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COMUNIDAD TERAPEUTICA PSICOANALITICA, FAMILIA
Y VALORES EN LA ARGENTINA DE LOS SETENTA
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Resumen

Este trabajo se incluye en una serie de escritos que exploran una
zona de problemas en torno la familia entendida como objeto de in-
tervencion psicoldgica. En ellas se tiene particularmente en cuenta
el modo en que se vinculan los valores atribuidos al individuo y a la
familia, asi como los criterios de salud-enfermedad y las implican-
cias de éstos valores en los saberes y practicas de los profesiona-
les. Con estos lineamientos se analizara aqui un caso presentado
por Alfredo Canevaro y Jorge Garcia Badaracco descripto en “La
urgencia psiquiatrica y la comunidad terapéutica psicoanalitica”
trabajo expuesto en el VIl Congreso Latinoamericano de Psiquiatria
(Punta del Este, 1972). Dicha exposicion permite explorar funda-
mentalmente dos cuestiones: cuales son las vias por las que se
inscriben ciertos saberes y practicas en la coyuntura psi del periodo
en el que dialogara no solo con otras disciplinas, sino también con
nuevos objetos de intervencion, principalmente el grupo y la fa-
milia; segundo, qué valores disciplinares se encuentran presentes
en las practicas de la época, fundamentalmente los relativos a los
criterios se salud-enfermedad y a los roles masculinos y femeninos.
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Abstract

PSYCHOANALYTIC THERAPEUTIC COMMUNITY, FAMILY AND VALUES.
ARGENTINA IN THE SEVENTIES

This work will explore a field around family problems understood as
an object of psychological intervention, focusing the way that some
values attributed to the individual and the family, and the criteria of
health and disease are implicated in the constructing knowledge
and practices of “psy” professionals. It will be discussed a clinical
case by Alfredo Canevaro and Jorge Garcia Badaracco, “The emer-
gency psychiatric and psychoanalytic therapeutic community”, in-
cluded at the VIl Latin American Psychatry Congress (Punta del Este,
1972). This paper will explore two fundamental questions: how cer-
tain knowledge and practices inscribed in the “psy” disciplines and
disscused with new objects of intervention (like the group and the
family); second, which values were present into the seventies disci-
plinary practices, mainly those connected with health and disease,
and male and female roles.
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Introduccion

Este trabajo se incluye en una serie de escritos que exploran una
zona de problemas en torno la familia entendida como objeto de
intervencion psicolgica (Macchioli, 2011, en prensa; Macchioli y
Lorea, 2011). En estas indagaciones se tiene particularmente en
cuenta el modo en que se vinculan los valores atribuidos al indi-
viduo y a la familia, asi como los criterios de salud-enfermedad y
las implicancias de éstos valores en los saberes y practicas de los
profesionales, entre sus principales ejes.

Con estos lineamientos se analizara aqui un caso presentado por
Alfredo Canevaro y Jorge Garcia Badaracco en el marco del VIl Con-
greso Latinoamericano de Psiquiatria, realizado en Punta del Este
en 1972, El trabajo se titula “La urgencia psiquiatrica y la comu-
nidad terapéutica psicoanalitica”.[i] Dicha exposicion permite ex-
plorar diversas cuestiones del periodo. En primer término, indagar
las vias por las que se inscriben ciertos saberes y practicas en la
coyuntura psi del periodo en el que dialogara no solo con otras
disciplinas como el psicoanalisis o la psicologia, sino también con
nuevos objetos de intervencion, principalmente el grupo y la fami-
lia. En segundo lugar, se consideraran ciertos valores disciplinares
presentes en las practicas de la época, entre ellos los relativos a los
criterios se salud-enfermedad, a los roles masculinos y femeninos,
asi como también las distinciones entre paciente, padres, hijos, fa-
milia y grupo.

