo para si misma".

"Siempre se deja pasar por
arriba y nunca pone
limites".

"Lo débil y sensible".

Padre

"No quiero terminar como

mi papa trabajando de algo

que no le gusta, pero el no
tuvo la oportunidad de
estudiar y yo si la tengo"

"Su autoritarismo...."

"Es cerrado. Cuando te da su
opinién no hay manera de
cambiarla”.

"Siempre todo tiene que ser
como el quiere, eso me
frustra mucho, porque no
alcanzo sus expectativas.
No me gusta que se queja
de todo, de que no viaja,
por plata, y no se permite
disfrutar de lo que tiene".

"No se...es muy
perfecto...quizds la manera
de decir las cosas. Cuando
esta muy enojado las dice

muy mal. Yo también lo
tengo. Siento que falto el
respeto".

"Su arrogancia, su soberbia, su egoismo".

Otro

"De mis papas que dejaron
de lado su casa y su familia
por el trabajo, eso no lo
haria nunca. No haria lo que
hicieron ellos de no estudiar
tampoco".

"Mi hermana que es agresiva y no
le importa nada, grita mucho".

No individualiza sino habla
de aspectos en ambos
padres: "La
sobreproteccion. Nos
facilitaron mucho las cosas.
Me generd problemas,
siempre tuve todo en mi
casa y al venir a Cérdoba
tener que hacer todo
solo...si queria comer me lo
tenia que preparar yo. Me
sobrepasaban las cosas, no
tenia tiempo".
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DUELOS

Primario/Secundario Secundario/Eleccién Vocacional

Primario/Secundario Secundario/Eleccién Vocacional

Conflictivo. Cambio de
colegio en la primariay
luego cuando empezé el

secundaria, se refiere a esta
situacién con mucha
angustia: "Nunca fue lo
mismo, me apego mucho a
las personas, yo pensé que
vamos a seguir toda la vida
juntos y no es asi, siento
que es dejar algo atras. Yo
lo veo como algo que es
para siempre. No me gusta
sentir que ya no es lo
mismo. Cuando termine el
secundario no me paso
sentir esto, porque no tenia
el grupo de amigos del
primario, me alivié terminar
el colegio. Me lo tomé
diferente al no aferrarme a
las personas".

No lo experimento como algo
conflictivo y expresa: "creo que
porque siempre fui al mismo. El

tema de los cambios en las
exigencias en cuanto al estudio lo
vivia como algo que me gustaba,
novedoso". Lo significativo en este

aspecto fue tener que viajar a
Cérdoba a estudiar una carrera:

"Senti miedo y ahi se empeord mi
enfermedad. Miedo a no poder
con el estudio, sentia que no
podia. Me asustaba"

Conflictivo: "Lo recuerdo porque
fue algo que cambié muchisimo.
En el Ultimo afio de la primaria
fallecié mi abuelo y eso me hizo
muy mal. Fue muy fuerte. Con el
secundario fue redescubrir todo
un grupo de amigos. No sentia
pertenencia. Me sentia a un lado y
fue una manera de probarme a mi
y a mi familia que era una buena
alumna. Ahi descubri que me
gustaba el piano, el teatro, antes
me gustaban cosas mas
superficiales. Gracias a eso es lo
que soy ahora. No me sentia
cémoda con el grupo. Fue en los
primeros afios. Después no me
veia terminando el secundario, lo
veia muy lejos, pensé que me iba a
costar mds el cambio. Igualmente
en Santiago no tenia mucho que
me hiciera quedarme. Siempre
quise Cordoba porque de chica
escuche que mi mama estudid aca
y quise probar la experiencia. En
Santiago no hay ambiente de
estudio como hay acd. Queria
cambiar algo, el ambiente,
empezar de cero. Creo que me
sirvio y creci mucho. Queria
cambiar la enfermedad y terminar
esto, venir para acd era una
manera de dar fin a esto, sigo
enferma pero lo estoy trabajando.
Cambio mi forma de estudiar, aca
salgo y rindo bien, alld me aislaba.
Para valerme por mi misma sola,
siempre estuvieron mis padres
atras mio y me quise probar sola.
Noto que me desenvuelvo mas
facil, no me siento mal".

