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Reflexiones a partir del modelo originado en Alcohdlicos An6nimos

Rolando Montafio Fraire

Resumen

Mediante un proceso de investigacidn participativa, se exploraron algunos de los elementos
mas notorios de la dinimica grupal, lenguaje y caracteristicas institucionales de los grupos
andnimos. Se identificaron términos y consignas que integran normas y mecanismos, los cuales
son utilizados para establecer un encuadre de trabajo grupal, y una dinamica de interaccion y
didlogo particulares. Se determinaron algunos de los elementos que posibilitan la integracidn
grupal, el establecimiento de una tarea, y el trabajo en equipo para el abordaje de la misma, sin
que para lograrlo exista, en un sentido técnico, un coordinador de grupo. Este trabajo se realiza
en un entomo grupal autogestivo, autofinanciado, con un nivel significativo de horizontalidad
entre pares, obtenido mediante la independencia que el anonimato ofrece de marcadores
externos de estatus y posicion social. Se llegéd a la conclusién de que, por estos medios, se
posibilita un trabajo sobre la subjetividad y la colocacion social, y la re-elaboracion, en grupo y
mediante un trabajo de equipo, de la propia historia de los integrantes. Se logran abordar
conflictos subjetivos, familares y sociales, asi como explorar elementos inconscientes de
patrones de conducta. El entomo ofrece normas morales y éticas, un método de
acompafiamiento terapéutico, y otros apoyos que configuran un proceso terapéutico y, al
mismo tiempo, un medio social alternativo, lo cual constituye un camino privilegiado para el

cambio subjetivo.

Palabras clave: ayuda mutua, procesos grupales, autogestion, terapia grupal, autonomia,
grupos anonimos, Alcoholicos Anoénimos, anonmimato, acompafiamiento
terapéutico.
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Introduccion

Existen miles de grupos de ayuda mutua en todo México, cuyos miembros declaran que estin
en terapia para resolver problemas como el alcoholismo y otras adicciones, o la neurosis. Sus
integrantes manifiestan que en éstos obtienen mejores resultados que mediante la ayuda de
profesionales. Los mecanismos grupales con los cuales sus participantes se organizan
autogestivamente para abordar tareas especificas, definidas por ellos mismos, son dignos de
observacion y estudio. :

Es posible que algunos elementos y formas de trabajo de los grupos modelados en
Alcohélicos Anénimos (AA) puedan ser de utilidad para la conformacion de otros tipos de
grupo. Ademas, estos son una estructura social que, desde sus inicios en los afios treinta, ha
tenido un crecimiento sostenido muy importante, y ya por esa simple razon es importante como
fenomeno social. Una forma de abordar este fenémeno es intentar comprenderlo tal como sus
integrantes lo describen, es decir, como un proceso terapéutico grupal entre pares, sin negar
que este sistema podria constituirse, en tltima instancia, en una cultura independiente.

El propésito de este trabajo es analizar algunos aspectos de los grupos modelados en AA,
en términos de su estructura y funcién, considerandolos grupos terapéuticos.

Los “grupos de 12 pasos” mas conocidos, y que dieron origen a otros muchos, son los de
Alcoholicos Anénimos. Algunos grupos de este tipo en México son Neuréticos Anonimos,
Drogadictos Anénimos, Narcéticos Andénimos, Comedores Compulsivos Anénimos, Adictos
Andénimos a las Relaciones, y otros. Cada uno de estos tipos de grupos tiene a su vez organiza-
ciones independientes, como Alcohdlicos Andénimos Conferencia Nacional, con sesiones
grupales de una hora y media, denominadas tradicionales, Alcohdlicos Anénimos 24 Horas y
Jovenes Alcohélicos Andnimos 24 Horas, con sesiones de dos horas (organizaciones a su vez
subdivididas), Al-Anon para familiares y amigos de alcoholicos, AlaTeen para familiares de
alcohélicos menores de edad, Neurdticos Anénimos y Neurdticos Andénimos Ayuda Mutua
(tradicionales), Neuréticos Anénimos 24 horas (a su vez subdividida), NeuraTeen
(adolescentes), Comedores Compulsivos Anoénimos, Drogadictos Andénimos y Narcéticos
Andnimos, Adictos Andnimos a las Relaciones y muchos mas.

Todos ellos se basan en un mismo modelo. En este trabajo se les denominara
genéricamente “‘grupos anénimos’, “xA” o bien “grupos de 12 pasos”. La denominacién
“grupos andénimos” es debida a la utilizacién generalizada del mecanismo de anonimato en
estos grupos, el cual serd descrito adelante. La abreviacion xA es debido a que varios de los
“movimientos”, que son los subconjuntos y organizaciones de grupos indicados, que aglutinan
a un mayor numero de grupos, se conocen por un par de siglas similares: AA, NA, DA. La
denominacion “grupos de 12 pasos” es debida a los pasos indicados en el “Anexo V: Texto de
los 12 pasos” (p. 112), los cuales generalmente son considerados basicos por los integrantes de
grupo. En este trabajo no se consideran dichos doce pasos como lo esencial a su
funcionamiento, como veremos a lo largo del trabajo.

Los grupos anénimos podrian ser considerados una cultura, una organizacioén social, un
meétodo terapéutico, una modalidad religiosa, e inclusive un conjunto de sectas. Existen
estudios sobre grupos particulares, o sobre “movimientos” de grupos. Puede llegar a darse una
descripcidn coherente y bien fundamentada que considerara al esquema de grupos anénimos



una religidn. Ninguno de éstos es el caso del presente texto, aunque algunos de dichos enfoques
son aplicados aqui. Por ejemplo, aunque se consideran algunos elementos con respecto a su
herencia religiosa, a lo largo del texto se apreciard que estamos lejos de considerar a xA una
religion. :

En el presente trabajo se considera a la estructura de los grupos anénimos como un todo,
tomando sus elementos comunes, indiferente de las distintas organizaciones (NA, DA, AA,
etc.). Esto se hace de una manera particular, o sea, considerando su dindmica grupal como un
método de terapia psicolégica grupal sin profesionales, y con caracteristicas especificas que
analizaremos.

A lo largo del trabajo se hace un recorrido general, por una serie de elementos esenciales
a este método terapéutico, que son comunes a las distintas organizaciones que lo han
instrumentado. Esto es presentado como una serie de vistas, flashes o piezas de un
rompecabezas, que nos ofrecen una visidn de varios aspectos diversos del problema, los cuales
se integran paulatinamente. En la medida de lo posible, se presentan consecutivamente aspectos
del camino vivencial que el nuevo participante generalmente experimenta en el transcurso de su
participacién en grupos anénimos.

Integrados a la descripcion, se oftecen analisis de algunas caracteristicas, hechos
mediante conceptos provenientes de la psicologia, la teoria de grupos, la sociologia y otras. Se
consideran también elementos de los cédigos lingtliisticos, y de su valor conceptual y
metodolégico. Esto con la finalidad de alcanzar una visién general del fenomeno, considerado
como un sistema de terapia grupal, y por ello mismo teniendo en cuenta algunos aspectos
sociales, familiares y culturales, asi como los pertinentes a estructuras de poder y econémicas, y
sus efectos en los individuos.

Aunque los grupos anénimos no son establecidos por profesionales que los coordinen,
por la definicion que de ellos hacen sus integrantes, y por el trabajo realizado en ellos, se
considera aqui que son grupos terapéuticos.

Por otro lado, los grupos anénimos no son los tnicos grupos de ayuda mutua sin
profesionales. Si bien histéricamente los grupos AA fueron los pioneros en lo que en este texto
se considera una forma de trabajo terapéutico grupal no profesional, y siguen siendo ios mas
numerosos, existe una gran diversidad de grupos anénimos ademas de AA, que tienen un ritmo
de crecimiento acelerado y sostenido, y ademas otros sistemas de grupo de ayuda mutua que no
siguen el modelo originado en AA, ni las reglas y caracteristicas de este sistema (como por
ejemplo el anonimato).

En comparacién con medios profesionales, los grupos anénimos pueden ser aplicados a
necesidades terapéuticas generalmente a menor costo, y frecuentemente con una més positiva
evaluacion por parte del propio usuario de los resultados obtenidos.

El modelo o metafora de “enfermedad” y “cura”, aplicado en psicologia a los conflictos
de los sujetos, que representan problemas sociales complejos, se considera en cuanto a su
contraposicion con el trabajo en estos grupos. Es el modelo que adopta la institucion andnima,
pero de una manera muy distinta a la forma en que es aplicada por el cuerpo profesional “psi”.
No es el objeto de este trabajo cuestionar las razones de esa diferencia, aunque si tendremos
ocasion de ver algunos aspectos de la aplicacién de esa usual metdfora. Al mismo tiempo, es
importante mencionar que, por principio, en este trabajo no se considera dicho modelo ni
correcto, ni deseable. (Al respecto consultese el clasico y lucido articulo de Thomas Szasz, “El
mito de la enfermedad mental™'))

' Thomas Szasz, “El mito de Ja enfermedad mental” en ldeclogia y enfermedad mental, Edit. Amorrortu, Buenos



Aunque las caracteristicas religiosas contenidas en los textos y en el trabajo de muchos
grupos anénimos son parte de lo que los conforma, y son discutidas en algunos de sus aspectos
aqui, no son el tema medular de este trabajo. La razén es sencilla: No consideramos que lo
mistico o lo religioso sea lo que llega a tener un efecto terapéutico. Pensamos, en cambio, que
son los elementos concretos, y el entorno grupal y social, los que provocan los efectos
terapéuticos. Clarificar este punto puede ser considerado precisamente uno de los objetivos del
trabajo. (Las nociones misticas mismas, y su uso en casos concretos, tienen funciones y
explicaciones especificas, tema frecuente por ejemplo en la literatura psicoanalitica.)

Las estructuras de poder y de mando piramidales de las organizaciones intergrupales (los
denominados “movimientos” de grupos anénimos), por los cuales ascienden jerarquicamente
las personas que pasan a ocupar posiciones burocraticas en ellas, o de otras formas de poder
institucional, no son tampoco el tema medular, aunque se abordan tangencialmente. '

Nuestro objetivo temdtico es el estudio de los grupos andnimos en cuanto a su
Sfuncionamiento como método de terapia psicolégica grupal sin profesionales, particularmente
en “movimientos” que no han conformado una fuerte interrelacién y control centralizado de las
actividades de cada grupo, y de los sujetos, y en los que por tanto éstos tienen una mayor
autonomia real.

Diversos temas que se consideran parte de la realidad del objeto de estudio se abordan
con vistas al analisis de los grupos andnimos y su dispositivo de trabajo grupal, siendo el
objetivo describir los elementos que conforman un método que tiene un indiscutible efecto
terapéutico.

Por otra parte, esta trabajo es parte de un proceso de investigacion que continia, siendo el
objetivo de la siguiente etapa la contraposicion de algunos elementos del modelo anénimo con
los de otros sistemas de trabajo grupal autogestivo entre pares, y la contrastacién o validacién
de los que se consideran fundamentales.

Alres, Argentina, 1979, pp. 1-34



Algunas notas sobre la metodologia de investigacion

Para la realizacion de este trabajo se aplic un método de investigacion-accion, mediante ciclos
de observacion y participacion, que fueron seguidos de periodos de reflexion y contraposicién
con conceptos tedricos, discusion, asesoria, redaccion y edicion repetida del trabajo escrito. Los
pericdos de distanciamiento y analisis, que siguieron a los de participacién intensiva, fueron
importantes para tomar una postura critica de lo conocido.

Se ofrecen-explicaciones y descripciones que son fruto del contraste entre observaciones
y conceptualizaciones provenientes de varias fuentes, en un proceso que se puede resumir como
sigue: (1) Mis observaciones como investigador social, hechas a partir de mi participacion por
motivos personales en grupos andnimos, fueron enniquecidas mediante (2) la aplicacion a ellas
de conceptos de psicologia y (3) el contraste con criticas puntuales hechas por parte de
investigadores, profesores y profesionales con experiencia y formacion en lo teérico y en la
practica de la psicologia clinica y social. A lo largo del proceso, y mediante entrevistas abiertas
y semidirigidas, (4) se integraron ademds observaciones y datos adicionales, ofrecidos por
informantes calificados, abiertos al didlogo y con experiencia vivencial dentro de grupos
anonimos.

Este trabajo se puede describir como: 1) Una investigacion participativa, porque he sido
miembro de grupos de AlAnon y NA por motivos distintos al proceso de investigacion, y por
ello mismo he tenido ademés una forma de acceso particular a diversos otros grupos e
informantes internos. 2) Una investigacion exploratoria, porque muestra distintos elementos y
dispositivos del modelo AA, sus caracteristicas y su funcionamiento. 3) Una investigacion
descriptiva, porque ofrece una pormenorizaciéon de como funciona este modelo, utilizando
varias herramientas tedricas. 4) Una investigacion de campo, porque integra informacién
obtenida en la participacion en, y observacion de cientos de sesiones grupales a lo largo mas de
trés afios, y de entrevistas con integrantes activos en grupos anonimos. 5) La teorizacion de una
practica no profesional, que cubre necesidades sociales, consideradas parte de su ambito de
trabajo por la medicina, y la psicologia profesionales (entre otras).

Uno de los productos que se obtuvieron, durante la recopilacion de informacidn, fue un
glosario de jerga, términos, frases y consignas utilizados por los miembros, junto con algunos
de sus significados y acepciones. Se integré asi un segmento del “lenguaje” integrado en los
grupos anénimos, junto con descripciones y anélisis de su uso y significados. De esta forma se
ilustra como esta terminologia establece y sostiene mecanismos grupales, y contiene y difunde
elementos de la ética institucional que, en conjunto, conforman el dispositivo grupal de xA.

A lo largo del texto, se utilizan algunos términos que ademas de ser parte de dicho
lenguaje, provienen de la psicologia o el psicoanalisis, disciplinas que a su vez asignan sentidos
especificos, en una medida distintos, a dichos términos. Dado que en este texto se llegan a
utilizar las tres acepciones para algunas palabras, en su caso se indicara entre paréntesis a cual
de ellas se hace referencia.

El procedimiento mediante el cual se llevaron a cabo las observaciones consistié en
anotaciones y elaboraciones hechas tras de la participacién en juntas de varios grupos
anonimos, como integrante estable, y en juntas abiertas de informacion, aniversarios y otros
eventos. Esto se llevd a cabo a lo largo de los afios 1994 a 1997, siendo la intensidad de
participacion/observacion variable. En algunos pertodos mi participacion fué en una sola junta



de hora y media a la semana, mientras que en otras ocasiones llego6 a ser de dos o trés juntas de
dos horas diariamente, incluyendo sdbados y domingos, durante un periodo de algunos meses.
Esta variacion obedecié tanto a la dindmica seguida por los diversos grupos, como a la
necesidad de distanciamiento para la reflexion, y a motivos personales y de mi proceso como
participante.

Las observaciones obtenidas han permitido la comparaciéon de caracteristicas,
costumbres, ideologia y estructuraciones de diversos grupos andnimos, y de sus
“movimientos”, con algunas teorias de la psicologia, métodos de grupo coordinados y estructu-
rados profesionalmente, y conceptos provenientes de la ciencia social. .

En cuanto al registro, es importante tener en consideracién que en los grupos anénimos
no se pueden tomar notas o hacer grabaciones durante las juntas, debido a sus preceptos, como
se describira adelante. (;Una excepcidn encontrada fue la de un grupo de AA en Islandia que ha
permitido grabaciones.”) Esta dificultad para el estudio cientifico de estos grupos, ha sido un
impedimento para muchos de los que los investigamos. La complementariedad con mi propia
participacién en ellos, por motivos de orden personal, y las técnicas de investigacion
participativa e investigacién accion que he aplicado, son una metodologia que intenta, en cierta
medida, superar estas limitaciones.

La particular colocacién que exige ser tanto investigador, como participante, en lo
particular en un proceso terapéutico, se hace compleja. Los cuestionamientos y criticas hechos
de preceptos, aceptados o difundidos de manera sistematica, en casos tan rigidamente que
llegan a ser dogmaticos, se hicieron parte no solamente de los nudos a ser observados en mi
colocacion como investigador, sino de elementos que conformaron parte integral de mi propio
proceso como participante. Esto no es distinto a lo que sucede en cualquier otro proceso de
investigacidn, pero si se hace notorio en ello la falsedad de la supuesta objetividad y distancia
cientificas, abogadas por la ideologia positivista, pero que tanto perjudican el logro de
resultados reales en la investigacion cientifica, y en las ciencias sociales en lo particular.

Con lo anterior, podemos decir entonces que una forma de presentacién del conflicto es
la negociacidn, pero otra es la participacion; ambas son formas de acuerdo y solucién de intere-
ses inicialmente desarticulados. Tener el poder, lograr influencia sobre otros, o bien por otro
lado traer a otros a una dindmica o forma de abordar las cosas propia, son distintas formas de
conjuncion de fuerzas para objetivos que pueden ser complementarios. La participacion es la
insercién en el grupo, por identificacién con los objetivos y necesidades de éste. En este caso, la
participacién y la investigacién se han apoyado mutuamente, y para el segundo aspecto, el
lector juzgara si fué fructifera esta colaboracion.

* Ilkka Arminen, Jnteraction order of the meetings of Alcokolics Anonymous, Finish Foundation for Alcohol
Studies, Finland / Department of Sociology, University of York, England.



El observador, inevitable participante

Un dato fundamental de toda ciencia social {...] es lo que sucede dentro del observador.” El
presunto analista tiene que penetrar primero arduamente en si mismo [..] si quiere observar a
los demds con alguna correccion de las deformaciones que las observaciones padecen dentro de

él mismo, en calidad de observador.”
George Deverewx

~ Es estéril e intitil querer ser una persona que estudie a las personas, sin primero considerarse a
si mismo en sus caracteristicas humanas.’ En realidad, el proceso de investigacién es un
proceso de crecimiento y conocimiento de si del investigador.

Precisamente aquellos puntos que no entendemos, a los que no les encontramos sentido,
terminan por ilustrarmos en cuanto a nuestros limites subjetivos, nuestras caracteristicas
culturales y sociales, nuestras limitaciones morales y nuestra colocacion.

“El informe del antropélogo acerca de una tribu, y su interpretacion de la cultura de esa tribu, es
comparable en ciertos aspectos a una prueba [psicolégica] proyectiva en que la lamina del T.A.T.
o del Rorschach es la cultura estudiada, y lo que el antropélogo comunica de la tribu el
equivalente de las respuestas testadas del sujeto [al que se le aplica la prueba].”®

Parafraseando a Lagrange,” la realidad social marcha independientemente de las
explicaciones que sobre ella plantean los cientificos. La complejidad, que podriamos imaginar
como una especie de tejido de multiples lineas que se cruzan, cada una con su propia légica y
razdn de ser, es €] objeto de toda ciencia social.

Esta realidad compleja es angustiante para quienes se empefian en encontrarle una
explicacion razonable a las cuestiones sociales, y esto tiene consecuencias.

“El apego ansioso a los hechos ‘incontrovertibles’ y una negativa total a interpretar los hechos de
otra manera que la mas ‘obvia’ ... 0 sea aquella que un erudito considera ‘buena’ sencillamente
porque ¢l puede tolerar esa interpretacidn particular, mientras que considera todas las demads
interpetaciones (psicolégicamente ‘intolerables’) incompetentes y excéntricas™ [es resultado de
esta situacion].

Otro efecto de esta angustia, que con particular fuerza causan los objetos de estudio en la
ciencia social, es el intento constante de defenderse de ella, generalmente con la famosa

¥ George Devereux, “Prefacio” en De la ansiedad al método en las ciencias del comportamiento, México, Siglo
XXI1 Editores, 1977 (1967), p. 12. Italicos del original.

* Tid., p. 12

5 Contrastese con George Devereux, “Prefacio” en De la ansiedad al método en las ciencias del comportamiento,
México, Siglo XXI Editores, 1977 (1967), p. 12

® George Devereux, “La contratransferencia” en De la ansiedad af método en las ciencias del comportamiento,
Meéxico, Siglo XXI Editores, 1977 (1967), p. 72

7 Citado por George Devereux, “La argumentacion” en De la ansiedad al método en las ciencias del
comportamiento, México, Siglo XXI Editores, 1977 (1967), p. 20

¥ George Devereux, “La contratransferencia”™ en De la ansiedad al método en las ciencias del comportamiento,
Meéxico, Siglo XXI Editores, 1977 (1967), p. 75



“metodologia”, que en muchas ocasiones no es tal. Por ejemplo, al utilizar lo mas pronto
posible, sin la necesaria preparacion, encuestas armadas con preguntas que no tienen el enorme
trabajo previo que requieren, y la subsecuente cuantificacion, esa sf muy minuciosa, de los
resultados (;cientificos?).

“La decision [...] en la ciencia consiste en decir ‘Esto significa que...””” y para hacer tales
decisiones se requiere, mas que ocultarse tras los nimeros, sumergirse en el fendmeno desde
todos los puntos de vista posibles, llevando consigo respaldo tedrico para guiar cada
observacion y fundamentar cada interpretacion.

Esta fundamentacién conceptual es la base de una opinién o enfoque general previo,
podriamos decir un paradigma, en el sentido de Kuhn.'® “La opinién preconcebida desempefia
un papel primordial en el trabajo cientifico - es necesaria una cierta parcialidad para canalizar la
imaginacién hacia hechos realmente importantes.”!’

De hecho, la imparcialidad absoluta es una mera utopia; justamente, es otro paradigma, o
concepcion previa, utilizada para observar o apreciar la realidad de una forma especifica.
Solamente se puede intentar una imparcialidad relativa.

7”9

La interpretacion, los datos y la seduccion social del psicélogo

“Algunos cientificos sociales restan importancia a las dramdticas consecuencias del problema de
la interpretacion por cuanto retroceden hasta una forma de teoria intuitiva de la comprension.
Esta teoria descansa en realidad sobre el supuesto de que podemos meternos en la conciencia de
otra personay descifrar el significado de lo que dice”

Jirgen Habermas'’,

“La intuicion es un medio de conocimiento poderoso, pero peligroso. Es dificil a veces
distinguirla de la ilusion.”

Alexis Carrel”’

Lo indicado en las epigrafes arriba, con respecto al poder de la intuicién; es particularmente
aplicable en el caso de la investigacién en psicologia. Es seductor, pero engafioso tomar el
lugar de saber que se le ofrece en su desempefio profesional a los psicologos, ya sea cuando se
les es ofrecido socialmente, o bien por parte de individuos. No es distinto en el caso del
investigador en esta area.

La interpretacion psicoanalitica, por ejemplo, descansa en un gran cuidado puesto en la
denominada escucha del discurso, del sentido simboélico, la coherencia intema del lenguaje, y

del lenguaje no hablado. Es necesaria la acumulacién de la mayor cantidad de informacion
posible por este medio, para llegar a la minima hipotesis.

® George Devereux, “La argumentacién” en De la ansiedad al método en las ciencias del comportamiento, México,
Siglo XXI Editores, 1977 (1967), p. 21

¥ Thomas S. Kuhn, La estrctura de las revoluciones cientificas, Breviarios No. 213, Edit. Fondo de Cultura
Econdmica, México, 12ava. reimpresion 1996.

! H. Pagels, “L’Univers quantique”, InterEditions, Paris, 1985, pp 333-335 citado por BREZINSKI, Claude, “La
formacion del investigador” en £/ oficio de investigador, Madrid, Espafia, Editorial Siglo XXI,1993, p. 11

"2 Jurgen Habermas, “Ciencias sociales reconstructivas vs, comprensivas (verstehende)” en Conciencia moral y
accion comunicativa, Ediciones Peninsula, Barcelona, 1996, p. 42

M Alexis Carrel, (1873-1944) citado por Brezinski, Claude, “La formacién del investigador” en EI oficio de
investigador, Madrid, Espafia, Editorial Siglo XX1,1993, p. 16



Sucumbir a la seductora imagen de la “autoridad en psicologia”, que muchos ven como
una especie de chaman, brujo o adivino del pensamiento, debe estar lo mas apartado posible de
nuestro pensamiento.

Lejos de intentar una medida de objetividad mediante obsesivas aplicaciones del método,
lo méas importante es tener siempre presente lo atractivo de este lugar que se nos ofrece
constantemente, pero que tiene el efecto de colocarnos en el lugar social de la aplicacion de
funciones de control moral, social y policiaco.