Acerca de la metodologia implementada, el andlisis se basa en un
abordaje histarico critico (Vezzetti, 2007a, Rose, 1990) de las disci-
plinas psi que se articula con los valores.t™ Dicho enfoque permite
explorar el campo disciplinar y cultural de los setenta a partir de
tres niveles de analisis. Por una parte, el caso que se aborda en
este trabajo se sitlia en la transicion que desde los sesenta da lu-
gar, entre otras cuestiones, a la redefinicion radical del lugar de la
muijer en la sociedad, en la familia y en el ambito laboral (Cosse,
2010; Torrado, 2004; Wainerman, 2005). Por otra, la conformacion
del campo psi local alrededor de 1957 marca un punto de viraje
con la fundacion del Instituto Nacional de Salud Mental (INSM), la
inauguracion de los servicios de psicopatologia en los hospitales
generales, la creacion de las carreras de Psicologia, y diversas
experiencias que iniciaban en el segundo lustro de los cincuenta
como la Escuela para Padres o las terapias de grupo, entre muchas
otras (Carpintero & Vainer, 2004, 2005; Dagfal, 2009; Macchioli,
en prensa b; Plotkin, 2003; Vezzetti, 2007b). Por (ltimo, respecto
a los valores, segun Wylie y Hankinson Nelson (2007) no existiria
la produccién cientifica libre de valores, tanto epistémicos (enten-
didos como constructos tedrico-epistemoldgicos correctos hacia el
interior de una ciencia) como no epistémicos (que incluye valores
culturales, sociales, politicos, etc.). Todo cientifico al no poder pro-
ducir de manera descontextualizada, utiliza los recursos materiales
e intelectuales de su medio y con ello toma una serie de decisiones
basadas en criterios no epistémicos. Esta postura, incluida en los
desarrollos de la epistemologia feminista, sostiene que los valores
intervienen en modo directo en la seleccion de evidencia empirica
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con la que se construyen las teorias (Dorlin, 2009; Talak, 2009).
Desde éstos los ejes se analizara el caso de Canevaro y Garcia
Badaracco expuesto en 1972.

Una comunidad terapéutica y psicoanalitica de psiquiatras
reformistas.

Al trabajar el ambito de las disciplinas psi en la Argentina, no puede
soslayarse la fuerte impronta psicoanalitica dentro de este campo
en el periodo estudiado. Basta aqui simplemente mencionar, que en
el seno de la Asociacion Psicoanalitica Argentina (APA), fundada en
1942, se gesta en gran medida la recepcion del kleinismo a nivel lo-
cal, que puede situarse entre el segundo lustro de los cuarenta y el
primero de los cincuenta (Dagfal, 2009: 115). En la década siguien-
te, algunos de los miembros de la institucion fueron protagonistas
de la gran difusion del psicoanalisis en el ambito portefio, resultado
de un complejo proceso de desarrollos culturales, sociales y politi-
cos (Plotkin, 2003: 142).

Simultaneamente, el periodo de la segunda posguerra, entre otras
cuestiones, impulsd el pasaje de la higiene mental a la salud mental
en Estados Unidos y Europa y poco después en la Argentina (Dagfal,
2009: 59). Este movimiento trasladaba su mirada del manicomio
a la comunidad a partir de la prevencion y promocion de la sa-
lud mental, guiado por la propuesta de transformar los hospitales
psiquiatricos en comunidades terapéuticas. En Argentina, dichos
cambios fueron impulsados por un grupo de psiquiatras reformistas
que se habian formado en instituciones asilares, pero que querian
transformar ese estado manicomial desde los nuevos lineamien-
tos de la salud mental. Algunos de sus representantes entre las
décadas de 1950 y 1960 fueron Enrique Pichon-Riviere, Mauricio
Goldenberg, Guillermo Vidal y Jorge Garcia Badaracco.