"No recuerdo mucho...fue
un caos porque fue el afio
del cambio del sistema CBU
y Polimodal y coincidié con
el aifo de la explosion de
Rio lll. Fue muy movilizador.
No fue un cierre de
primario comun con viaje
de egresado o fiesta. Fue de
golpe, rapido, no pudimos
viajar, los ultimos dos
meses no tuvimos clases.
Fue muy feo, volvimos dos
meses después a buscar
nuestros Utiles que habian
quedado en el colegio. El
cambio del secundario
también fue dificil por esto
de hacerme las cosas yo
sola, y decidir yo las cosas.
Darme cuenta que la que se
perjudicaba era yo si noiba
aclases. En la facu no servia
zafar sino adquirir
conocimientos".

"Fue un cambio muy feo
pasar del primario al
secundario. Mis
compafieros me cargaban
que era muy alta, que tenia
pie grande. Sentia mucha
exigencia, siempre inferior a
todos...hasta que me
acostumbre. Me adapte
haciéndome la que no me
importaba. Después cuando
termine el secundario y
empecé la carrera me
encantd. Cambie de grupo,
estudiaba algo que me
gustaba. Me entusiasmg”.

"Fue lindo, una época
divertida, siempre
riéndonos, juntandonos,
fue pasar a ser mds grande.
Ahora ya no es asi. No
tengo mis amigos. Cambid
porque me vine para aca,
no pude encontrar un
grupo aca. Me genera
angustia cuando veo las
fotos en internet pienso lo
mal que me siento aca. Al
colegio no me gustaba ir
porque no me gustaba la
gente. Las horas no
pasaban nunca. Sentia que
no me podia desenvolver.
Todavia lo tengo. En ALUBA
me siento contenida, en mi
casa trato de estar bien,
quiero descargarme acay
después estar bieny
tranquila. ".

"No me acuerdo del primarioa la
secundaria...no cambid tanto. Mi forma
de ser siempre fue la misma, sumisa,
retraida. Los Ultimos afios fui teniendo
mds cambios. Me daba miedo todo,
expresarme, hablar, lo que meiban a
decir. No sabia expresarme. Si no hubiera
estado enferma no hubiera aprendido a
expresarme...no hay mal que por bien no
venga. No hubiera hecho amigos, me
hubiera quedado siempre al lado de mi
mama. Cuando termine el secundario
estuve en pausa mucho tiempo, no
estaba bien mentalmente, estaba
deprimida, me desmoronaba. Mi casa, las
peleas de mis viejos, me ponia mal. Ser
timida callada. De mi casa me da
verglienza que es precaria, el aspecto. Me
daban vergilienza mis padres porque
discutian todo el tiempo, mi papa no nos
dejaba hacer nada y mi mama le permitia
todo y no decia nada. Estdbamos muy
quedados. Es algo que les pasa a todos.
Nunca invite a nadie a mi casa, me da
verglienza, a mi mama también".
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Situaciones Dificiles / Conflictivas

Situaciones Dificiles / Conflictivas

"Siempre me constaron los
cambios, adaptarme,
iempezar de vuelta todo!
Dejar a mis amigos. Para mi
los cambios era como dejar
algo, era distinto, no me
gustaba". (Se angustia ante
esto y llora). También habla
de la muerte de su abuela
cuando tenia 12 afios,
hermana del abuelo que
vive actualmente con ellos.
Se angustia nuevamentey
dice: " No se si fue
dificil...no me quiero
conectar con eso me
parece, hubo mucho
cambio, justo me habia
cambiado de colegio
también porque nos
mudamos de casa después
de eso porque viviamos en
su casa. Me cuesta volver
atrasy ver lo que pasoé, no
se si no me acuerdo o
qué...o no me quiero
acordar, no lo se."