Este asunto, ético y politico, es el que estd en la base de la posibilidad de una produccién
que tenga el minimo de rigor, y que se pueda denominar cientifico.

Lo anterior no implica que el trabajo de investigacién no requiera de un método. “La
ciencia se construye con hechos, como una casa se construye con piedras, pero que asi como un
montén de piedras no es una casa, tampoco la ctencia es un amontonamiento de hechos.”™*

El glosario de términos, consignas y normas, y las descripciones y ejemplos, incluidos
adelante, son una acumulacién de hechos sociales. (Estos mismos se pueden describir como
interpretaciones, lo cual daria una connotacion distinta.)

Las consideraciones con respecto a cada uno de éstos términos y consignas, junto con las
de aspectos generales, son el medio para una teorizacion critica de los mismos, con el objeto de
dar estructura a la acumulacion inicial.

El uso de la analogia

“Los gestaltistas le atribuyen una importancia crucial [a la analogia] pues, segim ellos, el hecho
de que uno entienda el mecanismo que subyace en una analogia, aungue sea imperfectamente,
hace que el aparato psiquico ‘simplifique’ o ‘mejore’ la explicacion, elimine detalles superfluos y
genere um modelo que rige lanto para la analogia como para el caso real; lo anterior le permite
entender sistemas diversos, mds com{)lq'os, pero a los que se aplica —aproximadamente— el
mismo principio que en la analogia.” "

Marcelino Cereifido

“Tomado por separado, cada uno de mis ‘casos’ es una anécdota; todos juntos, son vn andlisis
de la amplitud — y por lo tanto en profimdidad,” **
George Devereux

Recopilando ejemplos y analogias en la descripcién, se logran observaciones en cuanto a
detalles y criticas que, en conjunto, ilustran el fenémeno complejo que es el mundo social
requerido para establecer un grupo autogestivo encaminado a la ayuda mutua que es regida por
un problema focal, como es el caso de los grupos anénimos.

" Marcelino Cereijido, “Cémo se crea y se investiga” en Ciencia sin seso, locura doble. (Estds seguro de que te

?suieres dedicar a la investigacion clentifica en un pais subdesarrollado?, México, Siglo XX1 Editores, 1994, p, 74
Ibid., p. 83

' George Devereux, “La argumentacion” en De ja ansiedad al método en las ciencias del comportamiento,

México, Siglo XXI Editores, 1977 (1967), p. 23



Del aprendizaje y la comprension vivencial a la psicologia como materia de estudio formal e
investigacion '

Los comentarios personales que siguen pueden parecer fuera de lugar para algunos
investigadores, en lo que constituye un estudio formal, pero los elementos personales que
inciden en toda investigacion resultan esenciales, ain cuando no suelen ser mencionados, como
es discutido en el Diario de investigacion de René Lourau'’, y como se indica en “El
observador, inevitable participante”, p. 6. Esta podria ser una ilustracion de lo que en ciencia
social puede diferir con la natural, sin por ello hacerla menos cientifica, porque puede ser
pertinente y potencialmente util al lector.

Personalmente, yo me vi enfrentado con los denominados “problemas psicoldgicos™
cuando nifio, a través de lo que mi familia denominaba asi en mi hermano. Mas tarde algunos
psiquiatras lo denominaron esquizofrénico (entre otros multiples diagndsticos). Lo que resto de
su vida fue una cadena de internamientos y tratamientos “profesionales” hasta su muerte (por
cancer), con escasos resultados, ya fuera a critero de los expertos, de la familia, e inclusive de si
mismo.

. Qué relacion tienen las experiencias vivenciales, por ejemplo en mi caso, con el estudio
académico de la psicologia que emprendi como resultado final de una aficién, primero a la
literatura de corte psicoldgico, y después a la literatura psicoanalitica y sociologica?

Esta es una pregunta que considero pertinente al desarrollo de este trabajo, por el enfoque
del mismo, y por las caracteristicas del trabajo realizado en los grupos anénimos, ¢n los que la
participacion desde una colocacion profesional es rechazada.

La primera ayuda psicoldgica “profesional” que yo personalmente considero resultd de
mas utilidad que la platica con amigos, familia o pareja, fue aquella en la que, antes de
atravesar la puerta del consultorio del terapeuta en cuestion, decidi considerar todo lo que me
dijera como verdadero hasta no comprobar en mi persona y contundentemente lo contrario.

La imagen social y colocacion de los profesionales “psi” (entre otras cosas) hizo esta
decision dificil para mi. Esta dificultad, que se puede también denominar resistencia desde un
enfoque psicoanalitico, tiene elementos reales y objetivos importantes para quien busca
abordar sus conflictos internos.

Muchos profesionales “psi” tienen compromisos institucionales tales que los obligan a
tener funciones de control, por mucho que desearan que no fuera asi. Inclusive en el caso de los
profesionales “psi” mds cuidadosos con sus normas éticas, es probable que existieran
circunstancias en que decidieran necesario denunciar a una persona que haya cometido o tenga
intencién de cometer un crimen. El anonimato, como veremos adelante, tiene una funcién
importante a este respecto (entre otras) en los grupos anénimos. De hecho, en el &mbito social
en general, inclusive el familiar, o de amigos y confidentes, de llegar éstos a hacer una
denuncia, probablemente serian atendidos con menor prontitud que un profesional, por la
colocacion social y estatus de saber de éste ultimo.

Estos factores son generalmente conocidos y tomados en cuenta por muchas personas,
aunque no sean explicitados. Son integrados a lo que condiciona decisiones, por ejemplo, en
cuanto a la busqueda del apoyo que hoy denominamos terapéutico.

En el caso en cuestidn, éste puede ser uno de los factores comunes que toma en cuenta el
nuevo integrante durante sus primeras participaciones en un grupo anénimo, durante las que

' René Lourau, £ diario de investigacion - Materiales para una teoria de la implicacién, edit. U. de Guadalajara,
Guadalajara, México, 1989.
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considerara los beneficios y particularidades de los mecanismos, con una medida de
autogestion y horizontalidad, que empieza a conocer, y el uso del anonimato que se hace en el
grupo.

El conocimiento multiforme que podemos acumular en nuestra vida; entre otras muchas
cosas mediante la literatura, el cine, los textos de psicologia o de las personas de quienes
conocemos aspectos intimos para ellos importantes, son el conjunto de lo que nos permite
abordar los problemas de la vida a los que nos enfrentamos. No hay respuestas o soluciones
“técnicas” para estos asuntos. Nuestra bisqueda de una solucién “profesional” esta condenada
al fracaso, aunque no la de alternativas que cada uno de nosotros lleguemos a considerar
“buenas”. El intento de colocarse como la fuente de tal solucién “técnica” y “profesional” por
parte del profesional “psi” estd de igual forma condenada al fracaso. (Su colocacidn,
consideramos, debiera ser otra.) '

Las comillas alrededor de la palabra profesional en los parrafos anteriores denotan un
cuestionamiento inicial de lo que constituye el profesionalismo en el campo “psi”. ;jEs
objetivamente medible la eficacia de la solucidn ofrecida por el profesional a los problemas que
el cliente (o paciente) le lleva? ;Como se puede medir esta eficacia? ; Es la eficacia la declarada
por el “cliente”? ;Es profesional el trabajo por la aplicacién de metodologias previamente
teorizadas? ;Es menos profesional la aplicacion de soluciones que se ha encontrado tiles en la
practica porque no han sido teorizadas?

El trabajo terapéutico realizado de manera no profesional en los grupos anénimos puede
ser ilustrativo y cuestionador de estos puntos. Por otro lado, la participacion voluntaria en un
grupo de pares, en el que no hay personas que se consideren poseedoras del conocimiento
especializado sobre una problemética dada, puede ser un factor muy importante en la
percepeidn de eficacia que cada nuevo integrante tiene de lo logrado ahi.
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Objetivos

Analizar elementos especificos comunes al funcionamiento de los grupos anénimos, utilizando
conceptos de la psicologia, de teorias sobre el funcionamiento de los grupos, de psicodinamica,
de explicaciones de corte psicoanalitico con respecto al funcionamiento de las personas en
grupo, asi como de sociologia y mecanismos institucionales, particularmente en cuanto a los
elementos y caracteristicas de las reuniones grupales (juntas), asi como las relaciones
complementarias a éstas como es la que se establece entre “padrino” y “apadrinado” (véase p.
23), y el funcionamiento de los grupos en las instituciones que aglutinan a los mismos. De esta
manera, considerar elementos comunes a los grupos anénimos, como lo son el manejo del
tiempo, la tribuna (véase p. 28), la “autonomia” (p. 50) y la “conciencia” (p. 51) de grupo, y
diversos mecanismos y concepciones que establecen el funcionamiento terapéutico grupal de
este sistema de ayuda mutua.

(La labor de investigacién en ciencias sociales no implica ni cubrir minuciosamente todos
los aspectos del problema planteado, ni buscar una exposicién que se diga cientifica por su
parecido con las ciencias exactas, o por el lenguaje utilizado, y que en sus resultados finales no
lo sea.)

Utilizar instrumentos y herramientas teéricas y metodologicas encaminadas a encontrar
aspectos generales y comunes al funcionamiento de los grupos anénimos, en cuanto a su
dispositivo grupal; conceptos y mecanismos que logran efectos terapéuticos “eficaces” (segin
algunos profesionales de 1a psicologia, de la medicina, y en particular de acuerdo a los mismos
participantes de grupo) para resolver el “problema” (sic.) planteado en cada grupo.

Lograr una visién o lectura global de los grupos andnimos en su conjunto, pero con
respecto a aspectos especificos y con un enfoque particular, que los considera un sisterma
aulogestivo de apoyo terapéulico entre pares, sin profesionales, que aborda problemas no
solamente de los conflictos internos de los sujetos, sino de los conflictos familiares,
econdmicos, sociales y culturales que los originan.
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Desarrollo

Capitulo I: El método terapéutico grupal de los grupos anonimos de ayuda
mutua: Descripcion del modelo de Alcohdlicos Andnimos

“Quien mejor que aguel que ha sentido en carne propia una herida, puede curar tan suavemente
la misma en otro.”"’
Thomas Jefferson

“Es tiempo de un cambio en nuestra concepcion ... de ver a las personas como consumidores de
- ‘ - . 9
servicios de salud, a considerarlos como lo que realmente son, sus principales proveedores. ™
Lowel, Levin & Ellen Idler

“Cuando el curandero sabio ha terminado su trabajo, la gente dice ‘maravilloso, lo hemos hecho

todo nosotros mismos’ %"
Lao Tse

¥

“Buenos dias, soy Rolando y soy familiar de alcohdlicos.”

Es la forma en que suelo presentarme en reuniones de AlAnon, grupos de familiares de
alcohélicos.

“Buenas tardes, soy Rolando y soy neurdtico.”

Es mi presentacién en un grupo de neurdticos andénimos, aunque también es una forma de
presentarme en AlAnon e inclusive en otros grupos.

(Como he indicado antes, los motivos de mi participacién en dichos grupos son
personales. El trabajo de investigacion, que con una metodologia de investigacion accidn, o
investigacidn participativa, realizo a partir de ello, es para mi solamente una parte de la misma.)

El mecanismo basico de interaccion y didlogo, en los grupos anénimos, consiste en que
cada integrante tome la palabra durante un periodo, generalmente pasando a un pilpito o silla al
frente del grupo denominado “tribuna”, y que desde ahi hable de su problematica personal ante
el grupo. Esto se lleva a cabo de varias formas, en ocasiones mediado por textos en “grupos de
estudio”, o temas anotados en un plan de trabajo inensual. (Veremos adelante la importancia de
este hecho, equiparable a “tomar el caracol”, que designa al que habla en la novela “El sefior de
las moscas” de Golding, o mecanismos similares de diversas culturas estudiadas por la
antropologia.)

La presentacion e identificacion del integrante es el punto inicial de cada una de estas
intervenciones. Las intervenciones son voluntarias, y existen distintos mecanismos para asignar
el orden en el que por decision propia, pero conforme a normas especificas de cada grupo, los

'* Rubrica de usuario, conferencia slfhip-l@netcom.com sobre grupos de auto-ayuda en Internet.
19 -

Ibid.
% Thid.
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integrantes que lo desean pueden tomar la palabra. Los nuevos integrantes generalmente asisten
a multiples reuniones antes de animarse a decir algo desde la tribuna. La interaccién y el
didlogo estan muy claramente normados y diferidos en el tiempo, mediante este mecanismo de
toma de turnos y otros que veremos adelante, como lo es el principio de hablar siempre “desde
la propia experiencia”, el de “no entrar en polémica” y otros. (El didlogo esta tan normado y
diferido en el tiempo que en ocasiones pareciera no existir.)

Las sesiones grupales son una cadena de intervenciones desde la tribuna, generalmente
interrumpidas por un receso de unos minutos para interaccién mds informal y para tomar una
taza de café o té. Las sesiones duran una hora con treinta minutos en los grupos “tradicionales”,
y dos horas en los de tipo “24 horas”; en los segundos, generalmente se omite el receso y las
intervenciones son de caracter mds catartico que en las sesiones de grupos de “hora y media™.
Un “coordinador” de la sesion, con un rol muy distinto y mucho mas acotado que el de una
sesion grupal en psicologia, asigna el turno conforme a normas del grupo especifico,
frecuentemente haciendo en el interim breves comentarios.

Tanto el término neurdtico como alcohélico, adicto, familar de alcohdlicos y otros tienen
sentidos especificos en cada grupo y “movimiento” de grupos anénimos. Al conocer y asumiir
las caracteristicas y el sentido de esta definicidn y uso de una “enfermedad” tipo en cada grupo,
el nuevo integrante conoce y se integra al trabajo con respecto a una tarea especifica, que es la
establecida en el grupo al que ingresa.

Los grupos anénimos son flexibles en cuanto a Ja asimilacién de personas que buscan el
apoyo de sus pares y que estan relacionadas con el alcoholismo, o la “enfermedad”, cualquiera
que esta sea, de distintas formas. En grupos de AA (y no AlAnon o AlaTeen) se marca
claramente el “problema” propio como alcoholismo, y éste es cast siempre requisito de ingreso
al grupo. En grupos de Neuréticos An6nimos (NA), NeuraTeen y otros, la “enfermedad”
marcada es la neurosis. Similarmente en otros tipos de grupo anénimo. Por otro lado, existen”
grupos de AA, DA (Drogadictos Anonimos) y otros que asimilan tanto a personas con
problemas multiples de adiccién a diversas substancias, como a personas que identifican o
denominan sus problematicas de otras maneras, sobre todo inicialmente, previo a la asimilacion
e integracion de los preceptos institucionales y grupales pertinentes.

Los requisitos de ingreso a cada grupo anonimo varfan, a pesar de haber normas
establecidas para cada organizacion en su conjunto. Estas diferencias y normas especificas de
cada grupo se engloban, entre otros, dentro de lo que se denomina la “autonomia” (p. 50) y lo
aceptado por la “conciencia” (p. 51) de cada grupo, y los preceptos de cada “corriente” o
“movimiento”.

La regla general para la participacion de cada integrante es la intencidén de que ésta sea
una ayuda para si mismo, y la aceptacion de la existencia de “problemas” dentro de si. No es
posible participar en grupos anénimos como investigador, académico u observador sin ir en
contra de la ética de la organizacion (y posiblemente de la de la investigacion cientifica).

Los problemas identificados en si por cada participante son fuertemente connotados
como una enfermedad; el alcoholismo o la neurosis por ejemplo. En un momento dado, y para
integrarse plenamente a un grupo, se requiere autodenominarse alcohodlico (en AA), tener un
familiar o amigo cercano que uno mismo denomine alcohdlico (inclusive si éste no se
autodenomina tal) (AlAnon, AlaTeen), auto-etiquetarse neurdtico (NA), comedor compulsivo
(CCA), y en general asumir el problema tipo manejado en el grupo como una “enfermedad” de
la que se adolece.

Eventualmente, se solicita también ofrecer el aprendizaje y experiencia logrados como
apoyo para otros.
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Cada una de estas formas de ver las situaciones, la forma en que se establece el didlogo,
el sentido y el uso de las consignas y elementos rituales durante la sesién son gradualmente
asimilados por cada nuevo integrante a lo largo de sus primeras sesiones grupales, que son
principalmente un proceso de aprendizaje de la forma de trabajo terapéutico que se lleva a cabo.

El recién llegado

La persona que llega inicialmente a algiin grupo XA recibe una bienvenida que puede incluir
aplausos, abrazos y saludos de cada uno de los miembros del grupo, ademds de una primera
descripcién y definicion, a veces estandarizada ya, de principios fundamentales especificos al
grupo y generales de la institucion. El recién llegado no pasa a tribuna a hablar de sus propias
experiencias, ni se acepta que contribuya economicamente al final de la junta en su primera o
primeras sesiones de grupo.

La bienvenida al recién llegado, sea que entre al grupo sin saber pada mas de la
organizacién que la vaga idea que el nombre indica (AA, algo para alcohdlicos; NA, algo para
neurdticos; DA, algo para adictos a drogas; etc.) o bien sea que tenga mayor informacién o
venga acompafiado de un miembro del grupo, es uno de los momentos mas esmeradamente
cuidados de entre las actividades del grupo.

En algunos grupos la llegada de un nuevo integrante casi paraliza la actividad normal y,
salvo en los grupos muy grandes, los miembros se hacen conscientes de la presencia de una
persona nueva y participan en el proceso de bienvenida e informacion.

La informacion clara es el primer componente de ia recepcion del nuevo integrante, pero
paralelamente y de igual importancia todos los miembros, y el coordinador de la sesién en
particular, intentan hacerle saber al recién llegado que comprenden la dificultad que implica
haber decidido asistir al grupo, los temores y dudas que en ese momento seguramente tiene y
tratan inmediatamente de mostrar, mediante ejemplos provenientes de la propia expetiencia, lo
importante que es ese paso. Puntualizan lo infundado del temor al grupo, y describen la disposi-
cion de todos los integrantes a apoyar e informarle para que tome una decision, con la intencién
y el deseo de que el nuevo decida seguir asistiendo a las sesiones de grupo, v que la
participacion grupal le sea de utilidad terapéutica.

Es comprendido por la mayoria de los integrantes que el periodo de mayor resistencia, y
dificultad para integrarse a un proceso terapéutico, es el momento inicial. Los mecanismos para
abordar este momento del proceso son una parte integral de los mecanismos del “programa”
(terapéutico) de XA. La “recuperacién” de los nuevos miembros, en el sentido de integrarlos al
grupo, es decir recuperarlos como participantes, es en muchos grupos la actividad que se define
como central vy principal en la “autonomia” (p. 50) del mismo.

Si bien la bondad de este mecanismo es esencial para el proceso de trabajo terapéutico
que se comienza, otra razon por la que el proceso de bienvenida es importante, debido a que es
el método basico de perpetuacion del grupo y, por lo tanto, de la institucién. Aquellos grupos
que no atiendan suficientemente el proceso de “recuperacion de nuevos miembros” tenderan
naturalmente a desaparecer.

En cada grupo anénimo, el nuevo integrante que por vez primera atraviesa la puerta, lo
hace por su propia decision; esta idea es uno de los supuestos bdsicos de la organizacion, es
* decir, es parte del imaginario de la institucién. Lo podemos llamar asi porque no es cuestién de
que en cada caso esta premisa o supuesto sea cierto, sino que dentro de la institucién se
considera que es y que debe ser cierto, y establece la forma en que se hacen las cosas. Hay
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quienes tratan de llevar a una persona, convencerla, y de hecho logran que acuda a alguna
reunién. Pero la participacion por accién y conviceidn propias es la base del dispositivo. No
importa que la decision de acudir a las reuniones, o internarse por un periodo dado {(en
“anexos” y “casas hogar” de las sub-organizaciones “24 horas” por e¢jemplo) sea resultado de
una persuasién 0 momento critico; es un precepto institucional que la interiorizacidén de la
practica de participar en el grupo debe de ser establecida desde dentro por cada uno.

Al recién ingresado se le pide que no haga nada més que asistir a las juntas, y en un
proceso de integracion y aprendizaje comienza a encontrar elementos que lo apoyen y orientan,
y reconoce que “no pasa nada”, que no hay el riesgo que fantasmaticamente pudiera haber
supuesto existiera en su participacion en XA, el “lavado de cerebro”, una pérdida de libertad
impuesta, el “perderse”, etc. _

Esto apunta a lo que en sentido comin se denominaria una “cultura” de los grupos
andnimos; no obstante aqui consideraremos la que conforma una técnica de terapia y de
mecanismos grupales, con caracteristicas y estructuras institucionales que funcionan de manera
integral.

(En Estados Unidos se utiliza rutinariamente la participacion forzosa en AA en particular,
por orden judicial, y bajo supervision de un terapeuta que es ademas integrante de grupo. Esto
es no sodlo contrario a la estructura basica del sistema xA, sino que rompe con varias de las
caracteristicas y beneficios de este sistema, como el anonimato y la exclusién de profesionales,
temas cuyo funcionamiento y caracteristicas se desarrollaran adelante.)

Dicen que AA “funciona” para el alcoholismo

Lo mismo se podria decir de otros grupos andénimos, pero de entrada se pregunta uno ;jqué
significa este “funcionar”? Dado que tanto los miembros de grupos andnimos, como muchos
psicologos, médicos y otros especialistas consideran que “funcionan”, podemos preguntarnos:
¢qué significa esto? Pero no debemos olvidar esta aseveracion.

El miembro de xA diria que funciona “solo por hoy” (p. 47). (En los grupos que manejan
adicciones se denomina “recaida” al hecho de reiniciar el uso de una substancia. Hay “recaidas”
de miembros con 3, 10, 15 afios de participacion.) Por lo pronto dejemos pendiente este
funcionalismo, € intentemos plantear la cuestién de otra forma.

;Qué resultados obtiene xA? y ;como?

¢Qué razon habra en el hecho de que tantos profesionales, particularmente del ambito “psi”,
quienes en ocasiones reciben altos honorarios por sus servicios, no obtengan resultados
aceptables para sus clientes o para si mismos frente al problema del alcoholismo, por ejemplo?
¢ Como es que en muchos de estos casos un grupo anénimo obtiene soluciones que los mismos
consideran “buenos” (sic.)? Puede ser importante ademds tener presente que lo segundo se
logra mediante un sistema autogestivo, financiado mediante aportaciones voluntarias.

Debe quedar sefialado aqui que el grupo anénimo considera los problemas que trata:
alcoholismo, drogadiccidn, neurosis, una enfermedad. Ademas, parte de considerarla incurable
y mortal. Explicar estas “enfermedades” mediante conceptos provenientes del modelo médico,
puede ser solidamente refutado desde ese y otros enfoques tedricos. La definicién del
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alcoholismo como enfermedad es un concepto que fué establecido y divulgado por AA. A
partir de esta definicién se fueron delimjtando también otras conformaciones subjetivas y
conflictos sociales denominados adicciones como “enfermedades”. (“En 1935 la Asociacién
Americana de Medicina acordd que los alcohdlicos eran pacientes validos. AA fué fundada
diez afios antes, y ha tenido desde entonces un papel fundamental en la definicién del
alcoholismo como enfermedad.™' La definicion del alcoholismo como una condicion tratable
por parte de la Organizacion Mundial de 1a Salud data de 1952. Estas fechas definen el periodo
en el cual fueron estableciendose mundialmente estas nociones, y con ellas las instituciones
para su tratamiento profesional.)

El alcoholismo, la neurosis, la bulimia, ;son como una fiebre tifoidea?, ;pueden curarse
con un medicamento especifico?, ;jdesaparecerian tras de la ingestién del mismo? En realidad
creo que hoy en dia estas preguntas son impertinentes, ya que por alguna razon buscan ocultar
los aspectos fundamentalmente complejos de dichos problemas.

Aunque la adiccion no constituye el objetivo de” sresente trabajo, consideremos algunos
puntos para la discusién sobre las percepciones de eficacia del método de trabajo grupal
conformado en xA.