Este altimo, nacido en 1924, se recibid de médico en Buenos Aires
en 1947 y viajo a Paris entre 1950 y 1956 para formarse como
psiquiatra y psicoanalista. En 1957 participé como consejero del
recién fundado INSM, en 1958 gano la Jefatura de un Servicio del
Hospital Neuropsiquiatrico de Buenos Aires (actual hospital “José T.
Borda”). Alli instituyo diversos espacios inaugurales en la Argenti-
na, como la primera Residencia en Psiquiatria en 1958, la primera
Comunidad Terapéutica de orientacion Psicoanalitica en 1962, el
primer Hospital de Dia en 1964, y el dispositivo de Comunidad Te-
rapéutica Psicoanalitica de Estructura Multifamiliar en 1965 (Gar-
cia Badaracco, 1989: 39). Sin embargo, a partir de 1966 el marco
sociopolitico argentino (con el gobierno de Ongania y La Noche de
los Bastones Largos como simbolos de aquel afio), colabord en que
varias experiencias publicas comenzaran a desplazarse al ambito
privado. Asi, en 1968 Garcia Badaracco dejo el hospital para fundar
una clinica privada, DITEM (Docencia, Investigacion y Tratamiento
en Enfermedades Mentales), junto a Alfredo Canevaro y Norberto
Proverbio, con quienes trabajaba en el Neuropsiquiatrico. En 1978
fue uno de los miembros fundadores de la Sociedad Argentina de
Terapia Familiar (SATF) y fue su vicepresidente entre 1979y 1984
(mientras Canevaro la presidia). Paralelamente, dirigio la APA de
1980 a 1984. En relacion a sus publicaciones, entre 1961 y 1978
escribe todos los trabajos relacionados con los tratamientos fami-
liares en colaboracion, aunque posteriormente publica los trabajos
sobre comunidad terapéutica y abordaje familiar como Unico autor.
El otro colaborador del texto de 1972, Alfredo Canevaro, naci6 en
Buenos Aires en 1938 y realizd la carrera de medicina en la Facul-
tad de Medicina (UBA) entre 1957 y 1962. A partir de alli se formé
en Psiquiatria fuera del pais, de 1963 a 1967 en las Universidades
de Madrid, Hamburgo y Paris. Asimismo, gand el primer premio del
concurso anual de psiquiatria organizado por la revista L Evolution

Psychiatrique en 1967. En junio de ese mismo afio volvié al pais.
Al llegar hizo un primer afio de formacion en la Escuela de Psico-
logia Social de Pichon-Riviére y se puso en contacto con Garcia
Badaracco por recomendacion de Henry Ey, con quien se habia
formado en Paris. A partir de alli, primero en el Borda hasta mayo
de 1968 y luego en DITEM, trabaj6 en estrecha colaboracién con
Garcia Badaracco y Proverbio. En aquellos afios también realizo las
entrevistas de admision a la APA aunque las interrumpié debido
a la gran disociacion que encontraba entre una formacion rigida
y ortodoxa del psicoandlisis y el trabajo hospitalario con psicosis.
De todos modos continud su formacion psicoanalitica en diversos
ambitos (Macchioli, 2010: 346). Durante trece afios fue Vicedirector
de DITEM, aunque por sus diferencias con Garcia Badaracco tomo
distancia de la institucion a principios de los ochenta. En 1977 fun-
do y editd Terapia Familiar, primera revista especializada en lengua
espariola, que se edité entre 1978 y 1993. Paralelamente, en junio
de 1978 fundd SATF con Garcia Badaracco, entre otros, institucion
que presidié durante cinco afos. Desde 1988 vive en Italia, donde
contintia desarrollando importantes aportes a la especialidad (Ca-
nevaro, 2012).