"Haber venido a estudiar a
Cérdoba, me senti
desprotegida...que me habian
abandonado. Comencé aira la
psicéloga y eso me ayudo”.

"La muerte de mi abuelo.
Después de la primaria tenia
problemas con mis
compafieras....no me acuerdo
porque, me trataban mal, me
escribian cosas en el pizarrén.
Me fueron marcando esas
cosas”.

"Cuando no entrea la
Facultad. Senti una
frustracion muy grande. Yo
era abanderada, mis papas
hablaban todo el tiempo de
eso y lo senti como una
decepcion para miy para
mis papas. Yo me castigaba.
Me costo porque todos
seguian con el ritmo
universitario y yo al pedo.
Después me empecé a
sentir mds ocupada con el
curso. Me jodia tener
mucho tiempo. Tenia que
estar siempre haciendo
algo".

"si... itengo terror a
manejar! Cuando era chica
mi mama me habia
ensefiado a manejar, y lo
hacia bien. Un dia mi papa
me llevé a sucampo yyole
quise mostrar lo que habia
aprendido. Me subi a su
camioneta y no pude
hacerla andar, me dio
miedo y me paralicé. Fue
horrible porque me empezé
a decir cosas re feas me
hizo sentir muy mal. Estuve
llorando dos horas después.
Me retaba...me hizo sentir
una inutil".

"Alos 11 afios mi primo
una noche me
manoseo...eso me trajo
muchos problemas, me
costd afios porque me
pelee con mi familia, a mi
abuela no la hable por tres
afios (sucedié en su casa).
Fue horrible, lloraba todos
los dias, no lo conté por
unos meses, se lo conté a
mi mama. Ella se lo dijo a
mi papa. Mis papas me
pusieron en una burbuja y
ellos trataron de solucionar
todo. Hablaron con la
familia de el. A miabuela
le recriminaron que tendria
que haber tenido mas
cuidado".

"Alos 7 aflos cambié mi vida, le empecé a
tener idea a mi casa...empecé a tener
fobia a las ratas, después empecé con

una alergia a los gatos. Creo que fue
porque a esa edad me manosearon mis
comparieros del colegio. Estdbamos en un
actoy como yo no decia porque era
sumisa se aprovecharon. Hasta el dia de
hoy me jode...porque no entendia que
hacian. Hoy me jode para mi sexualidad,
para tener pensamientos sobre la
sexualidad. Se lo conté a mi mama
solamente hace poco, no se lo conté
cuando era chica. Nadie lo sabia. En
ALUBA lo conté hace un par de meses
también".
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Duelos

Rol Infantil

Expresa que ante la muerte
de su abuela su madre
trabajaba masy se
encontraba menos en su
casa. Ante esta situacion
cuenta lo siguiente: "Me
empecé a ocupar de mi
casa, ocupé el rol de mi
mama y ahi fue cuando me
enfermé porque no tenia
tiempo para comer o
cocinarme para mi, todo era
para los demas. Yo hacia
todo, me acopaba de mi
hermana mas chica le
llevaba al colegio, le daba
de comer, la bafiaba. Mi
mama me lo pedia y aparte
yo lo hacia sola. Fue como
hacerme grande de repente
y dejar de ser chiquita".

Cuenta que en su familia desde
pequefia siempre estuvo
mediando en las discusiones
familiares, surol era buscar que
todos estén bien evitando
discusiones y peleas, lugar del que
todavia se le hace dificil apartarse.

Al hablar del vinculo con su
padre expresa: "Cuando era
chica me daba con todos los
gustos. Era la nena de papa.
Después me enfermey
cambié todo. Todo lo que me
decia me lo tomaba a mal.
Tenia una mala manera de
decir las cosas. No se podia
hablar, por eso me aislaba.
Me decia que estaba
distinto...que no comia. Yo no
aceptaba lo que me deciay
me aislaba. Me daba miedo
hablar con él. Dejé de hablar".