La utilizacién de sustancias que se suponer “fisiolégicamente” adictivas, como alcohol,
heroina, morfina y otras, por miles de personas, no desemboca necesariamente en masas de
personas adictas. El uso de cualquiera de éstas en periodos de guerra por parte de miles de
soldados es una buena ilustracién. Un amplio estudio al respecto que indica que “de todos los
hombres que se hicieron adictos en Vietnam [a la heroina con uso intensivo y prolongado y
severos sintomas de retiro de mads de dos dias], solamente el 12% volvieron a hacerse adictos
después de haber regresado”.”

La mayor parte de quienes circunstancialmente utilizan estas substancias, al regresar a su
entorno familiar y social habitual las abandonan, sin volver a la adiccion e inclusive haciendo
posteriormente un uso ocasional y moderado de las mismas. Los insistentes intentos de
encontrar motivos fisiolégicos, en la constitucion fisica de algunas personas, que las hacen a
ellas en particular propicias a la dependencia supuestamente “fisiolégica” de substancias no ha
tenido éxito. Estos son vanos intentos de ocultar o negar la colocacion eminentemente
emocional, y por tanto familiar, social, econdmica y politica de estos problemas. (El uso
moderado antes indicado, corresponde a los pardmetros de la Organizacion Mundial de la
Salud, o bien del manual psiquiatrico de diagnostico clinico estadistico norteamericano DSM
1V, de acuerdo a los estudios citados.)

Esto no implica que la lucha contra una compulsion o conformacién subjetiva sea menos
dificil que la que se entabla contra un malestar fisiolégico. Igual muere una persona por cancer
como por suicidio. El que un origen sea fisiologico y el otro psicologico (una fuerte depresion)
no los hace menos mortales. Lo que es importante es la diferenciacién por un lado entre un
problema fisolégico y por otro uno psicolégico y social de causas complejas, relacionadas con
los aspectos emocional, econémico, familiar, etcétera.

Comer o dormir compulsivamente son problemas tan graves como el alcoholismo, y no
s necesario suponerlos una substancia “adictiva”; son problemas que no por ser emocionales

2! Marcus Grant, Bruce Ritson, “What can be achieved through treatment?” (cap. 4) en Alcohol: the Prevention
Debate, S1. Martin's Press, New York, 1983, p. 26, mi traduccion.

2 Lee Robins, John Helzer, et al,, estudio sobre el uso de heroina por soldados estadounidenses en la guerra de
Vietnam, pp. 217-223, citado por PEELE , Sianton en un correo del 18 de octubre de 1996 de la lista “Controled
Drinking”, cd@sjuvm.stjohns.edu
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son menos reales y dificiles de resolver.

El considerar estos problemas como enfermedades tiene la caracteristica de colocar el
problema al exterior del individuo, como algo ajeno a €l. De esta forma tanto las familias como
las instituciones y sistemas sociales evitan hacerse responsables de los problemas que se
originan en su seno. Es también un mecanismo itil, si lo comparamos con la alternativa de
considerar estos problemas propios del individuo, como si se tratase de algo intrinseco de la
persona. Decir que la persona es “mala” porque es adicta, bulimica, neurética es menos
productivo que considerar estas conformaciones subjetivas “enfermedades”. (Aunque
considerarlas el resultado de injusticias familiares, sociales y econdémicas podria ser explosivo
en cada uno de esos ambitos.)

Este mecanismo es mas claro en los grupos CCA, N4 y otros que se han desprendido de
AA, y que utilizan el mismo sistema de trabajo grupal. La “enfermedad” del alcoholismo es
suplantada por la “enfermedad” de la neurosis o la bulimia. Cuél “enfermedad” se aborda es
menos importante que la funcién de este concepto, para los fines terapéuticos del trabajo a
realizar en el grupo.

Al colocar el problema afuera de la persona, considerdndolo una enfermedad, puede
entonces pensarse en una “‘cura”, o bien en mejores métodos y formas de vivir con el problema,
tal como se haria para vivir con una condicién asmatica crénica, una epilepsia, o una alergia;
evitando circunstancias que propician la recurrencia de la condicién. De hecho, la estructura xA
de terapia grupal es utilizada para aprender a vivir con enfermedades incurables como el cancer
y otras que si son de origen fisiologico.

Considerando el caricter complejo de estas “enfermedades” (alcoholismo, neurosis,
bulimia, etc.) y la premisa de que son sélo una fachada frente a una gama de problemas
emocionales, familiares, sociales y economicos subyacentes, podemos intentar relacionar la
“cultura altema” que representan los grupos XA, con la dificultad que parecen enfrentar las
técnicas y métodos de la psicologia profesional para obtener lo que ésta ultima pueda conside-
rar una “solucién”.

Considerando a cada “movimiento” anénimo como una cultura y una institucion, con
mecanismos y entrecruzamientos a su vez complejos, la equiparacién con un sélo método
terapéutico no es pertinente, como tampoco la consideracién de los problemas que abordan
unicamente como una enfermedad a ser curada.

Cualquier técnica o método terapéutico en particular aborda, necesariamente, sélo una
parte de una cadena de estructuraciones de las personas o formas de vida, de choques o
conflictos de intereses sociales y familiares que se cruzan en el centro que representa la
conformacioén de los sujetos, la cual busca altemativas para enfrentar su insercidon familiar y
social, es decir su forma de ser. Los grupos A4 son un intento de reconocer y encontrar
alternativas a particularidades y estructuras de caracter, obsesién-compulsion por ejemplo, que
se ensamblan con el proceso y la cultura alcohdlicas en su conjunto. Similarmente sucede con
otras adicciones, conformaciones subjetivas de consumo compulsivo y diversas
“enfermedades” abordadas en otros movimientos de grupos anénimos.

Lo que podria llamarse el método institucional, o el método que representa una cultura
altemativa, comprende la conformacién individual, al plantear opciones a las inserciones socia-
les que atraviesan al individuo, y puede llegar a ofrecer soluciones viables de subjetividad y
colocacion que, de hecho, pueden considerarse estaban latentes en cada persona, pero que
fueron en un primer momento descartadas en favor de la conformacion dada (adiccioén u otro
sintoma neurético). :

Si contraponemos el conocimiento vivencial y el abordaje de los miembros de grupo xA,
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con las técnicas profesionales utilizadas por psicologos, podemos llegar a la siguiente
conclusién: En la lucha contra los problemas que ahi se abordan, a decir de los participantes y
de muchos profesionales del ramo, se obtienen mejores resultados en el grupo anénimo.

Esto es debido a la participacion de la propia voluntad de cada nuevo integrante en la
conformacién de su propio proceso terapéutico; con la comunidad de pares; el entorno de
contencion que el grupo ofrece; las relaciones y formas de relacionarse alternativas; incluso los
contactos y apoyos personales en algunos grupos, utiles por ejemplo para obtener trabajo o
lugar de residencia. (Esto varia de una agrupacion a otra, ya que en algunas, este tipo de
relacion y apoyo personal es rechazada (24 horas por ejemplo). La mds estricta conformacion
de una estructurg,_de terapia grupal de normas mds rigurosas, y su mayor distancia con un
entorno social “normal”, se trataran adelante.)

La respuesta de los grupos anénimos a la conflictiva del participante llega a ser integral.

La fuga y la compulsion al consumo

El alcoholismo, la bulimia, la drogadiccion se parecen a muchas otras actividades que también
son adictivas, es decir que se utilizan compulsivamente (ver TV, el trabajo, el sexo, etcétera).
Por medio de éstas podemos lograr diversos objetivos (conscientes e inconscientes); no
comunicarnos, evitar comprender a otros, fracasar, evitar enfrentar problemas, evitar someter-
nos a los deseos o exigencias de otros o de nosotros mismos. Al mismo tiempo, podemos
imponer nuestros deseos y acciones; que otras personas se sometan a nuestros deseos, nos
acepten un mal caracter o formas de actuar normalmente inaceptables, lograr posiciones de
poder, tratos preferenciales, y otros.

Es interesante que el modelo xA se aplica ya a la mayor parte de estas actividades
adictivas, como ilustran los nombres de algunos grupos existentes en México y otros paises:
Adictos Anonimos a las Relaciones Destructivas, TV Adictos Anénimos (Compulsive TV
Watchers Anonymous), Adictos Anénimos al Trabajo (Workaholics Anonymous), Adictos
Andnimos al Sexo (Sex Adicts Anonymous), Fumadores Anénimos y otros.

El consumo compulsivo, primordialmente de drogas, incluidos el alcohol y la nicotina, es
una forma de vida y de abordar los problemas. La vida del trabajador asalariado, o la del
investigador universitario son otras formas. Hay distintas formas de tratar de enfrentar, o bien
evitar situaciones, inserciones familiares o sociales y en general aspectos de la vida en
sociedad. La participacion en un grupo xA puede ser toda una forma de vida, o bien solamente
un método para alcanzar una forma de vida distinta a la que se tiene como resultado de una
conformacion anterior, adiccion u otro sintoma neurdtico, que ha llegado a ocasionar mas
problemas que beneficios.

Los distintos grupos y algunos elementos de lo comiin en la institucion

Los grupos varian seglin sea su composicion (participantes), términos y consignas, horarios y
otras caracteristicas, no obstante, todos tienen en comin el “programa” y el establecimiento de
una tarea comun, la claramente especificada “enfermedad”. Pueden existir vindicaciones
exclusivistas de cada grupo, como las de organizaciones tan distintas como la Asociacion de
Boy Scouts, o la academia cientifica, pero todos los grupos son parte de un “movimiento” xA,

-
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y tienen en esencia los mismos mecanismos grupales para el didlogo y los mismos preceptos
basicos que guian el trabajo grupal.

Cada nuevo participante se integra a un grupo por diversos motivos, que tienen que ver
con las caracteristicas especificas de éste. Algunas personas acuden a varios grupos antes de
encontrar el que consideran adecuado (lo que tiene que ver con una resistencia al proceso
terapéutico). Frecuentemente son mas determinantes en ello la forma de trabajo y el ambiente
del grupo, que la “enfermedad” tipo que en €stos se maneja. Una persona puede integrarse a un
grupo de Neurdticos Andnimos a pesar de ser un comedor compulsivo, asi como un adicto a
drogas inyectables a un grupo de AA. '

Se podria decir que un grupo andnimo es, a veces, una organizacion de adoctrinacion
semireligiosa, pero la creencia en un dios no es requisito, ademas, generalmente no son pocos
los miembros no creyentes, e inclusive los grupos que utilizan un enfoque no religioso de los
textos y del sistema de trabajo grupal.

Esta adoctrinacién, por llamarla de alguna forma, tiene que ver con la tarea que se
establece, y los medios para lograrla. Algiin grupo AlAnon de mujeres famniliares de alcoho-
licos, de un medio religioso por ejemplo, puede adoptar formas rituales provenientes del
catolicismo, estando sin embargo el trabajo grupal estructurado hacia un proceso terapéutico.
Por otro lado, algun grupo de una cormiente del modelo 24 horas, en los que frecuentemente se
presentan expresiones que se pueden considerar anti-religiosas, integraria pocos elementos
rituales heredados de la iglesia.

Histéricamente, el sistema tiene una herencia religiosa, dado que AA (el modelo original
sobre el que se basan los demas grupos anénimos) se originé de la modificacién de una forma
de congregacion protestante: el “grupo Oxford”?, y por lo tanto, incluye elementos en todos
sus textos, como el concepto de un “poder superior”. No obstante los textos de AA utilizados
en todos los grupos andnimos estan lejos de ser lo {inico que estructura el trabajo grupal. De
modo que el elemento “poder superior” es s6lo una funcién entre otras dentro del método para
trabajar los aspectos emocionales de los participantes.

Tanto en los textos como en los supuestos generales de los grupos xA, este “poder
superior” se considera (y siempre se le aclara al nuevo integrante) puede representar una
variedad de cosas: la ciencia, la naturaleza, o cualquier cosa superior a lo que la persona por si
misma pueda controlar. Con este matiz por tanto es utilizado el término “poder superior” dentro
del trabajo terapéutico.

Mas alld del origen y significado religioso de este precepto institucional, en XA, una
persona no puede comportarse de forma autosuficiente, sin que ello tenga consecuencias
negativas. De modo que se establecen asi mecanismos en sentido contrario a las tendencias
hacia la omnipotencia, la megalomania y en general el narcisismo, contraponiendo los que
conducen a una mayor socializacion de los individuos, y que favorecen el reconocimiento de
limites por parte de los integrantes de grupo; es decir, aquellos que implican la sujecion a un
orden (social, real, biolégico y fisico del mundo) al que es necesario ceiiirse, y que es
estructurante de los individuos. Lo anterior no excluye que dichas creencias puedan derivar la
proyeccion de la omnipotencia propia en un otro, ese poder superior, y la fantasia de vida eterna
que es la labor de ventas de toda religién. En el caso en cuestidn estamos considerando el uso y
utilidad dentro del esquema terapéutico grupal de dichas concepciones.

En Estados Unidos y otros paises hay grupos anénimos que no utilizan la creencia en un
poder superior estructuralmente, por ejemplo Rational Recovery, aunque son similares a los

BE. Royston Pike, Diccionario de religiones, Fondo de Cultura Econémica, México-Buenos Aires, 1960.
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que si se adhjeren y aprovechan esta creencia. Por otro lado, las caracteristicas marcadamente
religiosas, especialmente de los rituales, en algunos grupos mexicanos tienen mas que ver con
la penetracion del cristianismo en México, como veremos por ejemplo al hablar de los términos
padrino y apadrinado, y de sus equivalentes en inglés, buddy o bien sponsor (p. 23.)

Cada nuevo integrante aprende pronto que en los grupos anénimos las personas hablan
entre si sobre problemas personales de toda indole, partiendo del supuesto de tener todos la
misma “enfermedad” especifica para el tipo de grupo en cuestion. Este es un componente
esencial en el funcionamiento terapéutico de este modelo. En psicologia se diria que se “traba-
ja” (o elabora®™). La terminologia usada marca diferencias en la concepcion de lo que se hace, y
el fin que se persigue.

’ El tipo de controles cambia segun el grupo; en algunos aquél que “pasa a tribuna” (véase
p. 60) no puede mencionar asuntos concernientes a personas presentes; en otros si, aunque de
manera matizada. Pero, en principio, siempre se debe hablar “desde la propia experiencia”, es
decir de uno mismo y no generalizando o explicando y considerando la responsabilidad de
otros. En algunos grupos se puede emitir groserias o comentarios referidos directamente a
personas presentes. La terapia, que es el nombre que se le da a esta actividad, es un poco distin-
ta en cada grupo, aunque con los mismos elementos guia basicos.

Se puede afirmar que en xA existen distintas técnicas terapéuticas. Cualquiera de sus
participantes puede elegir, conforme a sus propios limites y resistencias, 0 su momento
subjetivo, el grupo donde logre sentirse cdmodo. No es raro que tanto el nuevo integrante,
como las personas con antigliedad en algiin grupo, se trasladen a otro grupo que, en un
momento dado consideren més adecuado para si mismos. Cada grupo tiene la peculiaridad de
conformarse continuamente a partir de las necesidades, capacidades de cambio y limites de sus
miembros, aunque siempre segin los mismos preceptos y estructuras fundamentales, que son lo
que internamente se denomina “el programa” (terapéutico).

Como se vera adelante, una de estas estructuras fundamentales, y que si estd estandariza-
da, es la regla de nunca interpelar al que estd hablando, salvo bajo una forma de didlogo
controlado diferido en el tiempo (desde la tribuna, y siempre hablando “desde la propia
experiencia”, es decir no haciendo referencias o criticas directas, véase pp. 28, 48).
Ocasionalmente, en algunos grupos anénimos de tipo 24 horas, se da la interpelacion entre los
integrantes con antigiiedad en el grupo y en situaciones especificas.

Algunos de estos mecanismos, como parte de los multiples y complejos elementos que
conforman este “programa” (terapéutico), estan establecidos dentro de la literatura de cada
organizacién, la cual o bien es la misma de AA, o estd modelada a partir de ella.

La ayuda mutua y la profesional

El coordinador de un grupo terapéutico puede tener un amplio manejo de teorias y técnicas para
dirigir el trabajo grupal. Su colocaciéon dentro del grupo nunca es igual a la de los otros
integrantes.

El integrante de un grupo anénimo que en un momento dado tiene a su cargo la funcién
de coordinador, asume tener la enfermedad correspondiente a su movimiento (alcoholismo,
drogadiccion, bulimia, neurosis). Tiene una cierta antigiiedad en el grupo, y otras caracteristicas

¥ Ver por ejemplo “Trabajo elaborativo” en Jean Laplanche y Jean-Bertrand Pontalis, Diccionario de

psicoandlisis,, Edit. Labor, segunda edicitn, 1994, p. 436.
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que indican su asimilacién de los preceptos y el funcionamiento institucionales. De acuerdo a la
“autonomia” de su grupo (p. 50), tiene un manejo claro del funcionamiento, usos y costumbres
de su movimiento. Cree y tiene confianza en los preceptos, funcionamiento y concepciones que
constituyen el imaginario de la institucién, nacida de su experiencia personal en cuanto a la
eficacia con respecto a cuestiones emocionales del sistema que apoya, a diferencia del
profesional que deriva su confianza de la técnica y su conocimiento razonado con respecto a la
misma.

El integrante de grupo XA que coordina, no pretende tener ni hacer ciencia; sblo se consi-
dera a si mismo enfermo y con necesidad de ayuda, y ofrece su conocimiento vivencial,
aproximaciones a los problemas (propios o aprendidos en xA) y experiencia institucional a los
otros miembros del grupo. Su desempeifio depende de su participacion, y de la asimilacion y
utilizacién de los mecanismos y concepciones del dispositivo al que “pertenece”: su grupo
anénimo. No es el que “dirige”, como en el caso del profesional. El coordinador de un grupo
andnimo sabe que representara este rol solamente por una sesién (generalmente) y que luego lo
hara otro participante. El sentimiento de pertenencia es esencial a esta forma de trabajo en xA.

Aquellas personas que comparen experiencias en grupos anonimos, Y en grupos
terapéuticos dirigidos profesionalmente, notaran similaridades, desde el punto de vista de la
utilidad personal, que en unos se denominaria “terapéutica” y en otros de ayuda y apoyo mutuo
e incluso “espiritual”. El hecho de que el trabajo de grupos terapéuticos coordinados profesio-
nalmente por psicélogos esté estructurado consciente € intencionalmente, a partit de teorias y
técnicas, no cambia el beneficio de los resultados. El método de trabajo terapéutico grupal
conformado gradualmente a partir de la experiencia, como se ha dado en los grupos anénimos,
integra mecanismos que han sido encontrados utiles y por tanto han sido asimilados y
estandarizados dentro de su “programa” (terap€utico), o en las normas y dispositivos especifi-
cos de cada grupo. Muchos de estos elementos provienen de la psicologia.

Un sentimiento comun entre las personas que acuden a psicélogos o psiquiatras, suele ser
el de una “injusticia” por la falta de reciprocidad del terapeuta que no participa, generalmente,
con sus propias experiencias personales (véase p. 9). La participacién con aportaciones
personales en los grupos anénimos en cambio, constituye un requisito indispensable para todos
los integrantes. Aunque esto no sea explicitado ni requerido inicialmente del nuevo integrante,
es eventualmente necesario para ser participante a largo plazo de un grupo, dado que es parte de
los mecanismos terapéuticos basicos de este sistema. En este sistema relativamente horizontal
(por lo menos en cuanto a sus funciones terapéuticas) no es necesario que una persona (el
terapéuta) tenga conocimiento y “manejo” de la transferencia®®, o liga emocional establecida
por otro, para que el sistema terapéutico funcione.

Aunque sepamos que el proceder de los profesionales tiene su fundamento en la teoria y
la técnica de sus métodos terapéuticos (y claro estd, también en sus defensas profesionales), la
ventaja del modelo xA en este aspecto es grande. Permite evitar las resistencias que cada uno
tiene a hablar sobre su problematica personal y sus emociones ante otros, lo cual es identificado
de inmediato por el nuevo integrante de grupo xA.

El sentimiento general de injusticia, en cuanto a la caracteristica antes mencionada en los
métodos profesionales, también proviene de estructuras de poder, inserciones institucionales y
colocaciones politicas de los especialistas mencionados, y por ende no es una simple fantasia

del cliente (o “paciente™); el psicologo muchas veces si esta trabajando para el jefe, la empresa,

* Ver “Transferencia” en Jean Laplanche y Jean-Bertrand Pontalis, Diccionario de psicoandlisis,, Edit. Labor,
segunda edicion, 1994, p. 439
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el gobieno o alguna institucion que puede ser o que es represiva, e incluso si no trabaja
directamente para ellos, frecuentemente les proporciona informacién. El mundo ideal donde la
ética del psicologo, y en general del profesional de la salud mental es intachable y enteramente
respetuoso para con quienes trabaja no existe; es variable el grado y la definicidn del secreto
ético de lo que es personal en cada lugar y por parte de cada profesionista. Aunque no se
desconoce el fundamento tedrico de la asimetria en psicoandlisis en lo particular, es dificil
negar que inclusive ahi los efectos de lo indicado no necesariamente estan excluidos.

La necesidad de que cada uno hable de si mismo en los grupos anénimos establece un
compromiso mufuo o pacto del secreto interno, y es una de las caracteristicas fundamentales de
los grupos de 12 pasos (p. 31). Estos compromisos se basan en las identificaciones cruzadas
que se establecen y utilizan aqui. _

La participacién personal de los miembros de mayor asimilacién del conocimiento y
preceptos institucionales en los grupos, que fungen frecuentemente como coordinadores en
juntas especiales, o tienen lugares importantes en la “estructura de servicio” (p. 50), pasa por el
involucramiento personal dentro del grupo. No rectben pagos en efectivo, aunque muchas de
estas personas prominentes obtienen muy codiciadas posiciones de poder dentro del grupo.

En ocasiones ser *“funcionario” (tesorero, secretario, etc.) del grupo, o representante ante
las estructuras intergrupales, es utilizado precisamente como medio de escape a la funcidn
terapéutica del dispositivo grupal, lo cual generalmente es comprendido por otros miembros, y
llega a dar pie a que no se elija nuevamente a la persona, o se le recomiende abandonar tal
actividad, para que pueda avanzar en su propio proceso terapéutico. En algunos casos estas
posiciones y funciones son utilizadas como parte de un proceso terapéutico a més largo plazo
para los integrantes, precisamente como formas de abordar y trabajar problemas relacionados
con colocaciones y funciones sociales particulares, que tienen que ver con posiciones de.
responsabilidad y decision de los participantes en la sociedad exterior al grupo.

Ademas de lo anterior, un resultado de la participacién personal es la formacion de
identificaciones y relaciones emocionales en distintos planos y con distintas personas, acotadas
dentro del marco de las normas grupales de interacccion y didlogo, lo cual tiene como efecto
una “terapia” compleja, que enmarcada en los mecanismos de contencién que ofrece el grupo
en su conjunto, ofrecen algo que se podria denominar una forma particular de transferencia
terapéutica multiple y cruzada.

Un integrante de AA con algin tiempo en la institucioén nos describe:

“Existe como una idea de que el de mucho tiempo es el patriarca o el que lo sabe todo; sin
embargo, es también “uno mas” y “sélo por hoy” no ha bebido y debe estar siempre alerta. Cierta-
mente los viejos tienen mas experiencia, pero corren el mismo riesgo de irse a beber que el nuevo.
Lo importante es la buena voluntad que tienen para orientar, guiar y ayudar a cualquier miembro
de AA. 13266r0 inclusive éste que ayuda tiene también su padrino. Todos por lo general tenemos
padrino.”

Cada integrante aprende que los grupos anénimos son grupos de pares, que tienen un
funcionamiento en cierta forma democratico, establecido mediante los mecanismos que, con un
fin terapéutico, establecen una gran simetria entre los integrantes.

% Cita del informante calificado no. 2, entrevistado en marzo de 1995 en México, D.F.
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El padrino y el apadrinamiento

En cuanto un nuevo integrante asiste a un mayor niimero de Sesiones grupales, se fomenta que
busque a otro integrante para dialogar con €1 con respecto a su propia problématica. En México,
a la persona asi elegida se le denomina “padrino”. El integrante que busca este apoyo es el
“apadrinado”.