En suma, Garcia Badaracco y Canevaro, en sintonia con los pos-
tulados del movimiento de la salud mental, conciben e intervienen
en una familia de cara a lo individual y a lo social. En ella la enfer-
medad emerge del grupo y no del individuo. En consecuencia, la
curacion procedera del caracter colectivo que propicie el dispositivo
terapéutico. No obstante, la concepcion de estos autores, a diferen-
cia de otras como la de Pichon Riviére, pone el acento en la trans-
mision generacional: si los padres no resuelven adecuadamente las
fases libidinales propias, estas fallas se trasmitiran a la generacion
siguiente. Esta idea modifica la posicion de la familia respecto a
la enfermedad, que ahora adquiere el caracter de repeticion inter-
generacional, asi también como la de curacion, que consistira en
el “redesarrollo” de la familia via psicoterapia familiar (Macchioli,
2009a, 2009b).

También en sintonia con el movimiento de la salud mental, la co-
munidad terapéutica se basa en la premisa de que el hospital es
un sistema social e intenta utilizar al maximo sus recursos para
transformar el comportamiento del paciente para que sea capaz
de organizar su vida y relaciones personales constructivamente. Se
retoman fundamentalmente los aportes de Maxwell Jones sobre
comunidad terapéutica utilizando recursos como la confrontacion
(lograr que el paciente tome conciencia del efecto de su compor-
tamiento sobre otras personas) o la interpretacion de motivaciones
(comprender las causas que determinan su conducta). Sin embargo,
las confrontaciones solo podran ser enriquecedoras si el paciente
desarrolld recursos yoicos suficientes como para poder afrontarlas.
De tal modo que los aportes de Maxwell Jones son necesarios pero
no suficientes para Garcia Badaracco, ya que no permite visuali-
zar suficientemente el camino que recorre cada paciente dentro
de la comunidad ni los cambios internos del proceso terapéutico
mismo, cuestion que lo lleva a plantear la nocion de “Comunidad
Terapéutica Psicoanalitica”. Esto abre nuevas problematicas ya
que integrar modelos socioldgicos y teoria psicoanalitica no resulta
sencillo, aunque sea el sino de aquellas décadas (Vezzetti, 1998).
Sin embargo, més alla de estos aportes, para Garcia Badaracco
la comunidad se comporta como una familia sustitutiva que debe
proveer alimento afectivo, estabilidad y modelos de identificacion
para que el paciente pueda realizar su proceso terapéutico. De este
modo la comunidad toma la estructura virtual de una gran familia
multiple, materializada técnicamente en lo que llamé “grupo fami-
liar maltiple” (Garcia Badaracco, 1989: 46).
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El caso clinico que se presenta a continuacion se inserta entonces
en la practica privada efectuada en DITEM y forma parte de las pre-
sentaciones que este grupo de profesionales venia haciendo desde
1970, en el marco del Primer Congreso de Patologia y Terapéutica
del Grupo Familiar. Alli, practicamente acapararon la seccion de
“grupo familiar con miembros psicéticos” con cuatro trabajos que
describian el dispositivo de Comunidad Terapéutica Psicoanalitica
de Estructura Multifamiliar. Esta incluia cuatro estructuras tera-
péuticas integradas: terapia individual psicoanalitica, terapia gru-
pal comunitaria, terapia del grupo familiar nuclear y grupo familiar
multiple (integrado por el conjunto de pacientes en tratamiento, sus
familiares y los profesionales).

La familia en la comunidad terapéutica psicoanalitica.