Cuando habla de su infancia
expresa: "Cuando era chica
no me acuerdo que hacia...
no me gustaba jugar a las
mufiecas. No se porqué, me
las regalabany las dejaba
tiradas por ahi o las tenia
guardaditas de adorno.
Siempre andaba rodeada de
varones, jugando a los
autitos, con pistolitas,
siempre afuera al aire libre.
Jugaba con mi hermano...no
me acuerdo mucho de mi
infancia. A los tres afios
creo, un amigo de mi papa
nos trajo de regalo un
autito a mi hermano y una
mufieca a mi...yo me largue
a llorar porque queria el
autito. Al otro dia me trajo
un autito de regalo. Mucha
vida afuera siempre".

Desde chiquita siempre
quise ser la hija modelo,
perfecta. Buscaba ser
perfecta para mi papa. Me
acuerdo que cuando se
enojaba con mis hermanas
por algo yo lo notaba y
trataba de hacerlo yo para

que no se enojara conmigo.

Lo hacia para evitar
conflictos, enojos entre
todos. "Me gustaba jugar a
las barbies, a la maestra, a
la mama...a las princesas...a
que tenia mucha plata".

"Mi suefio es trabajar de
adolescente. Como sale en
las peliculas que atienden
bares en patines, trabajar
en Neverland. Desde
chiquita loveia en la teley
queria ser asi...es como una
materia pendiente".

"Yo hasta hace poco era una nena para
mi mama...recién ahora estoy dandome
mi lugar. No se si me gusta, me da miedo
que me deje de lado. Me dice que ya
tengo que pagarme mis cosas y veo que
con mis hermanitas no hace eso. Todo es
para mis hermanos mas chicos. Me
angustia porque cuando me falta algo no
le puedo ir a pedir. Capaz era el lugar que
yo pedi. Me hace sentir ignorada, ya me
corrié de los hijos de los que se tiene que
hacer cargo. Si me pudiera hacer cargo de
todas las cosas de mi vida lo haria, pero
todavia no puedo".

Padres de la infancia

"Mi mama no estaba nunca,
yo siempre estaba sola,
cuando empecé primer afio
mi mama no me acompafid
al colegio porque trabajaba,
fui con mi papa. Esas cosas
me dolieron. No es igual con
mis hermanitas a como fue
conmigo, las lleva de paseo
estd mas tiempo con ellas."

Anteriormente comenta la
experiencia de viajar a estudiar a
Cordoba, por decisién propia,
haciendo hincapié en como vivid
la separacién con sus padres: “Me
dejaron sola... senti que me
habian abandonado...ahi fue
cuando empeord mi enfermedad.
Después lo fui trabajando y
hablando y lo fui modificando"

Cuando comenta como vivio
la experiencia de cambiar de
ciudad dice: " Queria cambiar
algo, el ambiente, empezar de
cero. Creo que me sirvid y
mucho. Queria cambiar mi
enfermedad y dar fin a esto.
Quise probar valerme por mi
sola. Siempre estuvieron mis
padres".

""Cuando me vinea
Cérdoba me senti sola, no
tenia mas a mis papas para
llevarme a la facultad,
levantarme, darme el auto
cuando quisiera, tenia que
hacer todo yo. Ahi empeord
mi enfermedad. No tenia
tiempo para cocinarme ni
ganas...decia 'listo no como
y punto'. Fue un cambio
enorme. Me sentia mal. No
podia manejar las cosas”.

"Todavia no me animo a
trabajar, me da miedo.
Tengo ganas pero no me
siento segura...todavia no
me puedo desprender del
todo de mi papa. Quiero
independizarme pero creo
que todavia me falta
seguridad de mi misma, de
que soy capaz, y de que
puedo valerme por mis
propios medios con lo que
seytengo".