La eleccién por lo comun se lleva a cabo después de haber escuchado las participaciones
personales del futuro padrino. El solicitante también suele haber sido escuchado en sus
intervenciones desde la tribuna por la persona elegida. Generalmente, pero no siempre, el
apadrinado tiene menos tiempo de participar en el grupo anénimo que ¢l padrino (véase p. 18,
particularmente términos buddy y sponsor).

El padrinazgo tiene por objeto que cada integrante sea escuchado paruculaxmente en
asuntos que no se siente capaz de expresar frente al grupo en pleno, o no puedan expresarse
libremente minuciosos detalles sexuales, sangrientos o criminales. En esta sub-estructura del
sistema terapéutico de xA, los compromisos mutuos de discrecioén en cvanto a lo dialogado
entre estos pares establece un pacto todavia mas sélido. Esto incrementa la confianza y
disposision al trabajo terapéutico de los integrantes. La persona puede recibir recomendaciones
en cuanto a formas de abordar problemas, responder ante situaciones, verse a si mismo y a sus
seres queridos, o bien con respecto a situaciones problematicas a las que responde de una forma
estereotipada.

El padrinazgo es un tanto equiparable a la consulta con un familiar o amistad, pero en el
marco de la institucién del grupo anénimo y de su tarea especifica y formas de interaccién. Esto
difiere notablemente de consultas a profesionales “psi”, debido a la inexistencia de un
intercambio econémico, de un supuesto saber técnico, y a la situacién de asimetria entre el
profesional y el lego que aqui se disuelve.

Podria considerarse que la consulta y relegacion de decisiones personales al “padrino”
conlleva la adquisicion de un habito de delegacion de decisiones a otros, particularmente en
cuanto a la toma de decisiones dificiles en el sentido emocional. Ello es debido a que el
participante con antigiiedad en la institucién, y que incluso ha vivido “anexado” en una casa
adjunta al local en el que sesiona un grupo, en ocasiones llega a depender emocionalmente de
las juntas grupales, asi como de otros mecanismos de la institucion.

El grado de esta dependencia es la que permite relegar decisiones al *“padrino™ y, a su
vez, lograr resultados efectivos debido a que la critica, comentario o alternativa incluida en la
recomendacién hecha por el padrino es analizada y estudiada en la practica por el apadrinado.
Esto es equiparable a la necesidad de formacién de una relacion transferencial en psmoanahms
para llegar a efectos terapéuticos importantes.

Para alguien que no esté familiarizado con el funcionamiento de un proceso terapéutico,
este mecanismo puede parecer una irrupcién en la privacia o autonomia personales. Sin
embargo ;de que otra forma se lograria intercambiar la informacién y las recomendaciones
necesarias para lograr un cambio subjetivo real y no solamente superficial o momentaneo?

Relegar decisiones es una de las funciones mas ttiles para el integrante, dado que evita
conflictos emocionales al ofrecer un entorno para dialogarlos con otra persona, desentrafiar los
aspectos conflictivos de dichas decisiones o actividades, y relegar la decision final, o, por lo
menos, el ofrecimiento de recomendaciones para la resolucion de situaciones y formas de ser o
actuar a otra persona, como una forma de evitar parte del conflicto o las dudas posteriores en
torno a decisiones que han sido dificiles.
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Las decisiones que se apadrinan son, por ejemplo: si se debe 0 no asistir a una reunién
familiar dada, si se debe o no aceptar un trabajo dado, si se debe o no visitar a su novio/a, padre
o madre. Otros ejemplos de decisiones que se llegan a consultar con, o relegar al “padrino”, son
si una persona tiene relaciones sexuales con su pareja, si come un alimento en particular, si
compra 0 no determinado tipo de ropa, o se viste de una determinada forma.

En cada uno de los casos la decision inicial de hacer una consuita y la de seguir o no las
recomendaciones es del integrante mismo, aunque en ocasiones la presién social y grupal para
ambos puede ser fuerte.

La supervision, por parte de los mecanismos institucionales y de los compafieros de
grupo, de la vida de cada uno de los integrantes puede llegar (en algunos casos y en algunos
grupos o movimientos) a ser extensa pero, por esta misma razdn, el apoyo a una persona en un
estado de conflicto emocional puede ser también considerable.

Es dificil valorar los aspectos positivos y negativos de relegar o no decisiones en este
marco grupal e institucional de manera general. Seria necesario considerar en cada instancia si
el conflicto ocasionado por los mecanismos de la institucion, son distintos al conflicto que una
decisién propia puede generar. En cada caso existird generalmente, no solo la funcién
terapéutica y su aspecto potencialmente Util y positivo para el integrante, sino un posible uso
(por parte de la institucion, y a través de su vocero, el “padrino”) no terapéutico, sino de
sujecion a los intereses propios de la institucion misma. (Esto no implica sin embargo que el
padrino sea consciente de desempeiiar estas funciones que han sido establecidas a lo largo del
tiempo en la institucion.)

La implicacion o reflejo en el proceso en xA

La implicacion, en su acepcidn proveniente del andlisis institucional, o bien lo que se puede
definir en términos generales en psicologia como involucramiento emocional, no es
infencionalmente observada o valorada en el medio familiar, en un grupo de amistades, uno
escolar y otros entornos, como en su caso lo pretende hacer el psicologo, el terapeuta
individual, o el coordinador de un grupo terapéutico. Mucho menos se pretende “controlarla™.
Es en cambio parte de la estructura social misma. Este es también el caso de los grupos
anénimos

Aquel “padrino”, que tiene funciones de lo que en psicologia se denominaria un
acompariante terapéutico, que se vea demasiado involucrado, o que no logre responder de una
forma terapéuticamente util, es abandonado, o €l mismo se separa por su propia cuenta de su
apadrinado, quien tendra que elegir a otro para que tome el papel. En realidad, el “padrino” no
busca controlar ni observar su implicacion, sino que ésta es un fenémeno que se da y, cuando
ésta obstaculiza el trabajo terapéutico, obliga a un cambio, que en si mismo redunda en un
aprendizaje para ambos integrantes. La relacion, de hecho, es considerada desde el inicio de
beneficio mutuo.

La implicacion de otros es parte de la relacién individual, de la dindamica grupal y de los
supuestos institucionales; permite que la persona observe formas de responder ante situaciones,
o incluso que las imite, ya sea consciente 0 inconscientemente.

Las recomendaciones o comentarios hechos mediante el sistema de moderacion del
didlogo diferido en el tiempo a otro participante, es decir, a partir de lo expresado ante el grupo
desde la tribuna, con respecto a emociones ¢ experiencias de vida, tienen la funcién de una
interpretacion o respuesta terapéutica.
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Estas respuestas terapéuticas revisten varias formas particulares. En algunos casos, el
comentario o referencia a otro miembro del grupo con respecto a lo que ha dicho se hacen
intencionalmente, aunque generalmente de manera indirecta, a través de comentarios referidos
a experiencias consideradas equiparables a las escuchadas previamente por el que habla; o sea,
se hacen recomendaciones y comentarios tomando como base “la propia experiencia” del que
habla.

En otras ocasiones la respuesta, directa o indirecta, y muchas veces inconsciente, es
resultado de lo que se denomina el reflejo, proceso de identificacién, en términos “psi”, que
experimenta la persona que habla en la tribuna, como resultado de la previa participacion del
que, podriamos decir, recibe la terapia (en este caso en su acepcion en XA).

La persona que recibe ayuda de otra persona o del grupo, intenta desentrafiar sus intereses
y asi sopesar su aceptacién o rechazo del modelo de respuesta ante un aspecto o situacién de
vida.

La “enfermedad” no es en si misma el problema, sino que ésta esconde problemas mas
fundamentales que tienen su fuente en las relaciones familiares e interpersonales, en las formas
de abordar situaciones y en la vida de los individuos. El funcionamiento de xA, dado que llega
a tener “éxito” frente a estos problemas (como asi lo consideran sus miembros y otras personas
externas), se debe a que aborda estos problemas subyacentes.

Las relaciones que se establecen en las juntas de los grupos anénimos, los cuestiona-
mientos y la forma de “trabajar” problemas individuales, apuntan a una estructura terapéutica
compleja {asi como a una insercién social y una cultura alternativos).

El funcionamiento social, como por ejemplo el de una familia, con una estructuracién
acoplada a un entorno dado, conlleva respuestas complejas y precisamente adecuadas, formas
de aprender a vivir y enfrentarse a una situacion de vida (subjetivacion y conformacién indivi-
dual), debido a la forma de insercién social y a las diversas estructuras representadas y partici-
pantes en éstas, una de las cuales son los grupos andnimos.

Esta institucién, que implica y no niega estar dentro de un entramado social complejo,
con un funcionamiento social variado, reglas visibles y reglas ocultas, dentro de un esquema
imaginario propio, ofrece vias alternas para ver y experimentar momentos y entrecruzamientos
particulares y, de esta forma, encontrar alternativas de vida.

Existen grandes diferencias entre los grupos terapéuticos coordinados y estructurados por
psicologos y los grupos anénimos, pero tienen también caracteristicas comunes. Muchas de
éstas son resultado de la asimilacion por parte de los grupos XA, en su conjunto, de técnicas y
dindmicas de probada utilidad, si bien su fundamento tedrico muchas veces no es conocido ni
reconocido.

Ademas de los mecanismos terapéuticos heredados de la psicologia, de otras disciplinas
afines u organizaciones, del aprendizaje en grupo o de la inteligencia institucional enfocada a
una tarea, los grupos anénimos han establecido otros mecanismos que la psicologia misma y
otras disciplinas bien podrian estudiar y aprovechar.

Soluciones ofrecidas por las estructuras sociales

En xA, como en otros entornos sociales, se propician relaciones sociales en las que se logra un
aprendizaje que pasa por la imitacién inconsciente y consciente; por la identificacion, observa-
cion y asimilacion de formas de enfrentar situaciones de la vida; por el aprendizaje de normas;
por el uso de trampas o vias de escape, de estructuras sociales y de interrelaciones estereotipa-
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das; por la asimilacién del imaginario institucional y social (véase p. 65); y por comparaciones
y tomas de posicidn conscientes e inconscientes. _

En estos medios sociales complejos, no se busca que las relaciones sean “controladas”.
En el trato entre los participantes de un grupo, con el coordinador de un grupo en xA, con el
padrino, o bien con un grupo de amistades, o en una estructura familiar, se presenta un proceso
complejo, del que todo participante es parte, y que tiene niveles y atravesamientos distintos.
Estos ofrecen colocaciones sociales nuevas y, mediante ellas, distintas formas de responder
para los individuos. Se logran asi formas altemativas de accién, de conformacion subjetiva y de
vida.

Lo que de particular ofrece el entomo social de los grupos anénimos a sus integrantes,
son los mecanismos y controles que establecen un medio que puede ser denominado
terapéutico, debido a su adecuacién a procesos de cambio subjetivo.

Conforme asiste con regularidad a un grupo especifico, el integrante va reconociendo lo
que se denomina la “autonomia” de su grupo {(p. 50). Esta implica la serie de normas que se
establecen a partir de los lineamentos generales de la institucién pero, particularmente, de los
elementos especificos que establecen los miembros de un grupo en cuanto a su funcionamiento
detallado, horarios y dias de asamblea, normas de participacion y temas o actividades a las que
el grupo en particular desea enfocarse.

Frecuentemente, la autonomia del grupo es modificada o puesta al dia tanto o mas por los
nuevos miembros, como por los antiguos. El liderazgo de las personas dentro de los grupos se
pone de manifiesto en la constancia de su participacion. La desapariciéon de titulos y
marcadores de estatus externos, en grado variable en cada grupo, implica que en principio no
haya escalafones marcados previamente por el estatus externo del participante.

Los miembros fundadores son los que generalmente establecen los nuevos grupos:
organizan las primeras juntas y establecen las particularidades iniciales del mismo. Este es
ademas un medio de prestigio de gran importancia en la dinimica de lucha por el poder en las
organizaciones intergrupales. Los nuevos grupos frecuentemente se forman a partir de la
escision de un grupo anterior.

Para los miembros fundadores, el trabajo adicional de establecer un nuevo grupo puede
ser parte de su proceso terapéutico, y/o de su proceso de resistencia al mismo.

Otras actividades menos notorias pero mas comunes son participar en los denominados
“servicios™: ser secretario o tesorero del grupo, organizar o participar en actividades especiales
para celebrar aniversarios del grupo, realizar participaciones especiales como visitante en otros
grupos, colocar carteles, realizar visitas a hospitales, carceles, dar informacién en medios de
comunicacién (sélo en algunas corrientes, como “24 horas”, véase 11 tradicion, p. 113) y, no
menos importante, servir el café durante las juntas,

La realizacion de estas actividades deriva del compromiso con el modelo vy con la
eficacia terapéutica de €ste en la propia persona; a raiz de los resultados logrados y del eventual
deseo por parte de algunos integrantes de apoyar a otros. Estos servicios se acometen no como
medios para lograr prestigio, estatus o poder dentro de la institucién, sino debido a que se
asignan generalmente por consensos grupales que, comunmente, rechazan dichos objetivos. (La
herencia religiosa de la institucién, y por ella la equiparacién de estos mecanismos de
perpetuacién institucional con la nocién de evangelizacion seguramente serian aplicables aqui,
pero estan fuera del objetivo de este texto.)

El emprender diversas actividades como forma de resistencia al trabajo terapéutico es
comun. Por tanto, el grupo puede remover de un puesto a una persona que consideran evita su
proceso terapéutico de esta forma (por medio de una votacion, concertacion o consenso). Los



27

comentarios y recomendaciones del “padrino” de la persona en cuestion, si éste se percata del
problema, se encaminarn a hacerle notar que utiliza estas actividades como elemento
resistencial. En general las diversas actividades son seleccionadas por los participantes, o para
ellos por otros, como medios para reconocer conductas que ocasionan conflicto en el sujeto. En
aquellos casos en los que las actividades cubren una funcién resistencial, el proceso llevara su
curso Y, finalmente, la utilidad terapéutica del modelo ser4 menor.

Lo mismo sucede con aquéllos que insisten en querer “curar” o “ayudar” a otros, en lugar
y antes de utilizar la terapia para si mismos; al inicio de sus participaciones ante el grupo
especifican que estan ahi para ayudar a algin familiar que tiene un problema, antes que a si
mismos. (Por ejemplo, “soy X, hija de un hombre adicto” o bien “soy x, me enviaron aqui...”, en
" lugar de asumir la “enfermedad” tipo mediante el “soy x, soy adicto”). A

Estos elementos son ampliamente conocidos por los participantes de grupo, quienes se
encargan de ilustrar sutilmente al integrante que se encuentra en un proceso de resistencia al
cambio, con la paciencia caracteristica de quienes se han encontrado en las misma situacién.

El coordinador de la sesion en xA

La coordinacion de la sesién de grupo en XA es una actividad que se asigna de distintas formas,
dependiendo de las normas de cada grupo (véase pp. 27, 50), y es asumida por cada integrante
en tumo, generalmente cubriendo una sesion cada persona.

El coordinador designa a los que pasan a tribuna (véase p. 60), conforme a un orden
previamente solicitado al inicio de la junta, al orden en que llegaron las personas, o en el que se
anotaron en una pizarra colocada para ese fin. En todos los casos la participacion es voluntaria,
aunque la presion social para participar se incrementa con €l tiempo de asistencia a sesiones,
particularmente para aquellos que lo evitan notoriamente. Los integrantes estables rara vez
omitiran anotarse.

Generalmente, el coordinador hace comentarios en torno a la participaciéon de cada
miembro o al tema que se aborda, basados en su experiencia personal (p. 48).

Debido a ello, e incluso en el caso de grupos de estudio, en los cuales un texto
generalmente guia el trabajo y las intervenciones de las personas que asisten a la sesién, la
coordinacion es una forma particularmente intensa de participar y aprovechar los mecanismos
terapéuticos, y por ello es buscada por los participantes, por su utilidad para el proceso de
avance personal. (Ademas del afan de protagonismo, prestigio personal, o sentimiento de perte-
nencia al grupo que del hecho de coordinar la sesién, se puedan desprender.)

La necesidad de conocer los preceptos, normas institucionales y particularidades del
grupo condicionan que el coordinador tenga cierto tiempo de asistencia a las sesiones del
grupo, ademas de una aceptacion y asimilaciéon del modelo institucional, denominado el
“programa”. Es decir, el que coordina necesita conocer bien las normas del grupo y estar
inmerso en la cultura institucional (pp. 65, 50).

Los comentarios del coordinador en tumo con respecto a las participaciones de los otros
miembros del grupo, y las respuestas o comentarios directos o indirectos de los integrantes en
sus intervenciones subsecuentes a las participaciones, ya sean de la sesidn o de sesiones
anteriores, son parte de una dinamica de respuestas, diferidas en el tiempo, dirigidas a los otros
participantes (consciente e inconscientemente).

El supuesto de que cada uno pasa a tribuna solamente para realizar una catarsis a través
del relato de sus experiencias, sin haber una respuesta, cuestionamiento o intervencion, €s un
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esquema que frecuentemente se considera como el existente (particularmente para el nuevo
integrante, para quien asi se presenta). Este es en realidad un mecanismo para reducir la resis-
tencia a abordar el problema ante otros, y el temor y la tensidn generada por la posibilidad de
recibir las respuestas multiformes que en realidad se dan, pero de una forma moderada por los
mecanismos de interaccion.

Algunas veces se da solamente la catarsis, la verbalizacion de experiencias vividas, de
sentimientos y temores, sin una respuesta por parte de otros. Es el caso cuando la persona esta
evidentemente perturbada, o bien es percibido, por el coordinador de la sesién y los asistentes a
la sesién grupal, ésta no toleraria, o no se encuentra en disposicién de recibir comentarios, aiin
sean estos velados o sutiles. En estos casos la participacion es en efecto un monélogo. A este
tipo de participacidn generalmente le sigue otra con un sentido reconfortante, ya que el
participante subsecuente distanciara el tema intencionalmente hacia otro menos dificil, como
medio para reducir la tensién generada por el reflejo en los participantes del grupo. Esta
situacion ideal se da no obstante en grupos con un fuerte nicleo de integrantes estables que
“hacen grupo”, en su acepcion en psicologia psicodindmica de grupos.

Dependiendo del grupo y corriente de xA, y de las normas especificas en él, los
miembros son cuidadosos en cuanto a la forma y contenido de las devoluciones sutilmente
hechas a otros, particularmente de qué tan nuevo es el participante al que se hace referencia
(directa o indirectamente), y el caracter y personalidad de éste, o bien la fragilidad y disposicién
percibida en €] o ella.

Cabe sefialar que, estas respuestas hechas directa o indirectamente no representan todo el
fenémeno de la interaccién, son solamente uno de sus componente, aunque de gran peso en
cuanto a su valor final.

En ciertas sesiones o tipos de grupo guiados por un tema de la sesion o de la semana, se
asimilan a éste las participaciones y ejemplos provenientes de las vivencias personales, o bien
las participaciones que han tomado una nota o caracter catartico o intenso en lo emocional. En
otras ocasiones, una intervencién dada puede ser lo que en realidad marca y guia el trabajo de
toda la sesion.

La forma de las sesiones y los temas a tratar dependen del plan de trabajo que, general-
mente, se establece mediante sesiones y decisiones grupales, y se calendariza. Los grupos de
tipo “24 horas” (tanto los que abordan alcoholismo como otras problemaéticas), en su mayoria
tienen sesiones con participaciones catarticas, sin temas eje ni lecturas como guia.

El orden de interaccion; la funcion de coordinacion

La interaccidn, como hemos visto, es basicamente guiada por la intermediacion que establece la
“tribuna” como marcador de la persona que tiene la palabra, lo cual establece un didlogo
diferido en el tiempo. Lo que se dice a raiz de, con referencia a, o suscitado por una
participacién anterior puede tener repercusion en participaciones de sesiones posteriores a
aquella en la que se presento el tema original.

Por otra parte, lo que cada persona puede decir estA moderado por las formas indicadas
en las consignas de *hablar desde la propia experiencia”, “no entrar en polémicas” y otras como
“vive y deja vivir” (que hace referencia a la tolerancia hacia la diferencia), “poco a poco se
llega lejos” que se discuten mas abajo (p. 51).

Estas normas y preceptos ordenan la interaccion, moderan la forma del didlogo que es
posible entablar, y enfocan el trabajo hacia la tarea del grupo. Aqui se establece una fimcion de
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coordinacién del trabajo grupal, que difiere de lo establecido por profesionales en la persona
del coordinador. El rol del coordinador en xA (p. 27) no es la de un coordinador de grupo en
sentido “psi”, sino la de un moderador, que no posee un supuesto conocimiento o comprension
de la dindmica que en cada grupo se establece, ni responsabilidad sobre la misma.

Tipos de sesion y organizacion del trabajo grupal

Las sesiones estructuradas alrededor de lecturas y temas previamente establecidos, son
utilizadas en muchos grupos altemadamente; los grupos denominados “de estudio” en
particular, se apegan mas a la lectura y revisién de los textos de la institucion, haciendo
referencia indirecta a la experiencia personal mediante esta técnica, lo cual a su vez depende de
cada participante y de las normas (autonomia) establecidas en cada grupo especifico.

Cada organizaci6n o corriente de grupos de 12 pasos posee un acervo de literatura propia,
la que es autorizada a través de mecanismos de revision e integracién de modificaciones
pertinente a las organizaciones nacionales e internacionales correspondientes (Servicios
Generales de AA, Servicios Generales de AlAnon y otras comientes, Grupo Matriz,
Conferencia Nacional, World Conference, etc.)

La planificacién mensual del trabajo grupal establece los temas a ser tratados, las
sesiones que seran de catarsis, las sesiones para nuevos miembros, las juntas abiertas de
informacion, los aniversarios (que generalmente tienen funciones de divulgacion), etc. De esta
forma, un grupo “tradicional” (sesiones de una hora y media, véase p. 92) tiene también
sesiones especificamente de catarsis; en ocasiones un grupo de catarsis también tiene sesiones
de estudio. Todos los grupos tienen sesiones para la discusién de asuntos meramente
administrativos que, generalmente, se llevan a cabo siguiendo el mismo formato y el sistema de
interaccion.

En sus resultados finales estas diversas dinamicas aportan elementos para abordar las
resistencias y las defensas de los participantes, para no permitir que el trabajo se vuelva
persecutorio o demasiado amenazador, y otras caracteristicas utiles al trabajo grupal.

Literatura intercambiable

En xA muchas personas trabajan para integrar a los textos nuevas historias de vida y
ejemplificaciones de preceptos, que son divulgadas por su utilidad practica y por ilustrar temas
y puntos especificos del orden emocional y social. Paralelamente a su utilidad en el trabajo
grupal, en los textos se difunde lo que es conveniente a los intereses autoperpetuantes de la
institucion, y a las creencias religiosas y misticas comunes a muchos de sus integrantes.

En el disefio de materiales escritos se utilizan también conceptos provenientes del
conocimiento cientifico, primordialmente de la psicologia y la sociologia. Son muchos los
profesionales de estas dreas que trabajan directamente para ello, si bien el sistema de anonimato
hace la referencia a autores especificos inexistente.

La mayoria de los textos, asi como muchos de los principios y consignas basicas que se
utilizan en la mayoria de los grupos andnimos, fueron preparados originalmente en AA
tradicional. (Intemmacionalmente este es el tipo de grupo anénimo méas numeroso, p. 110.)

Algunos textos preparados particularmente por los fundadores de los primeros grupos de
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AA, estan sujetos a la fe dogmatizada que protestan muchos integrantes y grupos. Esto les resta
el beneficio de la revision y la edicion continua, que forma parte del dinamismo caracteristico
de varios mecanismos en XA, Al no poder revisar y modificar estos textos, asi como el texto de
los “pasos” y “tradiciones” (pp. 112, 113), se pierde el acoplamiento a los nuevos patrones y
conflictos sociales que esto permite al modelo, aunque se puede abogar que se protegen asi
elementos de probada utilidad para el establecimiento del encuadre y la forma de trabajo.

Ganadores y dobles ganadores

El integrante es considerado y denominado *“ganador” porque su “enfermedad” le ha permitido
ingresar al “programa de crecimiento espiritual de xA”. Por lo tanto, tiene la ventaja de haberse
colocado en una situacién de avance personal que otras personas fuera del “programa” no
tienen.