En “La urgencia psiquiatrica y la comunidad terapéutica psicoana-
litica”, trabajo presentado en el VIl Congreso Latinoamericano de
Psiquiatria, Canevaro y Garcia Badaracco sostienen que la urgencia
psiquidtrica entendida como una crisis para el cambio, dependera
de que el psiquiatra interviniente, que es el interlocutor de la cri-
sis, pueda otorgar al paciente la oportunidad de transformar esa
“crisis-enfermedad” en una “crisis-punto de partida” de un pro-
ceso terapéutico. Desde esta perspectiva, la comunidad terapéu-
tica psicoanalitica seria un continente adecuado para elaborar los
conflictos que desembocaron a la crisis, entendiendo la urgencia
psiquidtrica como “una crisis de la identidad no lograda, es decir, en
la seudoidentidad que constituye la enfermedad” que a partir de la
urgencia busca “un cambio hacia la identidad verdadera” (Caneva-
ro y Garcia Badaracco, 1972: 181). Lo ilustran con el siguiente caso.
Juan, paciente de 55 afios, es internado por sus hijos en la institu-
cion por un cuadro depresivo y amenazas de suicidio a partir de la
reciente muerte de su esposa. Anteriormente predominaban en él
frecuentes “actitudes psicopaticas” y periodos de “intenso alcoho-
lismo” que lo llevd a desarrollar “una impermeabilidad a la reflexion
(negacion de la realidad) y un intenso manejo omnipotente de los
demas tratados sadicamente (caracteristico de la relacién narcisis-
tica de objeto) especialmente los miembros de su grupo familiar
inmediato”. Durante los primeros dias de la internacion “estudia”
el comportamiento de la comunidad aunque su actividad grupal es
nula. Poco después, al inicio de una reunion comunitaria expone al
coordinador su deseo de externarse, “especulando sobre su con-
dicién de no alienado”. El coordinador plantea que efectivamente
puede externarse legalmente, pero se lo desaconsejaba médica-
mente. A partir de alli el grupo comienza a comportarse de modo
caotico, organizandose dos subgrupos liderados por dos jovenes
pacientes, Lina y Roberto, que “comienzan a pelearse por repre-
sentar las tendencias contradictorias existentes en Juan”. Dicha
disociacion grupal fue interpretada como un modo en que el grupo
consideraba rapidamente la situacion planteada por Juan, “dra-
matizando el conflicto familiar en el que Juan permanecia pasivo,
frente a la pelea inducida por él en sus dos hijos”. La elaboracion
de esta situacion en el grupo permitié que Juan comprendiera di-
chos mecanismos y que solicitara una reunion familiar para tratar
su externacion. En el encuentro familiar se pudo abordar un con-
flicto mucho mas profundo, que “determinaba inconscientemente”
esta situacion: la intensa culpa que Juan sentia por haber tenido
que internar por un juicio de insania a su propio padre, cuando
él era joven. La emergencia de esta situacion permitio a los hijos
ayudarle a “reparar” esta intensa culpa, en tanto ellos se hicieron
cargo de “la proyeccion de estos aspectos culposos” en lugar de
actuarlos pudiendo asi transformarlos en actitudes bondadosas y
de ayuda al padre. Finalmente arribaron al acuerdo de apoyar la

externacion, en tanto podian proporcionarle a Juan “un continente
afectivo que él no habia podido proporcionarle a su propio padre”.
Esta situacion permitio que él “reconociera sus actitudes enfermas”
aceptando una psicoterapia ambulatoria, ademas de mudarse al
mismo edificio en que vivia su hija, situacion que ayudo a que Juan
ya no instrumentara pedidos de ayuda y afecto bajo situaciones
de chantaje afectivo y amenazas de suicidio (Canevaro y Garcia
Badaracco, 1972: 180).

Hasta aqui entonces, hay ciertos ejes que interesa destacar en este
trabajo. Por una parte, la patologia que lleva a la urgencia psiquia-
trica e internacion de Juan es un cuadro depresivo, acompariado de
alcoholismo y amenazas de suicidio, que aunque se habia desenca-
denado por el duelo de su mujer, respondia a actitudes previas a la
pérdida de su esposa. Al describir los aspectos del paciente, la ca-
racterizacion se basa en aspectos como “negacion de la realidad”,
“intenso manejo omnipotente de los demas tratados sadicamente”,
“relacion narcisistica de objeto”, “reparacion”, “proyeccion”, térmi-
nos que en gran medida remiten a un vocabulario kleiniano todavia
en boga aquellos afos (principalmente en las patologias vinculadas
a las psicosis y neurosis graves), que poseian a la vez matices de
las ensefianzas de Pichon Riviére. Tal como sostienen los autores
con la referencia explicita a la “teoria kleiniana” y a la “familia in-
terna”, “vinculos internos y externos” o “ruptura de estereotipos”,
tan tipicamente pichoneanos.