"Siempre tengo mucho
miedo de quedarme sola.
Por eso siempre trato de

buscar ser aceptada, de

caerle bien a las personas".

"Mucho tiempo mi papd no estuvo
porque trabajaba, cuando mi mama
estaba enferma siento que ocupé el lugar
de una persona mayor, de ver lo que
hacian o no hacian mis hermanos. No
ocupaba el lugar de hermana"..."Mi
mama no entiende que todavia no puedo
valerme por mi misma, si pudiera lo
haria".
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Roles Sociales

Expresa vivir con mucha
angustia el tener que decidir
que quiere para su futuro:
"Ahora que tengo que
tomar ese rol de adulto no
lo puedo hacer...me da
miedo, yo soy responsable
pero no me gustaria
descuidar a mi familia por el
trabajo, no haria eso con
mis hijos. Yo siempre estaba
sola".

"Desde los 11 afios que queria ser
psicdloga...no se porque se me
ocurrié. A los 13 afios dije
llévenme al psicélogo. No me
imagino haciendo otra cosa".

"Ahora estoy decidida a
probar...no se si estoy segura
de lo que elegi ni de lo que
quiero para mivida ya lo veré
mas adelante".

"Estudio para ser alguien en
la vida y para ocupar un
lugar en la sociedad y
cumplir un rol... trabajando
o estudiando”

"Capaz termino trabajando
de psicéloga...no lo se..."

"Mi vida se corto desde los 17 afios hasta
los 21, me quedaba en mi casa
atendiéndola a mi mama, tomando mate
con ella, limpiandole la casa...lo hacia
porque yo estaba enferma, deprimida, no
me gustaba mi cuerpo, me veia mal,
gorda, no tenia ganas de comer ni de
vivir...era esconderme del mundo. Me
costaba sociabilizar y quedarme con mi
mama era la excusa perfecta. Hoy me
cuesta todavia salir y sociabilizar con la
gente. Ahora estoy buscando trabajo y
tengo miedo, pero quiero mi
independencia".

Resolucidn de Situacion Conflictiva

Inconclusa. "Me cuesta
darle un cierre a las cosas.
Yo siento que las relaciones
son para siempre."

Plantea que la situacién que mas
le costo afrontar en su vida fue
dejar su casa y viajar a Cérdoba.
Ante esta vivencia expresa:
"Empecé a juntarme en grupo a
estudiar con compafieros, no me
gustaba estar sola...me hice
muchisimos amigos, itengo
amigos por todos lados!...eso me
facilité las cosas y me ayudo".

Inconclusa: "Me cuesta
pensar en eso. Trate de no
pensarlo al temay asi lo
sobrellevé, sino se me hacia
insostenible. Murié de un
infarto, fue de un dia para el
otro. Los primeros meses lloré
mucho...no se como hice para
no pensar, ahora no me
acuerdo".

Cuenta que cuando no pudo
ingresar a la carrera de
Turismo se sentia
angustiada ya que todos sus
amigos se encontraban en
un ambiente de estudio,
haciendo sus cosas, y ella
tenia demasiado tiempo
para no hacer nada. Como
consecuencia de esto, para
aliviar esta sensacion,
comenzo un curso de
portugués, que le permitia
estar mas tiempo ocupaday
que ademas,
posteriormente, le serviria
como complemento para su
carrera.

Inconclusa: "Nunca mas pude
manejar. Me da miedo no poder
con todo lo que hay que
manejar. Cada vez que pienso
en volver a manejar ya sea con
mi mama o alguien de mi
familia me acuerdo de esa
situacion y me paralizo”.