Un doble ganador es aquel que siendo también familiar de otro adicto participa en grupos
para familiares, como es el caso de AlAnon.

Esta politica permite ver con una nueva luz, positiva y optimista, un problema que ha
ocasionado sufrimiento. Poniendo frente al problema original, se puede llegar entonces a un
método permanente de lucha contra el estereotipo y las formas esclerosadas y dafiinas que
pueden producir las relaciones sociales, familiares, y de pareja. Con el ingreso al programa, se
gana un medio para abordar los problemas.

“Este es el grupo en el que naci”

El primer grupo en el que participa el nuevo integrante de grupo anénimo es en el que, se dice,
la persona nacid. Naci6 por segunda vez porque toda vida anterior queda atrés, y el ingreso en
el grupo es el principio de una nueva vida. Esta ideologia es fundamental para establecer un
rompimiento con los actos pasados y, por lo menos dentro de la actividad grupal, con la
ingercion social externa. Permite, aunque haya “recaidas”, considerar el tiempo posterior al
“ingreso” en la organizacién como parte del proceso de “cura”.

La participacion grupal e institucional es considerada un proceso completo de socializa-
cién y aculturacién, por ello se equipara con el periodo infantil y adolescente del primer
nacimiento.

La participacion en un grupo terapéutico permite realizar un rompimiento imaginario con
situaciones de conflicto psicoldgico y familiar previas; la observacion y comprension de formas
distintas de aproximarse a los problemas; un manejo efectivo de la insercion social o familiar;
el ejercicio de la sexualidad, y otros aspectos.

Esta idea del nuevo nacimiento sirve para vencer el temor a una desestructuracion de la
persona, temor a la pérdida de identidad, sobre todo frente a los cambios de concepcion, moral,
convicciones, formas de vida e interaccion, colocacion familiar o social, y autoconcepto.
Podemos considerar que este es el proceso de nacimiento del integrante en e/ grupo, y una
forma de abordar la resistencia al proceso terapéutico.

(Véase el proceso de idealizacion del grupo, omnipotencia en y con el grupo, desilusion,
neurosis de transferencia, espacio transicional del grupo, regresion controlada, desmantelacién
de la neurosis y nueva integracion personal, p. 46 abajo. Los movimientos de grupos anénimos
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llegan a originar sectas, en las que la ideologia del nueve nacimiento es utilizada por el lider
para obtener de sus adeptos bienes materiales y muestras de su adhesion.)

Séptima

“Cada grupo ha de ser econémicamente autosuficiente y, por lo tanto, debe rehusar
contribuciones externas.”’ Esta es la séptima de doce tradiciones.

El autofinanciamiento de cada grupo es esencial para permitir un grado de independencia
y autonomia que son la base de un trabajo que pueda, de ser necesario, ser cuestionador o
critico de cuestiones como la colocacién de profesionales, la institucién médica, el entorno
social o politico y otros.

A primera vista los grupos anbmimos parecieran ser poco criticos o cuestionadores, e
incluso que su trabajo deriva en una simple adaptacion acritica a su entorno. Esto no es asi dado
que en su seno se abordan problemas complejos de los sujetos, que tienen su origen en
estructuras sociales que son cuestionadas y rechazadas mediante las practicas que ahi se
desarrollan, si bien no en su forma de presentar a la institucién ante el mundo exterior.

Separarse de la cultura alcohélica, o de la del consumo, requiere gran fuerza individual,
grupal e institucional. Esto se hace evidente a cada participante de xA cuando intenta frente a
otros rechazar una copa, o bien de negar las suspuestas ventajas del consumo y otros medios
inutiles, pero avalados por otros motivos, de abordar algunos problemas. Este es un trabajo que
requiere un alto grado de autonomia, independencia y autogestién y, por lo tanto, se
fundamenta en el autofinanciamiento.

El anonimato

La necesidad basica de ser escuchado, de hablar del proceso en el que la persona se encuentra
atrapada, se ve coartada por el proceso social de sutil destierro del adicto, el alcohdlico, el
bulimico, etc. Esto nos coloca frente una oposicion entre la necesidad y sus riesgos sociales.

El anonimato dentro de los grupos XA y el requisito para la participacién en éstos de
asumir la enfermedad, es una elegante e integral solucién a este problema. El derecho de
participar viene de la propia experiencia con el problema. Se habla a partir de esta experiencia,
lograndose tanto el ser escuchado, como la libertad para hablar; se ofrece un “puente” de
identificacién y comprension mutua. De aqui también el proceso social de destierro como
elemento de cohesion para el grupo y de pertenencia para sus integrantes.

El proceso de estigmatizacién de la persona que se considera a si misma neurdtica es
similar para los miembros de NA, por ejemplo. En las distintas organizaciones grupales que
utilizan la metodologia originada en AA, las multiples funciones del anonimato se asemejan.
Esto se debe menos a la realidad de la denominada enfermedad, como al estigma social y a la
utilidad y utilizacién del anonimato en varios planos.

El anonimato permite un distanciamiento frente a la insercidn social; la historia personal
exterior a la institucion; y la dindmica familiar (atin en el caso de que familiares del participante
asistan a otros grupos); la profesién y el estrato social. Esto ayuda a centrar la atencién en el

*7 Los doce pasos v las doce tradiciones de Aldnon, 4a. edicion, Edit. AlAnon - Oficina de Servicio Mundial de
AlAnon y Alateen, Nueva York, EEEU.U, 1994,
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conflicto psiquico que se aborda pero, ademas, sirve como elemento de identificacion entre los
miembros, mas alld de su colocacidén social y familiar. Esta comunidad se centra en la
participacion grupal e institucional, las cuales se encuentran vinculadas a la tarea, misma que es
identificada como la lucha contra el proceso de la “enfermedad” que cada grupo delimita.

El anonimato también facilita un sentimiento de poder decir y hablar sobre cualquier cosa
cuando se est4 en tribuna (véase p. 60). En el caso de describir sucesos, realmente ocurridos o
simplemente deseados o temidos, ante un profesional psi, ya sea individualmente o en grupo
;qué cosa garantiza que dicha persona realmente guardarg el secreto profesional? ;Cémo poder
saber si el terapeuta, o el coordinador de grupo establecido profesionalmente no informaran a
otros en el exterjor de lo presentado ahi?

Cualquier tipo de actividad que pueda ser, o haya sido un delito, dificilmente podra
comentarse con tranquilidad en un entorno que no incluya el anonimato. Por ello €l anonimato,
que es establecido por compromiso mutuo entre pares, propicia la tranquilidad de una persona
renuente a hablar sobre sus conflictos emocionales por motivos reales o imaginarios.

El componente paranoico de las defensas, y la resistencia al cambio, impiden el riesgo de
perder las ganancias secundarias de una forma de actuar; el anonimato puede ayudar a
vencerlos, ya que se pueden comentar impulsos autodestructivos o criminales sin sentir la
persona el riesgo de ser rechazada.

En los grupos andnimos, no sdlo existe la regla que indica que lo dicho en tribuna, 0 a un
“padrino”, no debe salir al exterior, sino que el anonimato permite ademas que las personas del
grupo no tengan herramientas para dar aviso sobre actos pasados o potenciales, y sus
integrantes se comprometen mutuamente, con o que cada uno presenta ante el grupo.

De esta forma se restablece la libertad de trabajar, con ayuda de otros, los conflictos
emocionales y, de esta forma, sin importar cudles sean, tener la oportunidad de resolverlos.
{(Véase participacion forzosa en EEUU, p. 15).

El no especificar las colocaciones sociales externas cuando se esta dentro del dispositivo
terapéutico, establecido por la consigna de “dejar la cachucha afuera”, es otra de las funciones
del anonimato: la profesién o especialidad no deben mencionarse ni tomarse en cuenta dentro
del grupo.

En el caso de especialistas en psiquiatria, psicologia o medicina invitados a hablar en
algin grupo, se procura tengan conocimiento del “programa” (terapéutico) de xA, aunque
generalmente se trata de miembros activos de grupos andnimos.

Similarmente, toda sugerencia de utilizar literatura no autorizada por las organizaciones
nacionales y mundiales de cada corriente de grupo anénimo, o por lo menos por la “conciencia”
del grupo (consenso del nucleo de integrantes estables, p. 51), o de aplicar concepciones no
pertenecientes a los usos y métodos de la organizacién, son rechazados llanamente, o bien
fuertemente cuestionados. Sdlo son aceptados cuando se consideran complementarios a las
concepciones y métodos ya establecidos. Esta es una tarea de los especialistas que, por motivos
personales, se hacen miembros de grupo y apoyan el proceso de aprendizaje institucional desde -
dentro. :

Por consiguiente, la asimilacion de nuevos conceptos o técnicas se eslabona a un proceso
institucional complejo, que para su integracion requiere de mecanismos de revision y estudio.
El saber profesional y cientifico especializado esta aqui sometido a juicio de los participantes,
en cuanto a su utilidad practica. Una vez sopesado, es integrado y organizado dentro de un
cumulo de saber especializado que puede ser denominado de tipo “experiencial” (p. 67).

La aplicacion sistematica de mecanismos de probada utilidad, como es el caso de la
abstencion total en el uso de medicamentos que son frecuentemente consumidos
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compulsivamente, puede dar pie a errores tales como el rechazo de la medicacién necesaria
para personas en avanzados estados de disfuncion fisica. Esto nos muestra que los mecanismos
de aprendizaje institucional en xA, se llevan a cabo mediante la prueba y el error, no por medio
de la teorizacion v el analisis. Este sistema conlleva ventajas y desventajas, distintas a las de la
asimilacion de mecanismos en el quehacer profesional del 4&mbito “psi”, o bien de la medicina
(para ambos de los cuales la acumulacién de conocimientos, y la asimilacién de metodologias,
tampoco son los del método cientifico).

El dispositive grupal integrado en xA

Como indica Horacio Foladori, un analista institucional, “en una institucién profundamente
normada, la institucion le roba el deseo a los participantes.”28 ;Sera el caso de los grupos de 12
pasos?

El imaginario social que establece XA, a través de sus dispositivos grupales y sociales,
norma el caracter de las relaciones en cada ambito de la vida, dependiendo de las necesidades
que cada cual tenga para lograr las modificaciones necesarias para la resolucién del problema
presentado (adiccidn, neurosis, bulimia, etcétera).

El procedimiento mediante el cual los problemas emocionales y familiares son abordados
por el “programa” (terapéutico) de xA, a través de todas sus modalidades, tiene que ver con la
gradual asimilacion por parte del participante de preceptos, normas y formas de abordar
situaciones. El resultado final es un cambio subjetivo, que a su vez puede tener efectos en la
familia y medio social en el que la persona se desenvuelve.

Las modificaciones que algunos participantes llevan a efecto en su persona mediante el
trabajo en un grupo andnimo, iniciado para vencer una conformacion subjetiva de adiccién o
habituacién al uso de estructuras neurdticas que ocasiona conflicto intermo, es frecuentemente
visto por otros como una traicién a la propia persona, familia o grupo social, o bien como
conformismo. Esto sucede debido a la identificacién del observador con el participante de xA,
y su consecuente temor a la pérdida de su propia identidad, lo que ocasiona rechazo .

La lucha contra un proceso desquiciante, que gradualmente lleva a un gran sufrimiento
intemo, lejos de implicar un conformismo, puede hacer acopio de nuevas estrategias de accion.

La conformacién individual y familiar correspondiente a una cultura alcohdlica, jen qué
forma puede considerarse mejor o peor a la cultura altemativa que ofrece XxA? En toda estructu-
ra social, la interpretacion e insercién de cada individuo en ella depende de diversos factores.
Dificilmente pueden considerarse conformismo o capitulacion el uso de estrategias
encaminadas al logro de objetivos concretos evitando toda confrontacion, las cuales son parte
del modelo anénimo.

En algunos integrantes, el conformismo llega a ser un resultado concomitante; un trueque
que la persona puede llevar a cabo, de acuerdo a su propia capacidad, y a las altemativas
concretas que los requerimientos y limites sociales de su realidad imponen.

El integrante de grupo xA participa porque sufre. De no haber una conviceidn profunda
nacida de la experiencia con respecto a los efectos del proceso de conflicto en la propia
persona, dificilmente se continuard inserto en el proceso terapéutico de grupo, debido preci-
samente a las dificultades que implica. Una demanda familiar, o el rechazo social, pueden
llevar a un individuo hacia una primera aproximacion, pero no son suficientes para vencer la

 Horacio Foladori, Conferencia impartida el 16 de enero de 1995 en la UAM-Xochimileo, México.
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resistencia al cambio, necesaria para lograr acoplarse a los dispositivos grupales e instituciona-
les en la medida necesaria para un efecto terapéutico real. En xA se considera necesario un
sufrimiento previo, denominado “tocar fondo”, que sea suficiente para que una persona dada
lleve a cabo un trabajo terapéutico de incidencia real y profunda. Lo que este “fondo” es
depende de cada persona. Podriamos decir que son el sufrimiento y la angustia el origen de la
biisqueda de una forma de cambio subjetivo, es decir un proceso terapéutico, lo que permite a
la persona modificar en su forma de ser y de abordar la vida para llegar a una resolucion de la
conformacion subjetiva en conflicto.

La necesidad de cambios en la esfera de la identidad, valores y apreciaciones de la propia
persona, la historia subjetiva, la dinamica familiar ¢ interpersonal, requiere, para ser solventada,
de superar dindmicas estereotipadas de funcionamiento subjetivo y familiar, resistencias cons-
cientes e inconscientes, la compulsion a la repeticion (por ejemplo a beber, u otra estructura
neurdtica). Como resultado se obtienen estrategias mas eficaces, que por serlo implican de
modo mas determinante los factores sociales y econdmicos existentes, con vistas al logro de los
fines de cada sujeto.

Los grupos terapéuticos de ayuda mutua son asociaciones de personas que, mediante
dispositivos grupales y métodos especificos, apoyan al individuo para que genere y conforme
una nueva subjetividad.

El trabajo profesional en el campo “psi” estd inmerso en una ideologia, que es ocultada
mediante los argumentos de especificidad y especializacién del conocimiento cientifico, que se
argumenta contienen las técnicas utilizadas. Esto no es necesariamente ni siempre asi. El
profesional dificilmente se puede dar cuenta de los fines de control social que cumple, dado que
se encuentra inmerso en ellos. Es este mismo sistema el que ocasiona conflictos subjetivos en
las personas.

Si decimos que los grupos anonimos establecen estructuras grupales autogestivas y
horizontales, no es que no haya luchas internas por el poder en ellos, y que a su vez no sean
ademds entornos de conformacidn de los sujetos al sistema social circundante.

Posiblemente es utdpico pensar en la posibilidad de una estructura grupal que realmente
posibilite la autogestién, la horizontalidad entre los integrantes de grupo, y las funciones de
coordinacién, establecimiento y sostenimiento de la tarea mediante normas, rutinas y
ordenamientos sociales. Es decir, un sistema ideal que excluya a profesionales o personas a las
que se considere poseedoras de estas destrezas y conocimientos, o que sean responsables de
estas funciones.

Sin embargo, no es menos utdpico pensar que los profesionales “psi” realizan su trabajo
al margen de la dominacién y control social de los sujetos, por mucho que esto sea lo que
deseen o manifiesten.

En cada uno de los casos, las utopias son formas de pensar para acercarse a lo posible. En
el caso presente, la propuesta es que el grupo autogestivo puede ser una alternativa preferible en
ocasiones a lo ofrecido por profesionales, debido a sus caracteristicas.

Vistos como un todo, en los grupos andénimos “cada palabra tiene sentido en [su]
?aradigma social”.?® “El discurso tiene sedimentos de sentido provenientes de otros discursos.”

% “Los elementos del dispositivo tienen una funcién estratégica para un objetivo dado.”>! Estos

? Maria Inés Garcia Canal, Conferencia del dia jueves 22 de mayo de 1997, Maestria en Psicologia Social de
Grupos ¢ Instituciones, UAM-Xochimilco, México.
30 1.
Ibid.
* bid.



35

elementos no son premeditados, se establecen y permanecen por el proceso mismo de la
organizacion grupal. Tanto para los fines de la tarea (la resolucién de la “enfermedad” marcada
en cada grupo), como de los intereses de la institucion, permanece lo que es util. El dispositivo
establece elementos estratégicos; es el lugar de la “sedimentacion del saber.” 32 “La practica y
movilidad de los sujetos en el dispositvo hacen una maquina con lineas de fuerza, de poder y de
saber, que establecen un proceso de subjetivacion; la produccién de sujetos y de un tipo de
subjetividad.” **

Las formas de organizacion, y la ética de los grupos anénimos, constituyen un dispositivo
de trabajo grupal especifico. “Los dispositivos son [...] maquinas para hacer ver y para hacer
hablar. [...] Cad%dispositivo tiene su régimen de luz [hace] nacer o desaparecer el objeto que no
existe sin ella.”

XA es una maquina para hacer hacer hablar a las personas, hace visibles cosas que no son
visibles sin ella; las colocaciones, ideologias, filosofia, normas y valores que se tornan
conflictivas para los sujetos, y que se manifiestan en sintomas (alcoholismo, bulimia, neurosts,
adiccion, etc.).

Para desentrafiar las causas y estructuras ocultas de las “enfermedades”, xA ha
establecido hasta cierto punto un régimen democratico distinto al existente en el exterior. Si “la
democracia es basicamente antiautoridad y antiautoritaria™, el entorno microsocial de los
grupos hace visible la sujecion social de sus integrantes. Esta medida de un relativamente
menor autoritarismo, pemmite vislumbrar a los participantes la realidad de su colocacién social
exterior al grupo, y, en consecuencia, a encontrar alternativas reales.

Contencion

En los grupos andénimos existen multiples mecanismos de contencion integrados al dispositivo,
que se presentan desde el inicio al participante en la bienvenida misma, y, acto seguido, al
indicarle que no tiene que participar hasta que lo desee.

La consideracion del alcoholismo, la neurosis u otras problematicas como enfermedades;
la identificacion entre todos los miembros como enfermos e iguales por este hecho; el
distanciamiento de las colocaciones sociales, de nivel socio-econdmico y estatus exteriores son
mecanismos de contencién. Fomentan la pertenencia y la integracion grupal. Es posible que
esto Gltimo sea facilitado por el hecho de que son grupos relativamente homogéneos, socio-
cultural y econémicamente, cercanos al domicilio de los participantes. La tolerancia como
resultado de la experiencia comiin de procesos similares es otro elemento que propicia los
indicados mecanismos. El proceso de apadrinamiento que, hasta cierto punto es equiparable a
un dispositivo de acompafiamiento terapéutico, tiene estas funciones.

Algunas veces, el grupo en el que se participa con regularidad, en conjunto con otros
grupos de la corriente XA correspondiente a los que se asiste ocasionalmente, se convierten por
temporadas largas en el medio social de eleccion de muchos integrantes, dependiendo de su
grado y forma de participacion.

*2 Ibid.

3 Ibid.

* Gilles Deleuze, “;Qué es un dispositivo?” en BALBIERI, E, et. al. Michel Foucault, filésofo, Edit. Gedisa,
Barcelona, 1990, p. 155. '

3* [mmanuel Wallerstein, ““Paz, estabilidad y legitimacion”, 1996, p. 43.
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“Disturbios™

Se denomina “disturbio” a la persona que atrae sexualmente a otra, 0 que tiene un vinculo muy
fuerte con otra persona del grupo v, a la que sus participaciones resultan dificiles de soportar o
escuchar. En el grupo, esto apunta al manejo de la sexualidad. En el integrante, a la irrupcion de
una dindmica de interrelacion personal en conflicto, que es disparada por elementos existentes
en otra persona que se presenta al grupo. ,

Las formas de abordar estos “disturbios” en cada grupo varian, conforme a las
caracteristicas de éste. “Vive tu experiencia, pero estamos en recuperacién” puede ser un
ejemplo de respuesta que apunta a una tolerancia del grupo; la posibilidad de complicidades o
flexibilidad moral, pero siempre, como la frase misma lo muestra, con vistas al abordaje de la
tarea terapéutica del grupo y de la institucién como elemento central y fundamental que, no
obstante desviaciones circunstanciales, debe de ser rescatada. Otra respuesta, en un grupo con
un encuadre mas rigido (y cercano al de terapia grupal profesional) seria; “en este grupo no se
permite formar parejas”. El mismo término puede ser aplicado a otras circunstancias que
perturban a una persona y de esa forma, obstruyen el proceso terapéutico, aunque también
puedan ser fuente de un avance en el mismo.

Las dinamicas entre los miembros de una misma familia son abordadas también por el
dispositivo, o como respuestas tipo del grupo; en algunos grupos la “autonomia” establece que
no se admiten miembros de una misma familia en un mismo horario; en otros se establece una
regla que indica que los miembros de la misma familia tienen que salir del area de la junta
durante las intervenciones de sus familiares; en otros mas se establece la regla de no hacer
ninguna referencia personal directa que pueda ser identificada en las participaciones, entre otras
cosas con el objeto de impedir conflictos o dindmicas interpersonales que funjan como distrac-
tores de la tarea terapéutica individual establecida.

Cada patrén tiene ventajas y desventajas propias.

Algunas ventajas del método terapéutico de los grupos anénimos

En gran medida el dispositivo XA coloca fuera del entomo terapéutico, en distinto grado depen-
diendo del tipo de grupo (tradicional, 24 horas), a la estructura social y de poder relacionada
con las colocaciones de jefe, profesional, empresario y otros, lo que el psicdlogo en ejercicio
profesional no puede lograr tan faciimente.

El psicélogo puede quedar en una posicion real o imaginaria emparentada a funciones de
control social y, por tanto, su ejercicio puede ser percibido como otro elemento mas dentro del
ejercicio de poder.

La persona que se pone en manos del psicélogo lo hace unilateralmente. Esto puede tener
fundamento en la teoria y los métodos técnicos que se aplican y contar con ventajas, pero
también es otro factor que dificulta la solucién de problemas emocionales, dado que facilita su
identificacién con objetivos de control social distintos a los terapéuticos buscados por el
“cliente”.

Los grupos xA conforman un entomo normativo de una forma similar al de una
comunidad religiosa, sin serlo; un grupo de pares, unidos por una experiencia comun,
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comparten un mecanismo de participacion y catarsis que facilmente es identificado con la
confesidn; un mecanismo de cambio encaminado a vencer el conflicto emocional, por ejemplo
como el que se presenta en el proceso adictivo, que se puede resumir en la consigna de no beber
“solo por hoy™, la cual puede ser identificada con una penitencia religiosa. -

Estas y otras caracteristicas del dispositivo, cuando se llevan a cabo en un entorno
religioso, reproducen en la “autonomia” (normas especificas de un grupo) del grupo inserto en
este ambiente un funcionamiento igual, o virtualmente igual al de una iglesia. Sin embargo, éste
no es normalmente el caso.

El dispositivo es, entre otras cosas, un método de accién contrario a la inmovilidad
ocasionada por una instalacién en la culpa, como consecuencia de un proceso depresivo, comin
en el esquema religioso. El “sélo por hoy” lleva a una accion, contraria al credo de una condena
de por vida (consecuencia de Ja accién “pecaminosa”) y de esta forma ofrece un entorno
facilitador de un proceso de cambio y movimiento, que se puede denominar una “cura”, una
nueva vida, o un segundo “nacimiento”. La participacion en tribuna es catértica, y es nodal en
el mecanismo terapéutico de grupo.

El dispositivo de los grupos andnimos sirve como una altemnativa a grupos religiosos,
para quienes los elementos religiosos (el “poder superior”) de la organizacién, y la participa-
cidén en y entre grupos es anéloga a la participacion en agrupaciones religiosas y, por ende, un
lugar comodo y conocido para ellos.

Como se verd a lo largo de este trabajo, aunque haya caracteristicas heredadas de grupos
protestantes anglosajones, y paralelismos entre los rituales religiosos y los que se establecen en
XA, la actividad de los grupos andnimos es mas terapéutica que moralizante; activa que pasiva;
de cambio que de instalacién en la culpa.