Asimismo, en este caso los responsables de la internacion son los
hijos que estaran involucrados en todo el proceso terapéutico del
paciente, quienes son hilo conductor de los diversos dispositivos
de este modelo: comunidad terapéutica, terapia de grupo, terapia
familiar.

Reflexiones.

En sintesis, tal como se sostuvo al inicio de este trabajo, no existiria
la produccion cientifica libre de valores, ya sea epistémicos o no
epistémicos, interviniendo éstos en modo directo en la seleccion de
evidencia empirica con la que se construyen las teorias. A partir del
caso expuesto, se puede reflexionar acerca de los siguientes nive-
les: los valores asociados a la salud-enfermedad, a las cuestiones
de género femenino-masculino y a las representaciones de grupo,
familia, padres, hijos y paciente en la Argentina de los setenta.

En relacion a la dupla salud-enfermedad, el modelo de Comunidad
Terapéutica Psicoanalitica en consonancia con los postulados del
Movimiento de la Salud Mental que emergen en la segunda pos-
guerra, pone el acento en una enfermedad de cardcter grupal y en
una mirada optimista de la patologia: si el grupo enferma, el grupo
cura (ya sea la sociedad, la comunidad, la familia o el grupo que se
genera en internacion misma). De tal modo que, por ejemplo, las re-
peticiones intergeneracionales, como la culpa que Juan sentia por
tener que internar por insania a su propio padre, pueden repararse
en la generacion siguiente entre Juan y sus hijos cuando aceptan su
externacion si él acepta continuar el tratamiento ambulatorio. Inclu-
so cierto leifmotiv de Canevaro y Garcia Badaracco es transformar
la “crisis-enfermedad” en “crisis-punto de partida” para el cambio
via el proceso psicoterapéutico, incluso entendida como una cri-
sis de la identidad o seudoidentidad que puede, via el tratamiento
propuesto, generar “un cambio hacia la identidad verdadera”. In-
terpretar la crisis de este modo queda para los autores en manos
de como el psiquiatra interviniente plantee la internacion. Esta linea
de abordaje se acompania de cierto marco legal que no siempre se
explicita en el relato de casos clinicos de la época: cuando Juan
pide en el grupo terapéutico salir de la internacion, el coordinador
le plantea que legalmente puede hacerlo pero que médicamente no
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lo recomiendan. Aqui la responsabilidad queda compartida entre el
paciente, su familia y los médicos, no quedando la decision exclu-
sivamente en manos de los expertos, sino que el tema se trata y
acuerda en la terapia de grupo y en la terapia familiar.