Inconclusa: "Con el tiempo
intente perdonar, primero a mi
abuela, era la mas facil de
perdonar, ella no habia tenido
la culpa. Me enoje con ella por
culpa de mi mama porque ella
me conto que cuando quedo
embarazada mi abuela no me
queria, que nunca me quiso.
Sumado a que en su casa me
habia pasado eso, me enoje
con ella. Siempre saliamos en
familia y eso no lo hicimos mas.
A él nunca mas lo vi. Toda la
familia se distancid. No sé qué
haria si lo veria ahora. A el no
se si lo puedo perdonar
todavia. Me gustaria
perdonarlo pero los recuerdos
no me dejan. Me arrepiento de
esa noche porque mi mama no
me dejaba dormir en otro lado
que no fuera mi casa. Esa fue la
Unica noche que dormi fuera de
mi casa. Me gustaria volver el
tiempo atras y quedarme en mi
casa. Pero si paso fue por algo.
Ahora que lo hablo tengo ganas
de perdonar completamente.
Podria intentarlo para
encontrar mas paz yo”.

Inconclusa: "Ni siquiera se que paso al
otro dia...pero hace poco se abrié esa
puerta de recordar eso. Pero no me
acuerdo de nada...solo que después
empecé a tener pensamiento sobre la
sexualidad...no me gusta hablar de eso.
Todavia lo estoy trabajando. Quiero
quedarme mas libre".
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PROYECTO FUTURO

Proyecciones respecto de la Elecciéon Vocacional

No puede proyectarse como
profesional en un principio:
"No se en que ubicarme,
quizds me veo haciendo
todo para las empresas de
mi tia (estética corporal),
folletos, disefios, hacer
carteles para pegar en las
calles, etc."

Se proyecta y afirma: "Siempre
quise trabajar en el 4rea
oncoldgica". Con respecto a esto
cuenta una experiencia muy
cercana que la llevé a interesarse
por este drea, en donde la mama
de una amiga muy intima,
enferma de céncer, vive una
situacién que describe de la
siguiente manera: "Vilo
desprotegidos y solos que
estaban, la falta de apoyo que
tenia la familia...encima los papas
estaban separados, ahi me
empecé a interesar. Yo buscaria
palear la calidad de vida que
queda....no dejar morir solos a las
personas. Me gustaria hacer
cambios hospitalarios, te dejan
morirte solo, a la familia nadie la
acompafia. Quisiera humanizar
esta parte de la medicina.
También me gustaria hacer algun
posgrado...no quiero recibirme y
salir ya, hacer algo que me de
seguridad y experiencia".

No puede proyectarse:
"No...todavia no me veo, me
falta conocer mas, algo que
me de mas seguridad...pero

no me veo de ninguna
manera. Cuando termine la

facultad me gustaria

especializarme en algo dentro

de la carrera".

"Como profesional me veo
'una loca’ (rie).
Responsable, consiente del
trabajo de lo que implica
llevar adelante un grupo, en
el contacto con la gentey
transmitirles informaciony
conocimientos. En el
cuidado de las personas.
También tengo proyectos
con mi novio de ir a vivir
juntos, pero no quiero
seguir dependiendo de mis
viejos econémicamente.
Quiero estabilizarme
primero para hacer las
cosas de una forma mas
madura".

"Como profesional me veo
segura. Me gustaria tener
mi Spa, o empezar de a
poco, tener un gabinete
para trabajar con mis
pacientes".

"Me veo bien, espero
sentirme mas segura de mi
misma. Creo que lo podria
hacery que lo haria bien".

"Como profesional me veo muy buena,
responsable, dedicada, cuidando de los
animales, solidaria, sin ser materialista,
pensando mas en la vida de un animal
que en otras cosas. Me gustaria tener mi
veterinaria. Tener mi protectora de
animales. Luchar para que haya una
veterinaria municipal".

Proyecciones a largo plazo

CIP-R

Se plantea una
contradiccidn con respecto
alo expresado
anteriormente sobre sus
padres y su vida laboral:
"Me gustaria tener mi
trabajo, mi familia, quiero
priorizar lo que me gusta y
después dedicarme a mi
familia. O quizas me veo
viviendo sola y trabajando
de lo que me gusta"

"Me veo responsable con mi
trabajo. Me imagino casada con
uno o dos hijos... porque con tres
siempre uno queda en el medioy
después hay problemas. Viviendo
aca en Cérdoba. Trabajando en un

hospital o Clinica”.