La participacion en un grupo XA puede ser una altenativa a la ayuda profesional. La
resistencia o rechazo a una ayuda profesional puede estar mas alla de factores relativos a la real
o supuesta insercion de los psicélogos en una estructura de control social, y provenir de la
propia resistencia al cambio mediante un trabajo terapéutico, lo cual un grupo de pares puede
ayudar a superar.

El modelo anénimo originado en AA puede ser un apoyo que permita llegar de una situa-
cién en la que:

. no hay contencion para el individuo que se encuentra inserto en estructuras de conflicto
emocional, como la cultura alcoholica, de consumo de otras drogas y demas presenta-
ciones de patrones de conflicto individual y familiar; -

. que esté caracterizado por la dependencia al consumo de sustancias o instalacién en
estructuras de conflicto psiquico (depresion, obsesién, etc.) en un individuo y/o en una
familia;

. que refleja un conformismo correspondiente a la enajenacion y desaparicion de roles y
estructuras sociales estructurantes;

. que lleva a una pérdida de identidad y a una estructura en conflicto, dentro de un proceso
alcohélico, de adiccidn, o de la instalacién en patrones de conducta estereotipados.

Para pasar a un proceso de re-socializacion:

. que incluya y conforme valores y roles dentro de una estructura social que propicia la re-
estructuracion de la identidad;
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. mediante un entorno continente, de apoyo mutuo y de aceptacién de una tendencia a la
compulsién y al conflicto psiquico;

. que conlleve lo que podriamos denominar una neurosis de transferencia en el grupo y
hacia la misma institucion, que es utilizada dentro de este marco de trabajo grupal para
modificar esta repeticion.

Este proceso implica, en si mismo, un rechazo a una conformacién subjetiva implicita en
la cultura de consumo (alcohdlico por ejemplo) y de estructuras de poder que benefician al
mercado y a sus fuerzas, pero que perjudican al individuo y a ciertas estructuras sociales.

El alcoholismo, por ejemplo, estd emparentado con una industria, la cual se beneficia de
la tendencia muy comin al uso compulsivo de sus productos. El uso de otras substancias y
elementos es parte de la sociedad de consumo (compulsivo). La industria cigarrera, farmacéu-
tica (en gran medida), de alimentos, de productos de belleza y de estatus (autos, etc.) y las
relaciones sexuales y sociales modeladas por el consumismo estan todos en el origen de los
patrones de conflicto individual y familiar comunes hoy en dia.

Las ventajas sociales e individuales desinhibidoras de los productos alcohdlicos son
eficazmente publicitados, mientras que la tendencia generalizada al consumo excesivo a largo
plazo, y los resultados que de ello se desprenden no lo son. La presentacion publicitaria de los
medios necesarios para Jograr la felicidad es similar para cualquiera de los otros elementos
mencionados. Baste con recordar cualquier anuncio de autos, y la promesa de felicidad y de
pareja que implican.

La cultura de consumo apoya el consumo compulsivo, y propicia colocaciones desfavo-
rables en las estructuras de poder y familiares que el individuo rechaza, pero que no tiene una
conformacion individual, ni el entramado social necesario y suficiente para lograr modificarlo.

El consumo de drogas ilegales es una extension del lugar social de las legales (alcohol,
nicotina, café, etc.) y conlleva un proceso de adiccion (adecuacion subjetiva a su uso) mas
rapido, pero en cuanto a su funcién y utilizacién social en todo es similar.

Lo que los participantes llaman el contenido “espiritual” de la cultura alternativa
conformada por los grupos anénimos apunta precisamente a una altemnativa al modelo social y
cultural de consumo, que es parte estructural del sistema econémico de mercado, el cual nos
sumerge en una cultura de consumo compulsivo, que tiene en su base la promesa de
satisfaccion de fantasias inconscientes y conscientes. El consumo de servicios terapéuticos
profesionales para “solucionar” los conflictos que se hacen visibles en el individuo y en la
familia, son parte integral de este sistema.

Al afrontar la problematica subyacente a la “enfermedad” que aborda cada grupo
anénimo, se hace necesario romper con las fantasias de satisfaccién inmediata y sin esfuerzo
que sustentan todo esquema publicitario, el que esta sostenido por el sistema de consumo de
esta economia de mercado. El resultado es el desenmascaramiento de las ilusiones de felicidad
mediante la compra de un auto nuevo, una botella de bebida alcohdlica, o cualquier otro
producto. Una consecuencia de este proceso, contrario a la cultura dominante que nos es
impuesta, es un redescubrimiento del valor de muchas cosas que hay en la vida de cada
persona. El resultado lo podemos etiquetar como terapéutico o espiritual.

Lo descrito es solamente un ejemplo que indica por qué los problemas subyacentes, que
se abordan mediante el método terapéutico de los grupos anénimos, son similares. Es por ello
que este sistemna se llega a acoplar a distintos problemas manifiestos.
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El rechazo social (de la “locura”, las neurosis, y las adicciones)

El rechazo de lo considerado “anormal” en el funcionamiento de las personas, es expresién de
defensas con respecto a la angustia y el temor que ocasionan ¢omportamientos o
conformaciones subjetivas de otros, y que cada uno teme se presenten en si mismo. Es el temor
a las propias fantasias violentas, temor al quebrantamiento de nuestros controles emocionales e
intemos, y a lo que hay en nuestro inconsciente; resentimientos, odios, envidias ¢ insegundad
(ademés de las cosas positivas que no nos disgustan).

Individualmente y, luego, como expresiones sociales y de grupos, el rechazo a la
“locura”, la neurosis en otros, o las adicciones, se basan en nuestra identificacién con quienes
observamos. En nuestra respuesta irracional ante las formas de actuar de otros, con quienes aun
sin desearlo nos identificamos, se pasa a un pensamiento magico irracional en el que tememos
el contagio. En esto se basa la exclusion social de las personas que son sentidos un “riesgo”, por
el peligro al contagio irracionalmente temido. Esta es la base de la estigmatizacién de tantas
personas con problemdticas de esta indole.

El razonamiento y temor es: ;qué nos garantiza que permaneceremos en la “normalidad”,
“sanos” o “cuerdos”? De hecho nada.

Posiblemente por eso la explicacion de dichos fendmenos, que ofrece la teoria psicodina-
mica, es tan rechazada. Muy esqueméticamente podemos decir que la astronomia nos mostré
que no estamos en el centro del universo; Darwin que somos un chango mas, un animal que
evoluciond de otros; la teoria cuantica de la fisica que el mundo material estd basado en el azar,
la simple probabilidad de que la materia siga existiendo en un momento dado; y finalmente
Einstein, que el tiempo y el espacio son relativos. Nos es posiblemente mas terrible saber qut
todo esto, a partir de Freud, que no somos duefios en nuestra propia casa; que la mayor parte de
lo que sucede en nuestra mente es inconsciente, que tenemos mucho menos control en ella de lo
que nos gustaria.

El etiquetamiento del alcoholismo como “enfermedad” sirve social e individualmente,
entre otras cosas, como medio para separamos del problema existente en todos nosotros, el cual
es simplemente una expresion mas del funcionamiento mental de todos los humanos. Esta
forma de ver cada “problema” es un método para evitar las resistencias para abordarlo.

El niesgo percibido de un paso hacia la “enfermedad”, asi como del paso hacia la
“locura”, es el fundamento de la negacion y el rechazo de cada cual de considerarse alcohélico,
adicto, neurotico, bulimico, anoréxico, etcétera.

Algunas realidades dificiles de aceptar, que sentimos ajenas, son que la mayor parte de lo
que pensamos es inconsciente; que a la par de los sentimientos de amor, sentimos odio; que
fantasias que frecuentemente nos traicionan y dominan estin presentes en nuestros deseos y
acciones; que no tenemos el control que pensamos o quisiéramos de mucho de lo que por
nuestra mente pasa, o de los motivos por los que hacemos y decimos las cosas.

El reflejo que el participante siente al escuchar a otro integrante de grupo hablando desde
la tribuna y, después, su propia participacién, llevan a conocer muchas de estas cuestiones
rechazadas, existentes dentro de uno mismo, origen de los conflictos emocionales que lo
llevaron al grupo (y a muchas otras cosas).
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;Son religiones los grupos anénimos?

Los grupos terapéuticos de ayuda mutua entre pares indiscutiblemente manejan elementos de
dos concepciones distintas del mundo: la religiosa y la secular.

Para comprender la forma en que estas dos concepciones se han empalmado, y llegan,
dentro de estos grupos, a ser complementarias, serd necesario considerar algunos aspectos del
desarrollo de las creencias magico-religiosas. Una seccién de un texto de Nathan Hurvits, quien
estudié los origenes de los grupos de ayuda mutua, nos da un pequefio resumen de la forma en
que se desarrollan las ideas religiosas:

Nuestros ancestros primitivos vivian en un mundo peligroso y amenazador. No controlaban su
mundo y no comprendian quién 0 qué cosa lo hacia. Sabemos que creian en espiritus, los cuales
facilitaban o ponian en peligro su supervivencia y su bienestar fisico y psicolégico; éstos tenian la
capacidad de entrar en ellos y controlar también a los animales, objetos y fenomenos naturales.
Asociadas al animismo, otras creencias desarrolladas a través de la experiencia comin de los
miembros de cada grupo, implicaban que ciertos comportamientos, pensamientos y sentimientos
complacieran a los espiritus, y en consecuencia, para facilitar asi su supervivencia. De otra
manera los espiritus reaccionarian con enojo y pondrian en peligro su supervivencia.

El acopio de experiencia del grupo con respecto a los comportamientos, pensamientos y
sentimientos que complacian o enojaban a los espiritus eran eventualmente codificados e
integrados a normas grupales o mandamientos con respecto a los cuales se instruia a los
integrantes. Estas reglas, que ayudaban a la supervivencia y bienestar del grupo, eran aprendidas e
“internalizadas” por cada miembro del grupo en su “conciencia”. Cuando un integrante del grupo
rompia una regla, alteraba su conciencia, lo cual se denominé “pecar”. Su pecado propiciaba que
los espiritus lo dafiaran a €l, a otros, a los animales u objetos, 0 que provocaran fenémenos
naturales indeseados, en suma que la persona dejara de ser integrante del grupo.

Por tanto, cuando un miembro del grupo se enfermaba en su “mente” o su cuerpo; o
cuando otros integrantes del grupo, animales u objetos no se comportaban adecuadamente; o
cuando los elementos eran inhdspitos, el grupo creia que se debia a que uno o mas de ellos habia
pecado. Cada uno creia que € u otros en el grupo habian hecho, pensado o sentido algo contrario
a sus conciencias o normas grupales. Cada uno sentia “culpa” hacia los otros miembros del grupo
y hacia los espiritus que habia ofendido. La culpa los hacia dejar de ser parte del grupo y los
predisponia a presentar “sintomas” y a aprender comportamientos, pensamientos y sentimientos
inadecuados.

El reconocimiento o confesion de la propia culpa era una forma de expiacion o
compensacion por el dafio ocasionado al pecar. Era més probable que la confesion satisfaciera a
los espiritus cuando era realizada como actividad grupal, o bien estaba acompafiada del arrepenti-
miento, la penitencia y la restitucion. Los integrantes del grupo asimilaban que podian volver a
integrarse o conectarse a €ste, 0 sea, lograr la “re-ligion™ (de ligare, ligar, unir) por medio de las
ceremonias de confesion grupal. De esta forma lograban superar sus sintomas y comportamiento,
sus pensamientos y sus sentimientos inadecuados, y funcionar de acuerdo con las normas del
grupo nuevamente.*®

La integracion de muchas caracteristicas de los antiguos esquemas religiosos, en los
grupos de 12 pasos, ha sido un proceso largo. Sabemos que la confesion grupal se eliminé
alrededor del afio 325 de la iglesia cristiana, pero sin embargo se a seguido aplicando en

*¢ Nathan Hurvitz, “The origins of the peer self-help psychotherapy group movement” en The journal of applied
behavioral science, Vol. 12 No. 3 p. 284, 1976. Mi traduccién. Las comillas son del original,
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monasterios y conventos. Fue con Lutero cuando ésta volvio a formar parte de las actividades
de los grupos religiosos, y es parte todavia del funcionamiento de sectas protestantes, como la
metodista y la anabaptista. A fines del siglo pasado, en Estados Unidos, los Washingtonianos
representaron una secta protestante de alcohélicos que utilizaron este método de confesion de
su alcoholismo. Frank Buchman, un padre luterano, se convencié de la utilidad de la confesion
publica y en grupo, vy la difundié dentro de las agrupaciones como “Hermandad cristiana del
primer siglo™ y el “Grupo Oxford”.

La confesion y el atestiguamiento formaban parte de un proceso en €l que el nuevo
convertido podia ver el cambio en otros y, asi, aceptar esta religién. Bill W. y el Dr. Bob fueron
miembros del Grupo Oxford y utilizaron lo que ahi a}arendieron para fundar grupos que mas
tarde se conocerian como Alcoholicos Andnimos.*’ Los conceptos de alma, conciencia,
pecado, culpa, arrepentimiento, penitencia, restitucion y confesién son parte integral de la
religién occidental en su conjunto, pero, al mismo tiempo, éstas han sido retomadas por teorias
de psicoterapia.38

La terminologfa utilizada en los grupos y las organizaciones con estructura andnima en
México, guardan claro los paralelismo con respecto a los términos religiosos antes descritos. La
“conciencia de grupo” y el término conciencia en su acepcidn religiosa (dictados de), las
participaciones catérticas y de otra indole que se llevan a cabo desde la tribuna, la confesion, y
la participacién misma en las sesiones de grupo y en las actividades institucionales, la
penitencia y la restitucion, constituyen ejemplos pertinentes en ese sentido.

Las actividades denominadas “servicios”, asi como las de difusién e informacién con
respecto al “programa”, pueden considerarse paralelas tanto a mecanismos de penitencia y
restitucién, como a actividades de adoctrinamiento (evangelizacion). Pueden también verse
como “pruebas” en el sentido religioso cristiano.

En xA, la divulgacion del funcionamiento y uso de este dispositivo es uno de los ultimos,
pero no por ello menos importante precepto de la organizacion. Implica mostrar y explicar el
beneficio terapéutico de la participacion en sesiones grupales a personas que estan en un
proceso equiparable a la “enfermedad” correspondiente. Ello equivale, quiza, al adoctri-
namiento religioso. Pero si acaso se lleva a cabo con el fervor y la emocién religiosos, es
criticado por parte del grupo por estar truncando el trabajo terapéutico.

Adhesidn institucional y dogmatismo. Anexos y casas hogar

El dogmatismo hace su aparicién en los participantes cuando el dispositivo terapéutico de la
organizacién xA a la que pertenecen es cuestionado. Un grado de rigidez, similar al
dogmatismo, resulta ttil en muchos sentidos, para una mayor incidencia terapéutica del grupo y
de las actividades relacionadas con la participacién, ya que protege los mecanismos grupales y
la interaccién en que €sta se basa. Es también un compromiso que muchos participantes usan y
necesitan para emprender un verdadero y transformador proceso terapéutico.

Un ejemplo lo constituye la respuesta dada a familiares de personas que se “anexan”, es
decir, se internan por periodos variables, en cuanto a dias, semanas o meses, en casas adjuntas a
locales donde también sesionan los grupos. En ocasiones los familiares luchan por ver y tratar a
la persona que decidid anexarse, y reciben como respuesta la recomendacion de guardar

" Nathan Hurvitz, contrastese con, op. cit. pp. 287-288.
% Nathan Hurvitz, contrastese con, op. cit. p. 285.
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distancia y esperar. Todo psicélogo o psiquiatra experimentado en el trabajo clinico, como asi
lo corroboran sinntimero de trabajos tedricos, indicaria que es util el distanciamiento habitual
del entomo para facilitar el abordaje efectivo de problemas psicologicos (los cuales, como
hemos dicho, subyacen al uso de drogas y otros sintomas neurdticos).

Estos internamientos constituyen verdaderas terapias intensivas, ya que implican el
participar en varias sesiones de grupo diariamente. El tomar distancia del entomo social y
familiar en el que se presentaron la adiccién y otros sintomas, y la inmersion en la cultura del
grupo XA correspondiente, de ordinario resulta voluntario, aunque también ha sido fomentado
por la presion que ejercen los familiares, o sus compaiieros de grupo. _

Sin duda, muchos profesionales del campo “psi” desearfan propiciar esta distancia del
entorno familiar a partir de los métodos y terapias que utilizan. Lo cierto es que los grupos que
utilizan mecanismos como el “anexo” o la “casa hogar”, integran esta caracteristica tan util.
Quiz4, la respuesta ofrecida a los familiares que cuestionan este mecanismo llega a ser un tanto
dogmatica, pero quis4 ello sea debido a que su funcién no logra ser descrita, o incluso compren-
dida por los participantes que imponen la regla; muchas veces se presenta la imposibilidad de
que los familiares acepten la regla aunque se les explique, dado a que loégicamente, su participa-
cién en el conflicto y entramado psicolégico, que es de la familia en su totalidad, se los impide.
La rigidez con que se establece en ocasiones esta regla, no la hace por ello menos eficaz;
aquella persona que no acepta este distanciamiento temporal de su familia, o que tiene fami-
liares que se niegan a aceptar este requisito, sera rechazada o no podra obtener el beneficio
terapéutico de dicha metodologia. De cualquier manera podra seguir participando en la forma
convencional, asistiendo a sesiones de grupo.

Ademas de la voluntad del integrante que se “anexa”, es preciso que su familia tenga
confianza en los dispositivos terapéuticos de la institucion.

La regla de permanecer distanciado de la familia en los “anexos” y “casas hogar” es un
ejemplo que nos sirve para ilustrar como los mecanismos terapéuticos son instaurados por
integrantes que no pueden explicar la funcién de los mismos. Los participantes conocen sus
beneficios y utilidad practica solamente por experiencia propia, no por su teorizacion. (véase
conocimiento profesional vs. experiencial, p. 67).

Cuando las reglas son dogmaticamente impuestas, lo que se presenta es la instauracién de
reglas de una forma equiparable a lo que se presenta para la proteccion de los intereses y
estructuras de la iglesia mediante la “fe” religiosa, la cual es en esa institucién el medio para su
proteccién y perpetuacidn, establecido en el interior de sus integrantes. Esta similaridad es
motivo para que el observador casual piense que estos grupos y organizaciones son religiones.

Internaciones forzosas en anexos

Como una nota al margen con respecto al tema de los anexos, es necesario recalcar aqui que las
internaciones son voluntarias. Informacion proveniente de los informantes citados en este
trabajo, y de profesionales de la salud mental, describe algunos grupos que en ocasiones son
peligrosos por su total y absoluto rechazo al monitoreo médico y al uso de medicamentos de
cualquier tipo (va no solamente psicoactivos), que son generalmente de zonas de escasos
recursos, y que atienden alcohdlicos y drogadictos crénicos levantados de la calle por sus
integrantes.

En estos casos, esta actividad pudiera describirse como un secuestro, pero no es el tema
particular de este texto la cuestién de individuos marginados muy deteriorados fisica y
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mentalmente, para quienes las altemativas de vida son escasas, que son “rescatados” de esta
forma, al decir de personas bien intencionadas, pero en ocasiones mal informadas. El trato que
se les de a estas personas en dichos grupos no se puede generalizar a Ios miles de grupos
anénimos de distinto tipo que existen.

Lo que si puede ser interesante para nosotros, es la interpretacion rigida de preceptos de
XA, de la exclusion de profesionales, y de la valoracion del conocimiento experiencial, que en
estos casos tienen como resultado el rechazo de tratamientos médicos necesarios para malesta-
res fisicos, y no ya psicologicos.

Discemir substancias psicoactivas, de otras drogas con aplicacién médica para el
tratamiento de malestares fisiologicos, asi como comprender que el consumo prolongado de
 muchas drogas lleva a condiciones fisicas, que tienen que ser tratadas médicamente, son
modulaciones en la aplicacién de los preceptos de los grupos anénimos que han originado una
fructifera colaboracion entre los grupos andénimos y la medicina en Estados Unidos, Gran
Bretafia y otros paises.”® Consideramos necesario que en México estas moderaciones de los
preceptos de XA sean asumidas por las diversas organizacidnes de grupos anénimos.

Fe y transferencia

La “fe”, como mecanismo terapéutico, evita la resistencia al cambio implicado en el
trabajo psicoldgico. Es posible afirmar que la confianza en el dispositivo terapéutico del grupo
y el programa, y el enlace emocional que se logra para con el grupo mismo, son elementos muy
similares a los que operan en las religiones.

Sin embargo, puede ser 1til, también una comparacion con ciertos aspectos del método y
la teoria psicoanaliticos. Tomemos el concepto de transferencia; utilicemos la definicion del
diccionario de psicoanalisis de Pontalis y Laplanche: “Se trata de una repeticion de prototipos
infantiles, vivida con un marcado sentimiento de actualidad. [Es] el terreno en el que se
desarrolla la problematica de una cura psicoanalitica, caracterizindose ésta por la instauracion,
modalidades, interpretacién y resolucion de la transferencia.”° Por medio de la transferencia es
posible abordar los aspectos problematicos o conflictivos que son considerados un problema
por cada uno, que ocasionan dificultades en la familia, trabajo, escuela, y otros ambitos. Esta
repeticidn, o actualizacion, se presenta entre el integrante y su grupo e institucion terapéutica de
“pertenencia”, que modera y se suma a la relacion personal con el padrino y otros integrantes
de grupo, y con aspectos especificos de lo que ahi se vive como serian servir el café, coordinar
la sesion, o respetar normas.

Dado que en este sistema no hablamos de una psicoterapia psicoanalitica, no se puede
decir que se de una transferencia en el sentido estricto de esas teorias, pero si un proceso
equiparable, al que se pueden aplicar, si somos flexibles, conceptos que permiten ilustrarlo. En
este proceso transferencial, los mecanismos institucionales y el encuadre moderan las
relaciones entre los participantes y entre los padrinos y apadrinados.

En el método psicoanalitico esta transferencia es frecuentemente aprovechada para poder
ofrecerle interpretaciones al analizando, que en otras circunstancias no podrian ser escuchadas

** Thomasina Borkman, “Self Help Groups at the Tuming Point: Emerging Egalitarian Alliances With the Formal
Health Care System”, en American Journal Community Psychology, Plenum Publishing Corp., Estados Unidos,
1990, pp. 321-331.

“? Jean Laplanche, Jean-Bertrand Pontalis, Diccionario de Psicoandlisis, Editorial Labor, Colombia, 1994, pp 535.
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o asimiladas, y que ocasionarian el abandono de la terapia. De la misma manera, en el grupo
anénimo, la transferencia hacia el grupo permite que el participante trabaje aspectos dificiles de
abordar con respecto a su problematica individual. Una ilustracién de este proceso es el ingreso
voluntario en anexos arriba descrito. La transferencia hacia el grupo anénimo tiene multiples
similaridades en su funcién terapéutica en diversos métodos terapéuticos psicoanaliticos.

El que los elementos religiosos sean para muchos participantes de xA (el “poder
superior”, la fe) un componente fundamental que les permite abordar probleméticas personales
y familiares complejas, tiene como resultado la asociacién de esta fe con la eficacia del
dispositivo terapéutico grupal.

No es extrafio, considerando los elementos religiosos en los textos utilizados en XA, y un
entomo social religioso, que los participantes lleguen a la conclusion de que es el denominado
“poder superior”, o bien el dios que cada uno concibe, el motivo de la utilidad para si de su
participacion.

La necesidad de un esfuerzo continuo para sostener una forma de vida hace util la nocién
de “enfermedad incurable”, que motiva la busqueda del apoyo grupal para el trabajo subjetivo.
Un efecto secundario de esta nocién puede ser un sentimiento de desamparo, para paliar el cual
siempre se han construido las creencias religiosas y misticas.

La cultura religiosa enfatiza la culpa, la separacién del grupo a raiz del pecado, la
penitencia, y la reincorporacion al grupo. Una concepcidn secular podria enfatizar la voluntad,
la propia autorizacién y accion, la responsabilidad, con normas y castigos establecidos social y
legalmente. Los grupos que se establecen en las organizaciones XA son en ocasiones mas
religiosos, y en ocasiones mas seculares. Aunque la literatura y los preceptos institucionales
incluyen un componente religioso, la funcion del trabajo psicologico en los grupos XA es
terapéutica, y estd fundamentada en métodos y conceptos no religiosos.