En segundo término, pueden inferirse algunas cuestiones asocia-
das al género aunque no estan explicitas en el caso. Los profesio-
nales son hombres, tanto los psiquiatras autores de la ponencia,
como el coordinador del grupo. Por otra parte, la crisis de Juan se
desencadena por la muerte de su mujer, aunque se asienta en con-
flictos previos a este acontecimiento. Finalmente, cuando Juan es
externado va a vivir al mismo edificio de su hija, cuestion que per-
mite suponer que es ella quien se hara cargo mas de cerca de los
cuidados de su padre, tareas generalmente delegadas en mujeres.
Tercero, respecto a las representaciones de grupo, familia, padres,
hijos o paciente como objetos de intervencion, el caso presenta li-
mites mas definidos respecto a los dos primeros que los que pue-
den ubicarse en los casos clinicos de los cincuenta y sesenta. El
grupo es abordado en el marco de la terapia grupal con todo un
andamiaje tedrico-clinico en juego (un coordinador, los compor-
tamientos dentro del grupo, los subgrupos, los liderazgos, la dra-
matizacion, la elaboracion en el marco grupal, etc.). La familia en
este dispositivo clinico presenta un lugar diferencial con reuniones
familiares, denominadas en otros textos de la misma época como
“grupo familiar nuclear”, ambito que permite abordar conflictos
mas profundos (en el caso se ve a partir de la culpa de Juan por
la internacion de su padre, sus determinaciones inconscientes, la
reparacion de los hijos por la culpa que sentia Juan, al hacerse
cargo éstos de las proyecciones de aspectos culposos del padre
pudiéndolos transformar en aspectos bondadosos y de ayuda al
progenitor, otorgarle un continente afectivo, etc.). En este caso los
padres y los hijos, no son tratados como entidades particulares sino
que son incluidas en el dispositivo familiar, como partes de este
grupo. Por ultimo, respecto a la concepcion de paciente, aunque se
lo tiene en cuenta en su caracter individual (su patologia depresiva,
el duelo patoldgico, las actitudes psicopaticas, las relaciones de
objeto y defensas predominantes, etc.), las intervenciones hacen
predominar fuertemente el caracter grupal, tanto de la psicoterapia
de grupo como de las entrevistas familiares. En este sentido, puede
hipotetizarse que las concepciones de abordaje grupal y familiar
poseian epistémicamente mayor peso y solidez que décadas an-
teriores, pudiéndose reconocer tanto en el dispositivo como en las
intervenciones un modo de pensar y hacer grupal y no individual,
bajo la matriz intelectual que habilitaba la salud mental.

Hasta aqui, en el campo disciplinar psi eran los psiquiatras los que
ocupaban el lugar de expertos en relacién a los abordajes fami-
liares con una formacion psicoanalitica de caracter social, funda-
mentalmente alineados con el surco iniciado por Pichon-Riviere en
los sesenta. No obstante, a partir de los setenta varios psicdlogos
comenzaban a incursionar en los abordajes familiares como Isabel
Calvo, Maria Rosa Glasserman, Estrella Joselevich, Cloé Madanes
y Juan Carlos Nocetti, aunque adquiriran mayor visibilidad en los
ochenta, asi como la legalidad para ejercer psicoterapia a partir
de 1985, ya que antes solo estaba habilitado para los psiquiatras,
cuestion que también se entrevé en el caso clinico.

En suma, el caso seleccionado permite delinear una zona de pro-
blemas alrededor de ciertos valores devenidos epistémicos pues-
tos en juego dentro de la comunidad terapéutica psicoanalitica,
en ciertos ambitos de las disciplinas psi'y en el Movimiento de la
Salud Mental que pueden rastrearse en las concepciones de salud-
enfermedad o la familia y el grupo como objetos de intervencion. No
obstante, ciertos valores no epistémicos pueden pesquisarse en las

concepciones de los profesionales al abordar las cuestiones de gé-
nero masculino y femenino asi como ciertos roles basicos familia-
res como la mujer a cargo de los cuidados de la familia, cuestion no
tematizada en el caso clinico pero que si comenzaban a visibilizarse
a nivel social y cultural con las transiciones familiares y en las rela-
ciones entre hombres y mujeres. El tipo de analisis propuesto, que
pone en dialogo la historia de la psicologia con la epistemologia, en
este caso especificamente con los valores, permite iluminar aspec-
tos inadvertidos en otras historias. Quizas esta via permita echar luz
y complejizar los saberes y précticas pside los setenta para aportar
matices y claroscuros a historias que estan todavia por escribirse.

NOTAS

[i] Deseo agradecer especialmente a Alfredo Canevaro, quien me facilitd la
comunicacion original del congreso.

[ii] Los valores son entendidos aqui como las pautas morales, éticas y
procedimentales con las que se evallian a los usuarios, a los fenémenos
psicoldgicos, a las técnicas y a sus efectos de manera explicita o implicita
(Benito & Garcia, 2010: 62).
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