"iQue lejos!...que raro. Me
veo trabajando,

especializdndome en algo, aca

en Cdrdoba. Pero sin familia
sin nada...sola. Esa es mi
imagen".

"Me veo en pareja con un
hijo. Trabajando en un
servicio de emergencia. Me
gustaria complementar algo
con el turismo. Trabajar en
un centro de emergencia en
un centro se Sky".

"Me veo sana. Feliz.
Disfrutando de mi familia,
haciendo lo que me gusta.
No se si con hijos, pero si

con alguien".

"Mi suefio es trabajar de
adolescente. Como sale en
las peliculas que atienden
bares en patines, trabajar
en Neverland. Desde
chiquita lo veia en la teley
queria ser asi...". “Capaz
que no que termino
trabajando de psicéloga,
con mi casa propia, sin mis
padres. Siempre sola sin
pareja, por ningun motivo
en particular. En una casa
gue me pague yo con algln
animal, un perro”.

"Me esta frenando mucho verme, estoy
buscando trabajo y no consigo...me da
miedo ser como mi mama, viviendo de mi
marido, mediocre. Me veo cumpliendo
mis anhelos, espero haber hecho mi
carrera, conservando mis amigos. Me veo
con mi novio...o sola, en el campo,
escribiendo un libro, con mis animales".
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ANEXO V: FORMULARIO DESCRIPTIVO DEL TRABAJO FINAL DE

GRADUACION
Identificacion del Autor
Apellido y nombre del Lépez Hernandez Maria Fenarda
autor:
E-mail: ferlopezh@hotmail.com
Titulo de grado que Lic. En Psicologia
obtiene:

Identificaciéon del Trabajo Final de Graduacion

Titulo del TFG en Las elecciones vocacionales en pacientes
espaiiol diagnosticaos de Anorexia Nerviosa

Titulo del TFG eninglés | Vocational choices for patients diagnosed with
Anorexia Nervosa

Integrantes de la CAE Mgter. Alvaro Ortiz.
Mgter. Beatriz Ergo

Fecha de ultimo coloquio | 13/09/2010

con la CAE

Version digital del TFG: Las elecciones vocacionales en pacientes
contenido y tipo de diagnosticaos de Anorexia Nerviosa.pdf
archivo

en el que fue guardado

Autorizacion de publicacion en formato electronico
Autorizo por la presente, a la Biblioteca de la Universidad Empresarial Siglo 21 a
publicar la version electrénica de mi tesis. (Marcar con una cruz lo que corresponda)

| Publicacién electrénica: | Después de 6 meses)

Firma del alumno
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ANEXO VI: FORMULARIO DE SOLICITUD DE MESA DE EXAMEN
COMPRENSIVO ORAL
UNIVERSIDAD EMPRESARIAL SIGLO 21

DATOS PERSONALES
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Fecha De Nacimiento

02/03/1984

Lugar De Nacimiento

San Miguel de Tucuman

Apellido

Lépez Herndndez

Nombres

Maria Fernanda

Carrera De Grado De La Que Egresa

Lic. En Psicologia

Teléfono 0351-154591388

Direccion Av. Padre Luchessi KM 2y 1/2
Barrio San Isidro — Villa Allende
Provincia Cordoba

Cddigo Postal 5105

E-Mail ferlopezh@hotmail.com
Otros Teléfonos 0351-153927429
Estados Civil Soltera

Hijos Sin hijos

Estudios De Postgrado No Iniciados

Area Tematica

Institucion

DATOS LABORALES

Fecha de ingreso

Empresa

Direccion

Teléfono

Localidad

Mail Laboral

Posicion/Funcion/ Cargo

Nombre y Apellido del superior inmediato

Cargo del mismo

En caso de ser independiente indique:

Prof. Independiente - Empresa Unipersonal -
Sociedad
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