En los grupos anénimos, algunas personas utilizan una concepcién religiosa del mundo,
paralela e integralmente con el proceso de cambio personal, mientras que otras no. Las
concepciones del mundo son utilizadas en funcién de su beneficio practico para el_syjeto. El
modelo médico de “enfermedad” y “cura”, en la forma especifica en la que ha sido integrado en
XA, ofrece un apoyo para la accién y el cambio, que es altemativa a la exclusion y culpabi-
lizacién de las culturas religiosas.

El proceso terapéutico y la “derrota ”

El “enfermo”, en primer lugar, se hace cargo de su individualidad y del problema del cual es
representante. Como asi lo contempla uno de los doce pasos del programa, el sentimiento de
derrota es de vital importancia para allanar el proceso terapéutico; conlleva, ademas, la
aceptacion de “cosas que no se pueden cambiar” y una descarga de culpabilidad, que no por
ello elude la responsabilidad: “no soy culpable, pero si responsable”, reza uno de los preceptos.
Es un curso de accién sin duda efectivo, y ademas socialmente aceptado, dado que ayuda al
individuo, manteniendo sin embargo intactas las estructuras de dominacién y de poder,
familiares y sociales, frente a las cuales se sublevan los que protestan mediante la “enferme-
dad”.

Si considerdsemos el proceso terapéutico de una forma estatica y simplista, o sea, que
este sentimiento de derrota, necesario para “curarse”, solo genera conformistas, sujetos
manipulables y al fin tranquilos, que no ponen ya en riesgo el sistema familiar o social,
estariamos sin duda, bastante errados.
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El dispositivo terapéutico conformado por los grupos anénimos es utilizado de una forma
distinta por cada persona. Existen tantos resultados como participantes. Por otro lado, la
apariencia tranquila y que evita el conflicto innecesario de muchos participantes de grupos
andnimos, con tiempo en la institucién, no es una muestra de su conformismo, sino de una
forma de abordar los problemas calculadamente y més eficaz.

El que un participante llegue al dogmatismo, al conformismo y al amoldamiento pasivo a
estructuras injustas en la familia y la sociedad, no son necesariamente efecto de la instituciona-
lizacién en los grupos anénimos, otros factores en la conformacién individual y educacién de la
persona son mas determinantes en ello.

Una mayor comprension de estas estructuras terapéuticas y sociales, por lo demas
prolijamente estudiadas, es decir, del efecto y uso rerapéutico de las sesiones y de los supuestos
de los grupos anénimos, debiera llevar mas alla de los dispositivos multiformes de control
social (como lo seria la asistencia forzosa, por orden judicial, a grupos de AA en Estados
Unidos).

Para esta comprension requerimos, por tanto, una mas rigurosa y extensa elaboracion
tedrica al respecto. Quiza con este esfuerzo, podamos ir mas lejos en la reorientacion de los
problemas que estos grupos afrontan, y descubrir que no se trata de mera readaptacién social,
sino de una asuncion consciente de la condicidn humana en la que todos estamos inmersos.
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Capitulo II: El lenguaje de los grupos anénimos

El lenguaje instituyente del dispositivo xA

El progreso es un cambio necesario, resultado de un trabajo ético en el sujeto [...] nos empieza a
curar de la tentacion a las certezas. [..] La lengua es la institucion de las instituciones. El
lenguaje es la regla que nos impone la obediencia. El ser de la sociedad no es otra cosa que sus

reglas, existe a través de lo simbélico.” _
Raynumdo Mier

Como todos sabemos, el consumo de alcohol se halla social y comercialmente avalado por la
muy difundida e intemalizada ilusién de que /a felicidad se logra mediante el consumo. La
tendencia a creer en la solucién repentina y sin esfuerzo de estados de insatisfaccion, angustia y
conflicto, por medio del enamoramiento repentino, la compra de un auto, y otras situaciones a
partir de las cuales la cultura de consumo nos promete la felicidad, sin el requerimiento de tener
que transformarnos intemamente, o de trabajar para ello, son la norma, la forma de ser y de
pensar que en nuestro sistema socioecondmico es fomentada ampliamente. Es la forma en que
los individuos son educados, por ejemplo mediante mas horas de television, y mas vocabulario
adquirido ahi, que en el medio escolar.

En los grupos anénimos, estas formas de ser y de pensar son intensamente cuestionadas e
intercambiadas por otras formas de abordar los problemas y de obtener satisfaccion, las cuales
implican la accidn, la voluntad, el control, la comunicacion y la responsabilidad.

Es preciso aclarar que este método no ofrece nuevas formas de respuesta y conformacion
individual, sino solamente un entomo grupal y social para que los participantes discutan la
diversidad de formas de ser, sentir y actuar, y puedan entonces integrarlas a su forma de actuar,
de valorar las cosas y de ser. De aqui que el método y su efecto terapéutico sean de aculturacion
“curativa” (socializacion).

Lo que si se puede decir que estd integrado a los grupos andnimos es un trabajo en contra
del consumo compulsivo de alcohol y otras substancias psicoactivas, y con ello una lucha
contra la proyeccion (véase p. 72) y otros mecanismos neuroticos, la cual se lleva a cabo
mediante preceptos que han sido encontrados utiles para el control de estos componentes del
funcionamiento individual, que son fomentados en los sujetos por nuestro sistema social.

Las técnicas terapéuticas y sociales que la institucidn utiliza para abordar su tarea, mucho
tienen que ver con el lenguaje utilizado, el cual resulta estructurante. Esta es la base del
establecimiento de un imaginario (p. 65) que, a su vez, conduce a la tarea de dedesentrafiar lo
que subyace en el consumo compulsivo y otras estructuras neurdticas.

Este lenguaje especifico, como el de otras instituciones, es el marco de regulacién
colectiva. A. A. través de un proceso de institucionalizacion, los participantes ensamblan a este
lenguaje sus componentes individuales particulares.

Podria decirse que en XA la repeticién de las palabras y las frases tipo no las vacia de
sentido, por el contrario, es parte del método que las establece, asi, como maximas o consignas
de la institucién. A través de la repeticion y del encuadre inserto en el lenguaje colectivo de

! Raymundo Mier, conferencia impartida el 23 de marzo de 1995 en la UAM-Xochimilco, México.
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cada participante, se hallan los elementos fundantes del método terapéutico de xA. La
repeticion de sentencias y consignas (que también se realiza en otras instituciones con el
objetivo de unificar la concepcidn de sus miembros), es parte de la tarea concreta y especifica
que contempla el método terapéutico. -

Son comunmente utilizados los mismos términos y frases. Los distintos “movimientos”
de grupos anonimos (AA, NA, CCA) a su vez tienen terminologia y consignas propias, Parte
del lenguaje es geograficamente especifico, o propio del entomno social y econémico en el que
sesiona cada grupo. De cualquier forma, lo que se logra con ellos es activar el dispositivo
terapéutico.

En los apartados pertinentes a términos y consignas que se encuentran a continuacion, no
es importante si hay diferencias en la aplicacién de términos por parte de distintos movimientos
de grupos anénimos, o bien particularidades culturales. Se busca que las descripciones sirvan
para una aproximacion global al funcionamiento de los grupos andnimos.

Por ejemplo, el término “padrino” en los grupos anénimos de paises de habla hispana, o
los ingleses buddy (pareja o compafiero), o bien sponsor, tienen connotaciones muy distintas,
marcadamente cristiana en el caso del “padrino”, de amistad o apoyo en el caso de buddy, y de
patrocinio o guia (no necesariamente religiosa) en el de sponsor. Sin embargo, la utilizacién en
los grupos anénimos, no importa su insercién cultural, del mecanismo de padrino y
apadninamiento, es similar.

Dichos términos, mediante usos y costumbres de los grupos, van asociados a
problematicas complejas. La intencion es ilustrar con ellos los elementos que ayuden a enfocar
el trabajo grupal, la interaccion y el aprendizaje hacia la tarea terapéutica, la cual se lleva a cabo
mediante sutiles mecanismos, arduos, sin embargo, de poner en papel.

Madximas importantes

“Solo por hoy”

Dejo de beber, evito el conflicto, no culpo al otro, no caigo en la depresion e inactividad “sélo
por hoy”. La consigna marca una forma de desenpantanarse de un funcionamiento previo, de la
instalacion en la culpa, y de hacer valido cada nuevo intento de lucha contra ello, sin importar
cuantos fracasos (reales o imaginrios) haya de por medio. También es una forma de sobrellevar
el tiempo y esfuerzo que un proceso de cambio subjetivo implica. No se puede saber qué pasara
mafiana y, lo que sucedid ayer, ya no importa, si lo que se quiere es salir de un circulo vicioso
intrapsiquico, interpersonal y familiar que causa sufrimiento y conflicto.

“Enfermedad”

“No soy culpable, pero si responsable”

La conformacion de sujeto alcoholico, adicto, neurético, bulimico a la que estoy sujeto es una
enfermedad. No soy culpable de ello, pero si responsable {pp. 75, 76) (por hoy) de la
administracion de la capacidad para vivir con la “enfermedad”, y de establecer mecanismos
paliativos contra sus efectos.
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Esta forma de concebir el problema, dejando de lado la culpa, es practica. Esta justifica y
explica el establecimiento de mecanismos permanentes para el manejo de la personalidad, el
entomo social, o una dindmica familiar e interpersonal, cuyas caracteristicas requieren de cierto
distanciamiento para la evitacién de una nueva instalacién en el proceso del que se intenta
escapar.

Si la adiccidn es considerada una caracteristica moralmente “mala”, ;cémo se podria
siquiera comenzar a modificarla? El considerar el problema como una enfermedad lo coloca
dentro del ambito de lo no controlable, externo, que le sucede al individuo sin que medie su
voluntad, tal como un catarro u otro accidente. Discutir si estos problemas son realmente
enfermedades ng tiene ningin caso, lo importante es la utilidad de esta concepcion para un
proceso de cambio subjetivo.

Esta concepcion es fundamental para el funcionamiento de estos métodos grupales, y se
encuentra relacionada con la idea de que la persona no puede “gobemnar” ella sola sus acciones.
Esto es verdad debido a que nuestras acciones estan condicionadas en nuestro interior por
estructuras sociales que asimilamos, y de las cuales somos parte. El control y la
responsabilidad, en aquellos que se encuentran instalados en un funcionamiento estancado, de
conflicto, es precisamente €l estado al que se desea llegar. Precisamente al considerar a estos
procesos enfermedades incurables, fuera de nuestro control, se logra vencer €l caracter estatico
de la colocacién social y del patrén de funcionamiento al los que estamos sujetos, los cuales
constituyen la adiccién, o la neurdsis. A raiz de ello, se pueden lograr alternativas de
conformacion subjetiva especificas, de acuerdo a las condiciones y limitantes del entorno social
y familiar existente.

“Desde la propia experiencia” o “Hdblame de ti”

Si toda intervencion tiene necesariamente que ser reflexiva, considerando la propia experiencia
personal, la propia vida, lo que se siente con respecto a situaciones y sucesos, se logra entonces
que toda interaccion sea parte de un proceso de reflexion subjetiva. Este mecanismo obliga a un
proceso terapéutico continuo por parte de cada uno de los participantes, el cual también estd
implicito cuando se habla de otra persona o se intenta hacer una recomendacién a otro.

El efecto basico de esta manera de interactuar con los otros consiste en evitar la
proyeccion de las caracteristicas consideradas negativas en uno mismo, ya que siempre que se
esta frente a la critica o cuestionamiento, el que habla se ve obligado a ilustrar su discurso con
lo que tenga que ver con €l mismo. De esta manera, se sustituye el habito de “ir encontrando
culpables” o estigmatizando a los demas.

Con este principio como guia, la interaccion entre los integrantes propicia que los
comentarios personales sean escuchados por el destinatario, ademas de hacer de toda respuesta
una oportunidad para la reflexion subjetiva. Si una persona hace una critica directa a otra,
generalmente la que escucha automaticamente hard caso omiso de lo dicho, negandolo o
rechazdndolo, debido a la dificultad de asumir las fallas o errores propios. Si la critica es hecha
mediante un comentario con respecto a la misma persona que habla, el que escucha no se ve
amenazado, y de esta manera puede considerar detenidamente el contenido de verdad que lo
referido tenga. El resultado de ello es la comprension del comentario. (De otra manera, el que
escucha nunca se entera del significado de lo que se le dice.) Una vez comprendldo lo que se
escucha, es mas fécil considerear su aplicabilidad a la propia persona.

De esta forma, tanto el que habla como el que escucha segiin las normas de hablar “desde
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la propia experiencia”, fundan una terapéutica grupal.

“Vive y deja vivir”

Esta consigna fomenta el respeto o la tolerancia hacia la diferencia. Por ejemplo, al integrante
de grupo que cuestiona a otro en cuanto a sus creencias o forma de participar en el grupo, se le
solicita de esta manera tolerancia hacia los otros participantes.

Por este medio también se lucha contra la aplicacién dogmética de los principios y
mecanismos de cada grupo, que propicia la existencia de grupos heterogéneos, con una mezcla
de participantes diversos. Las ventajas de lograr esta variedad son esenciales para el trabajo
terapéutico; como nos indica Enrique Pichén Riviére (importante tedrico de grupos) “a mayor
heterogeneidad, mayor produccion grupal y concentracion en la tarea”.42

Un ejemplo de esta diversidad de integrantes son los grupos de Neuréticos Andénimos, en
los que en un mismo grupo se pueden encontrar personas golpeadas en una pareja, golpeadores,
o bien hijos y familiares de parejas de estas caracteristicas. Conocer todos los aspectos de un
tipo de situacién, familiar en este caso, es mas ilustrativo y productivo terapéuticamente.

“Poco a poco se va lejos”

Un proceso de cambio subjetivo es lento, dificil, y con multiples altibajos y retrocesos. Este
hecho es dificil de aceptar, cuando lo que se desea, y lo que tan errénea y falsamente prometen
las soluciones “inmediatas” mediante medicamentos psicoactivos, o en terapias breves, es una
solucién rapida. Avanzar y tomar la vida “un dia a la vez” y considerar el problema una
“enfermedad” y, por lo tanto, como algo fuera de nuestro control voluntario, se relacionan con
esta consigna que ayuda a centrar la atencién en la tarea y el trabajo, lento pero efectivo, que se
realiza en el grupo.

“Poder superior”

El poder superior en xA es de gran utilidad en varios aspectos especificos del proceso
terapéutico.

Llegar a la conviccion de que hay fuerzas superiores a la propia persona implica que uno
solo no puede controlarlo todo. Que uno no tiene el control del mundo (incluso de aigo). Como
consecuencia, es necesario que la persona tenga apoyo de otros para lograr un cambio propio.
Este serfa el ofro necesario en el proceso terapéutico del que se habla también en psicoanalisis.
Es un apoyo para vencer sentimientos de omnipotencia 0 megalomania, los que son esenciales
y constitutivos de muchos de los mecanismos neuréticos que los grupos abordan.

Un aspecto de la forma de poder superior fomentado en los grupos anonimos es la
necesidad de que este no sea culpigeno o “castigador” (persecutorio), sino que fomente el
crecimiento personal. Esta es una forma de integrar las diversas creencias religiosas de los
nuevos integrantes a un trabajo terapéutico activo.

*? Enrique Pichén-Riviére, £/ proceso grupal: del psicoandlisis a la psicologia social, Edit. Nueva Vision, Buenos
Aires, 1981, p. 26
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Los que cuestionen la creencia en un dios por diversas razones, incluida la dificultad de
empatar dichas creencias con formas de ver al mundo pertenecientes a marcos conceptuales
distintos, no podran negar la tranquilidad que para tantas otras personas parecen ofrecer
diversas creencias misticas.

Si tomamos esto altimo en cuenta, y consideramos la flexibilidad que ofrece ]a creencia
en un “poder superior” indeterminado, y no en el dios de una religién dada, reparamos en la
utilidad de éste como apoyo para un proceso de cambio subjetivo de larga duracion.

La forma en que se defina el poder superior en cada participante esta condicionada por su
propia educacion, y por el entomo social al que el grupo pertenece. Esto se manifiesta en la
particular interpretacion y utilizacion del sistema grupal anénimo en algunos casos; el modelo
se hace igualmente util cuando los elementos de origen religioso son matizados o excluidos.

La “autonomia’ del grupo

La “autonomia” de cada grupo en cualquier corriente xA es un elemento esencial de este
sistema. No es simple o solamente que los participantes se tomen parte de un gremio, por
identificarse como enfermos con un mismo malestar, siendo indiferente e irrelevante aqui si
éste es identificado como tal por la medicina o no, sino que ademds, los asocia el pacto y la
integracion y cohesion grupal en torno a un problema y larea, debido a que en una medida
importante es definido en sus particularidades especificas y locales por ese conjunto de
personas. Una manifestacion de este estado de cosas, de hecho integrada a la estructura
andnima misma, es el supuesto de independencia para cada grupo.

Asi como no se aceptan colocaciones profesionales o de especialidad externa, cada grupo
establece por consenso sus propias caracteristicas autogestivas, en cuanto a la mayor parte de
sus actividades, como son el uso de los ingresos percibidos por aportaciones voluntarias, las
actividades o temas a ser tratados, la designacién de funcionarios como el de tesorero, y otros.

Gradualmente cada grupo va estableciendo mecanismos y normas especificas. Por
gjemplo, que cada participacion en la tribuna tenga una duracién méxima de 15 minutos; que la
autorizacion para fungir como “coordinador” de la sesién grupal sera designada por
unanimidad de la “conciencia” (los miembros activos conforman el niicleo® grupal, p. 51); que
el grupo se trasladara para sesionar a otro local; que un mecanismo dado no se aplique, o sea
sustituido por uno distinto al resto de los grupos de su movimiento; etc.

Gracias a este precepto, en xA las diferencias entre grupos especificos pueden ser
grandes, al tiempo que cada grupo se acopla al entorno social de manera precisa. Esta
autonomia sin embargo, no involucra generaimente la cancelacién de los elementos
fundamentales del sistema (como son el anonimato, el apadrinamiento y otros).

Es notoria la pérdida real, aunque no manifiesta, de esta autonomia en movimientos que
se acercan a la conformacion de una secta: la independencia y la flexibilidad para instrumentar
el trabajo de cada grupo, la forma especifica de llevar a cabo “el programa” terapéutico de xA
desaparecen, dando lugar a la dogmatizacion y la rigidez de la estructura intergrupal
(*movimiento™), asi como a la lucha por el poder en la estructura jerdrquica.

* Ver también Marcia Cantergi, y Sergio Antonio Carlos, “Os alcotlicos andnimos e o processo grupal’,
Departamento de Psicologia Social e Institucional do Instituto de Psicologia da UFRGS, Brasil, fotocopias, e-mail
scarlos@vortex.ufrgs.br, 1997, pp. 1-8
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La “conciencia” del grupo

En psicologia se dice que un colectivo de personas ha formado un grupo cuando existe un
entramado emocional entre las personas que lo integran, y éstas tienen un sentimiento de
“pertenencia” al mismo. Las personas en un vagén de metro no son un grupo, sino un colectivo
o serialidad, pero si el vagon de metro lleva quince horas detenido dentro de un tinel, muy
probablemente ya sean un grupo, y hasta hayan establecido una tarea comin, facil de adivinar.
En los grupos anonimos se denomina “conciencia” de grupo lo que en psicologia se {lama
“grupo”; es decir, los integrantes que han llegado a interrelaciones complejas, identificaciones y
colocaciones dentro del conjunto.

Frecuentemente, en los grupos anénimos se considera “parte de la conciencia” a un
participante que ha asistido a las reuniones de grupo con constancia, patticipado desde la
tribuna, y seleccionado un padrino con quien dialoga; otros elementos muestran también su
integracién a la forma de trabajo terapéutico y la cultura especifica que lo hacen parte del
grupo. Muchos de estos elementos seran sutiles o tacitos; acuerdos mutuos no verbalizados, o
pactos inconscientes (p. 59). Otros tienen que ver con la asimilacién de preceptos instituciona-
les.

De la misma manera, se podria decir que la conciencia de un grupo conforma una serie
de supuestos mas o menos intangibles, comrespondientes a las normas particulares de un grupo
especifico. Si consideramos su acepcion en psicologia, en un local dado un grupo lo
constituyen las personas que asisten a sesiones de terapia en un mismo horario. Para com-
prender el funcionamiento de los grupos en xA es importante hacer una diferencia clara entre la
terminologia de xA y de la psicologia. Algo que complica mas esto es que en los grupos
anonimos frecuentemente se hace referencia al local como “grupo” (siendo el grupo la
“conciencia™).

La regla de no omision, o sea, el decir todo lo que se siente y piensa para llegar al fondo
del problema (“prohibido prohibir”, p. 54) puede llegar a ser matizada por la “conciencia” del
grupo en su “autonomia”. Este seria el caso de limites debidos a caracteristicas especificas
como puede ser el requerimiento, negado de manera manifiesta, pero existente, de creer en dios
en grupos en los que la “conciencia” es de un entorno social particularmente religioso.

Este ejemplo muestra cdmo la “conciencia” de grupo puede marcar diferencias
importantes entre grupos, aun cuando son parte de un mismo movimiento o corriente de xA.

Son particularidades que el conjunto de personas va estableciendo después de un largo
periodo de trabajo en conjunto, y que responden tanto a sus necesidades especificas para el
entorno terapéutico, como a las limitaciones o caracteristicas sociales y culturales del entomo
social del que provienen y en el que necesitan trabajar.

Ofras frases y términos

“Sufrimiento para el crecimiento”. Esta expresion hace referencia a la dificultad de tener que
vivir, “en vivo y a todo color”,* sin el alcohol, un depositario de la problematica propia
{el pap4, la esposa), una forma de evitar la responsabilidad u otros. Si se da una razon de

ser al sufrimiento se soporta mejor y, por otro lado, se puede lograr un aprendizaje en

“ Entrevista con informante calificado No. 2, marzo de 1995,
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cada proceso vivencial. Una transformacién al positivo de todo suceso negativo. Es
interesante notar que hasta el momento no hemos encontrado un equivalente de esta
expresion en grupos anénimos de Estados Unidos y otros paises. Por el contrario, algunos
integrantes de grupo anénimo de palses sajones consultados se sorprenden frente a la
connotacion casi religiosa de culpa y expiacién de esta expresion.*

“Me terapearon”. Asi se dice cuando la persona obtuvo una respuesta por parte de otros
participantes de su grupo y/o del coordinador de la sesion referida a su propio proceso
terapéutico. Normalmente no significa que los comentarios hayan sido referidos
directamente. Los comentarios o respuestas son generalmente dirigidos al grupo desde la
tribuna sin un destinatario especifico, lo que facilita el rechazo de cualquier comentario
que una persona en particular todavia no pueda asimilar. Dentro de algunas corrientes en
cambio, -es acostumbrado que el grupo completo haga comentarios y sugerencias a un
participante especifico en algiin momento, lo cual puede ser muy dificil de sobrellevar. A
esto también se le denomina asi.

“Me agarraron a programazos’. Similar a la anterior, aunque puede implicar comentarios
directamente referidos a los preceptos terapéuticos incluidos en la literatura y concep-
ciones de la institucién que, se considera, no han sido respetados. Es decir, la persona no
esta siguiendo el “programa” (terapéutico), 0 rompio sus propias normas.

“Puente de sufrimiento (que nos une)”, “Puente de comprension”. Estas hacen referencia a la
experiencia de vida proveniente de la adiccion, la neurosis, la problematica propia, y la
identificacién derivada de estructuras y funcionamientos comunes. La “enfermedad”,
sefialada como central en cada corriente XA, es un elemento esencial para facilitar la
identificacion, la pertenencia al grupo, y para establecer un cumulo de conocimientos

“experienciales”, pero especializados, sobre el tema de dicho problema.

“Tolerancia”. Frecuentemente se refiere a la duracion de las participaciones y, de acuerdo a la
misma légica, a la tolerancia para con las opiniones, formas de abordar su problematica
propia, moral y las creencias de los otros miembros del grupo. En general, la tolerancia
hacia la diferencia es un elemento del aprendizaje y la socializacion que la participacién
ofrece. En particular, los limites de tiempo para las participaciones fungen como
reguladores en el transcurso de la sesion, son parte de la “funcion de coordinacion” (p.
27).

“Mi padrino de tolerancia”. Una persona a la cual se es intolerante, pero que es a su vez
tolerante, y por tanto marca la pauta para serle tolerante. La tolerancia aqui esta referida a
una identificacién que ocasiona disrupcion subjetiva, o a diferencias de criterio, morales,
etc. Si lo consideramos con detenimiento, la tolerancia a la diferencia en los otros es uno
de los elementos mas esenciales de la socializacién de las personas, de la posibilidad de
relacionarse con otros, y hasta podriamos decir que esté en la base de la democracia, la
diplomacia y otros mecanismos importantes en la sociedad actual.

“Estar blandito” (receptivo). “Ponerse a disposicién”. Buena disposicién para los comentarios y
recomendaciones referidas a la propia persona por parte de otros. Disposicién a la
utilizacion del dispositivo para un proceso de cambio.

“Me espejed” / “Me teraped”. En el primer caso se hace referencia a una participacién en la
cual la propia persona se vio reflejada, o identificada (en su acepcidn en psicoanalisis) y
en la que las formas de abordar la problematica referida corresponden a lo que se
considera (o se siente) util. El proceso de identificacion (“espejeada™ puede ser

* Entrevista con informante calificado No. 3, agosto de 1996,
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inconsciente y, por tanto, una reaccion afectiva, mas que un razonamiento. En el segundo
caso, los comentarios o la paiticipacion son equivalentes, pero no se refieren a una
identificacion propia, sino a una referencia que la persona siente le fue dirigida por parte
del que habla al frente; la persona en la tribuna se refiri¢ a lo antes descrito por el que se
siente “terapeado”. En realidad ambos son similares, salvo cuando haya forma de definir
concretamente que lo escuchado fue realmente referido particularmente al que escucha.

“Sugerencia” / “No lo tengo sugerido”. Se hace referencia a la solicitud u ofrecimiento de
consejos practicos para abordar una problematica personal, mediante los cuales se
ofrecen alternativas de comportamiento o de respuesta. En particular estas propuestas de
accidn pueden provenir de integrantes con particular conocimiento de la problematica de
la persona a quien se ofrecen. Cuando son asumidas o aceptadas por algiin participante,
se trata de sugerencias. El participante frecuentemente recibe estas recomendaciones de
parte de su “padrino”, pero en otras ocasiones provienen de otras personas, o de una
respuesta conjunta del grupo. Estas sugerencias llegan a conformar alternativas de
funcionamiento intra e intersubjetivas complejas, provenientes de experiencias viven-
ciales de otras personas, y de la integracidn y asimilacion de preceptos y normas al
cuerpo de conocimientos institucionales que se han encontrado ttiles. En otros casos,
particularmente cuando el padrino o persona que ofrece la sugerencia se considera
poseedor de un derecho o poder en la organizacion del grupo, la llamada sugerencia se
vuelve virtualmente una obligacién, y conlleva posibles represalias, como no ser
coordinador de sesiéon en mucho tiempo (actividad muy solicitada por su funcién
terapéutica y de prestigio en el grupo). En algunas corrientes determinadas “sugerencias™
se acompafian de una fuerte presion social que las convierte en virtuales obligaciones,
cuyo incumplimiento puede significar la expulsién del grupo o del “anexo” en el que se
encuentra viviendo la persona. En estos casos, se trata en realidad de normas grupales
que establecen formas de trabajo y caracteristicas especificas del grupo y movimiento
particular aunque, por otro lado, la dindmica sea enteramente similar al funcionamiento
del pecado y la expulsion del grupo en la religion (p. 40).

“,Como estan enfermos?” / “;Ay se ven enfermos!” / “Orale recuperado” / “A ver cuando me
invitan a estar igual de bien” / ““;Calmate sano!” / “Llega a curarse” / “Me vengo a curar”.
La catarsis y la participacién de una persona en una sesién de grupo es denominada
“cura”. La escucha de las participaciones de otros, el reflejo de la propia persona
(identificacién), el aprendizaje de experiencias especificas y de nuevos modos de
respuesta es el proceso de terapia. La reafirmacion de la idea de que el consumo
compulsivo o la repeticién de una dinamica es una “enfermedad” a ser curada, es
importante tanto para sentirse acompafiado en el problema, como para sentirse libre para
solicitar apoyo y escucha. Los mecanismos, simbolos, lenguaje y literatura utilizados son
similares, no importando la “enfermedad” tipo marcada y el tipo de grupo anénimo.

“Tribunear”. Hace referencia a comentarios directamente referidos a otro miembro del grupo en
forma negativa, o pertinente a un conflicto, hechos desde la tribuna.

“En servicio”. Las visitas a nuevos grupos, semanas de difusion establecidas por otros grupos,
visitas a carceles, hospitales, casas de proteccién social, o bien a otros grupos pertene-
cientes a la corriente XA se denominan servicios. Servir el café, lavar las tasas, coordinar
son otros servicios. Ser el padrino de otro integrante se considera un servicio. Las
personas que lievan a cabo estas tareas estan “en servicio”. Una de las funciones de estas
actividades es la perpetuaciéon y difusion del grupo, corriente, y los principios y
conceptos de éste. (Este mecanismo tiene nuevamente paralelo con las obras de caridad y
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extension de las organizaciones religiosas.) En el lugar de la concepciéon de buen
samaritanismo y la “bondad” de dichas acciones que tanto oculta, la persona que realiza
servicios en xA lleva ejemplos claros de sus propias vivencias personales, su propio
proceso de cambio y aprendizaje, € informacidn concreta sobre adiccion y neurosis. Por
otro lado, el que cubre “servicios” con funciones de extension, utiliza y considera estas
actividades como Utiles para su propio proceso de cambio, no como una caridad o ayuda
“desinteresada” hacia otros. Las personas mas solicitadas por otros grupos para que
realicen “‘servicios” como participantes externos en sesiones de grupo, son aquéllos que
logran mostrar con ejemplos vivenciales, la posibilidad de apoyo y comprensiéon mutuas
que se pueden lograr en los grupos, y la posibilidad e importancia emocional y personal
del cambio. (En algunas corrientes los servicios correspondientes a visitas intergrupales
se denominan “unidad™.)

“Vengo a curarme X cosa’. El participante desea hablar de una experiencia o asunto especifico

que, en ese momento considera debe modificar, o minimamente, discutir con otros, con el
objeto de recibir opiniones y criterios distintos, o bien para verbalizarlo para disminuir el
conflicto interno que le ocasiona (catarsis).

“Cambia tu culpa por tu responsabilidad” / “Me la voy llevando encontrando culpables™. El

IiSoy

trabajo psiquico que implica la instalacion en la culpa, puede ser sustituido por el trabajo
de enfrentar lo intemo y lo externo que se evade por medio de la substancia consumida, u
otras salidas neuroticas. El esfuerzo es el mismo. Especificamente, esto puede ser leido
como la responsabilidad de no tocar la primera copa, tomar la dosis del dia para el
miemnbro adicto, o de no buscar culpables externos para quien tiene este funcionamiento.
Esta “sugerencia” lleva a la accién, en lugar de a una colocacion depresiva.

un milagro XA”. La participacién evita la muerte de algunas personas. En un marco
religioso, esto sera considerado un milagro. Similarmente, los cambios logrados mediante
la participacion en grupo, y sus beneficios para la persona, asi como para otros a su
alrededor, son considerados asi. Frente a lo dificil que es cambiar un patron de funciona-
miento propio sin ayuda externa, la facilitacion terapéutica ser considerada de estaforma
por una persona religiosa que no tenga experiencia clinica en psicologia.

“Eres uno mas” / “Humildad” / “Te echo humildad” / “Echale humildad” / “Béjale a tu ego”.

Todas estas expresiones se le dicen al integrante que participa relatando sus experiencias
en “tribuna”, pero que no respeta el tiempo asignado para tal efecto, o las formas de
alternancia entre participantes correspondientes a la dinAmica establecida en cada grupo
(incluidas en la denominada *“autonomia del grupo™). Son comentarios que se utilizan
para frenar comportamientos narcisistas o egocéntricos. Al mismo tiempo, se trata de
medios para definir al grupo como un conjunto de pares, eliminando colocaciones y
prerrogativas externas a la institucion (eres uno mas, no el doctor o funcionario X). Estos
comentarios, particularmente el primero, marcan cortes que tienen resultados estructu-
rantes y, por lo tanto, terapéuticos, siempre y cuando haya una suficiente capacidad para
asimilarlo por parte del que recibe el comentario. Se establece mediante la dinAmica del
grupo y las recurrentes participaciones, y su aplicacién implica generalmente un aprendi-
zaje y una empatia provenientes de un proceso de integracion de los participantes y de
una cohesion intra-grupal prolongada.

“Héblame de ti” (no de otros). Establece el principio de no omision, es decir de exposicion de

aquello que es importante para el que participa. Es, al mismo tiempo, un mecanismo para
evitar la proyeccién (en su sentido psicoanalitico). (Véase también p. 48.)

“Prohibido prohibir”. Establece o protege la norma de no abstinencia. Cada quien puede hablar
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de lo que quiera o necesite. Es una exhortacion a colaborar para ofrecer un entorno de
tolerancia (p. 52) frente a la diferencia. De ese modo cada uno puede tener la libertad de
describir sus vivencias, expresar sus sentimientos y necesidades y, generalmente, recibir
para si y ofrecer para otros un entorno de tolerancia necesario para el trabajo del grupo.
Este precepto permite no rebasar los limites de tolerancia de la “conciencia” del grupo (p.
51). Esta es una acotacion paraddjica que en esencia, implica que si existe un limite de
tolerancia, lo que implica que no todo grupo es enteramente adecuado a toda persona. Por
consiguiente, se trata de un mecanismo que permite la asimilacién de una gran gama de
personas al grupo, por ejemplo de aquellos que creen o no en dios o que chocan en
ambitos morales o politicos con otros integrantes (véase “Vive y deja vivir”, p. 49).

“Tocar su fondo” / “Tocar fondo”. Estas expresiones sefialan aquellas vivencias que conducen a
la persona al sufrimiento y conflicto, los que habran de influir en la decisién de variar la
trayectoria, e iniciar un proceso terapéutico. Indica que se ha alcanzado el limite de
sufrimiento que permitira abocarse de lleno a un proceso terapéutico. Siendo el punto
clave de la transicion, estd a su vez relacionado con la concepcidén de un nuevo
nacimiento, a partir del momento de insercién voluntaria en un grupo de xA (p. 33).

“Llévatela de a pechito”. Esta expresion nos habla de la presencia de una gran resistencia (en su
acepcion psicoanalitica). Esta relacionada con la dificultad de desplazarse de una coloca-
cion en la negacion (también en su acepcion psicoanalitica). Por otro lado, puede también
ser una referencia a no tener la fortuna de contar con otros miembros de la familia
participando en grupos de XA, lo cual es algo comun, siendo su efecto el de impactar a la
dindmica familiar en su conjunto, por medio del dispositivo institucional, lo que facilita
grandemente el proceso de cambio en cada participante.

“Tu dependencia”. Se refiere a la esposa(o) o familiar que, habituado o dependiente de un
patrén de funcionamiento neurdtico previo, no estad dispuesto a iniciar un proceso
terapéutico propio y, por lo tanto, dificulta el proceso de cambio de la persona que se
encuentra realizando este trabajo. Descrito de forma inversa, se aplica a la persona a la
cual el propio participante estd atado emocionalmente, pero en wuna relacién
intrinsecamente disfuncional o neurética, con lo cual regresa patolégicamente a patrones
perjudiciales.

“Mente abierta, libre prejuicios”. Esta consigna, dirigida al recién ingresado, es una solicitud de
atencion y disposicion abierta a conocer el dispositivo y sus preceptos.

Cada uno de estos términos y otros mas son utilizados en los grupos en diversidad de
situaciones. El sentido general de estas frases y consignas puede ilustrar en conjunto algunos
elementos de lo que conforma una cultura especifica que, para el didlogo y el trabajo grupal,
conforman el dispositivo grupal de xA.
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Lenguaje, conflicto psiquico y el proceso en el grupo anénimo

Extender el sentido del lenguaje a las estructuras elementales de parentesco, a los mitos, al
ceremonial y a los intercambios econémicos equivale a buscar el camino [... ] que accede hasta
ese puerto; esta es la hazafia que ha realizado Lévi-Strauss, a propdsito [...] del intercambio
matrimonial, lenguaje primero, esencial a las comunicaciones humanas, hasta el punto de que no
existen sociedades [... Jen las que el incesto [... ] no se encuentre vedado. Se trata, por tanto, de un

lengugje.”
Fernand Braudel

Si el complejo de edipo, los deseos incestuosos, estan en el origen de la estructuracion psiquica,
y el paso o desplazamiento hacia otra persona (objeto libidinal) externo al grupo familiar lo
exige el lenguaje, que define la regla para la prohibicion del incesto, entonces en dicha regla
que posibilita la perpetuacion de cada sistema social humano estd también la base para el
establecimiento del conflicto, o bien la salud psiquica. Elaborar el conflicto que plantea este
lenguaje seria la via para la resolucion de dicho complejo.

El uso social de las drogas legales (alcohol, cigarro, café) constituye lenguajes que estan
asociados a mitos y ceremonias. Las formas, lugares y gestos asociados a estos consumos estan
fuertemente codificados socialmente y cargados de sentido, como se hace patente cuando se
dice que cierta persona “no sabe fumar” o bien “no sabe tomar” o, incluso, “no sabe vestir”.
Esto, sin embargo, no tiene nada que ver con las sustancias mismas (cigarros, alcohol, ropa),
sino con las medidas y reglas sociales establecidas para su consumo, y que las delimita como
parte de un lenguaje.

Al igual que otros sistemas simbélicos, estos lenguajes pueden constituirse en una parte
integral de la conformacion subjetiva de individuos especificos, en ocasiones como
componentes de estructuraciones psiquicas en conflicto. La aparicion de un desajuste en el uso
o significacién de una estructura de lenguaje, de una forma de consumo de substancias en este
caso, al igual que en la falta de comunicacion que tiene como resultado el uso de chantajes
sentimentales hechos a otras personas para lograr objetivos, son ambos claro ejemplo de ello.
Pueden de hecho tener como resultado la eyeccién social del individuo.

Las adicciones y otras neurosis, como la bulimia o la ninfomania, son expresién de
habitos y actividades que constituyen lenguajes llevados al extremo, que por esa razon
constituyen un conflicto psiquico, el cual provoca el rechazo social.

Las consecuencias fisioldgicas de algunas de estas conformaciones psiquicas son cosa
aparte y materia de especialidades distintas a la psicologia. Seria el caso de las enormes
repercusiones (no causas) fisiolégicas del alcoholismo, anorexia, ninfomania, etcétera.

Cada uno de los componentes del lenguaje indicados se constituye en parte integral de
cada cultura. “Una perspectiva relacional [...] del sistema lingiiistico [es la] de una poblacién de
hablantes con diversos ‘acentos’ o intereses, que participaban en una corriente historica de
expresiones verbales sobre contextos concretos y diferentes.”™’ El uso de cada uno de estos
componentes del sistema linguistico y cultural puede, llevado al extremo, ser tanto una afrenta a
la estructura social y de poder imperante, como a la estructura misma de estos métodos de

 Fernand Braudel, “La larga duracion” en La historia y las ciencias sociales, Edit. Alianza, Madrid, 1979, p. 92
7 Eric R. Wolf, Europa y la gente sin historia, Edit. FCE, México, 1994, p.31
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interaccion y operacion social como lenguaje.

El conflicto psiquico individual, emergente de la problematica social, familiar y
econdmica, se desprende de la colocacion de un individuo en un entorno social-simbdlico, y
puede considerarse un desorden de la simbolizacién. El entorno de contencion que ofrecen Jos
grupos es un medio para la constitucién de nuevos esquemas simbolicos y morales que
coadyuvan para la resolucion del mismo (es decir, la “cura™).

La parcial o total resolucion del sintoma, y el apoyo continuo que ofrece este entorno
social-simbélico, puede ayudar a lograr un grado de tranquilidad, e incluso a adoptar posiciones
socialmente aceptables, productivas econdmicamente, acordes a la l6gica de consumo y la
significacion colectiva.

La estructuracion social del individuo y el grupo intimo

La coaccion real es una coaccion que ejerce el individuo sobre si mismo en razon de su
preconocimiento de las consecuencias que puede tener su accion al final de wna larga serie de
pasos en una secuencia, o bien en razon de las reacciones de los adultos que han modelado su
aparato psiquico infantil. *

Norbert Elias

La violencia fisica directa queda asi monopolizada por el sistema social: sélo la ley puede
castigar un delito. El sintoma puede ser la manifestacién de una desinhibicién contraria a las
normas sociales internalizadas.

Es licito consumir alcohol, fumar, comer, vestirse, mientras esto se haga dentro de las
pautas aceptadas de su uso come lenguaje, o bien en tanto el grado de desinhibicién no llegue
hasta la infraccion de dichas normas.

En su expresion particular, cada lenguaje conlleva una estructura de sentido que, en un
momento y lugar social dado, en una familia, en una pareja, es la expresién de un balance de
poder y de colocaciones de los sujetos en él.

Cada uno de los integrantes de una pareja o familia puede y debe vestirse, comer o en
general expresarse conforme a la estructura de sentido y las colocaciones particulares en las que
se mueve en un momento dado. Romper las reglas, vestirse demasiado provocativa o
elegantemente, 0 no dar muestras de ‘disfrutar’ debidamente la comida, las diversiones y las
actividades, tiene consecuencias equiparables a las de un insulto verbal, debido a que se esta
quebrantando el orden simbélico establecido.

Cuando el lenguaje permisible socialmente se transgrede es percibido como lo serian
injurias a viva voz en un restaurante de prestigio; no queda otra via que la expulsién fisica del
infractor. El “miedo (inducido como autocoaccion) frente a la disminucién del prestigio a los
o0jos de los demads -tanto si toma la forma de la vergiienza como la del orgullo- es el que asegura
la reproduccion continua y habitual de los comportamientos diferenciadores y la estricta
regulacién de los instintos en cada individuo.”*

La insercion de cada persona en uno o varios pequefios grupos sociales, con lazos
estrechos, es la base de lo que le da sentido al individuo y el medio en el que deseara conservar
0 acrecentar el prestigio.

“ Ibid., p. 457
* Ibid., p. 469
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En su forma de expresarse (y por tanto relacionarse) un sujeto puede quebrantar la
colocacién que ha logrado en su grupo social de pertenencia, como resultado de conflictos entre
sus deseos, sus impulsos, o bien de lo que ese sujeto puede en realidad lograr para si en ese
entorno. De suceder esto, el sujeto queda aislado del entorno que le da sentido.

El grupo anénimo es un entomno tolerante, mediante el cual se puede intentar la re-
integracién al entorno social, y la recuperacion de sentido y de prestigio propios.

La pertenencia a los pequefios grupos sociales significativos para cada persona -la
familia, el grupo de estudio, el grupo de trabajo o de amistades cercanas- es esencial para cada
individuo. Es, por estos motivos, que es indiferente el origen de clase o nivel econdémico de los
integrantes de un grupo andnimo, dado que los conflictos subjetivos internos, la desubicacidn
social, el entrampamiento en el conflicto y, por otra parte, los recursos del grupo para apoyar a
cada integrante en el proceso de superacion de dichos obstaculos son equivalentes, al margen
de estas diferencias.

Hablando de la Europa de siglos pasados, Wolf nos dice: “Un hombre que conoce la
Corte es duefio de sus gestos, de sus ojos y de su expresion; es profundo e impenetrable;
disimula sus malas intenciones, sonrie a sus enemigos, reprime su estado de animo, oculta sus
pasiones, desmiente a su corazén y actia contra sus sentimientos.”° Hoy, como entonces,
vivimos en un mundo de relaciones sociales complejas, lo cual no es exclusivo, ni mucho
menos, de la “alta sociedad”. Todo aquel al que se le etiqueta de estar manifestando “sintornas”,
puede reconocer que no ha logrado la sutileza, el disimulo, y el control necesarios para su
entorno social, y esta comenzando a ser expulsado del mismo.

Dada la constitucion inconsciente de los sujetos en cuanto a los conflictos entre lo
admitido socialmente y las estrategias utilizadas por cada persona, se hace necesario un sistema
segun el cual estas formas de actuar se le puedan hacer visibles y queden sujetas a modificacién
o sustitucion, si la persona no desea ser realmente expulsada de la “corte”.

Por sus caracteristicas, los grupos anénimos se pueden volver un tal sistema de grupo
para la reintegracion social de los sujetos.

% Ibid., p. 484
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Capitulo II: Algunos conceptos y elaboractones encammados a la reflexion
sobre los grupos anénimos

Elementos psicodindmicos

Foulkes, Kaés y otros investigadores tedricos han estudiado minuciosamente el funcionamiento
psicoldgico de las personas en grupos, de las representaciones grupales en la mente de las
personas, de los mecanismos grupales, en particular en cuanto a los elementos complejos y
muchas veces inconscientes de éstos.

Extractos de textos de Marcos Bernard y otros autores, que resumen ideas de teoricos
importantes, pueden ayudamos a conocer elementos pertinentes a la comprension de elementos
del funcionamiento de los grupos, de las personas en grupo, de la grupalidad en las personas, y
claro de los grupos anénimos en particular:

Foulkes describid cuatro niveles en los que se desarrollan los fendmenos grupales. [...] El nivel
proyectivo, producto de intensas proyecciones e introyecciones; el nivel de lo transferencial, en
que se jugaran los procesos de transferencia neurdtica y el actual, fugar donde ocurren los
fenomenos manifiestos. El nivel de lo proyectivo remitiria a los fendémenos que cubre la teoria de
las fantasias originarias.’

Esta estructuracion del funcionamiento de las personas en grupo es general, en cualquier.
tipo de grupos, pero es en los grupos terapéuticos donde es mas claramente visible.

La identidad personal, [...] estard formada por una constelacion de fantasias. Si las fantasias
predominantes que forman fa base de esta identidad se acercan al polo de lo originario, el apoyo
grupal del psiquismo individual, para utilizar la frase de Kaés, se impone como factor de sostén de
la identidad. El individuo, en funci6n del despliegue de estas fantasias, es el grupo. El grupo, por
efecto reciproco, es el soporte de la identidad de sus miembros,*

A partir de Kaés, y de manera esquematica, vemos que podemos considerar que el
inconsciente estd estructurado como un grupo. Cada participante encuentra en el grupo el
ensamble con sus propias fantasias, inconscientes o no. El resultado de ello es una situacién de
profunda fusién con el mismo. Por ello se dice que el individuo es el grupo, y también que el
grupo es soporte de la identidad de cada participante.

Los miembros de un grupo salen de la situacion de fusion -sin resolverla totalmente- a partir de
las normas que provee el encuadre. La discriminacién Yo - no-Yo que hace que el cuerpo propio
se confunda con el cuerpo grupal se controla con el manejo del tiempo de duracién de la sesién:
cuando ésta terrmna. cada sujeto recupera su propio cuerpo, a veces pasando por el espacio
transicional del café.”

*! Marcos Bernard, “La teoria psicoanalitica apticada a los grupos terapéuticos y de reflexion” en 7i iempo histdrico
ycampo grupal, p. 227. Ediciones Nueva Vision, Buenos Aires, Argentina.

* Ibid. p. 229.
* Ibid. p. 237.
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Esta fusién, v luego discriminacion, del cuerpo propio y el cuerpo grupal, son sucesos
que se llevan a cabo a nivel de las estructuras emocionales, inconscientes y simbdlicas, de la
psique de los participantes (es decir, en su mente). Son estados emocionales y de integracion,
que para tratar de comprenderlos, se podrian comparar con las situaciones de fusién y luego de
dificultosa separacion de un bebé y su madre. (Esto no implica que un adulto quede
confundido, v piense que €l es el grupo; son estructuras de funcionamiento mental, primor-
dialmente inconscientes, que se hardn visibles si pensamos en lo que sentimos, después de
participar en un grupo.)

Los ritos y mecanismos que establecen el encuadre en los grupos anénimos, discutidos en
las secciones anteriores, son utilizados para establecer sitvaciones terapéuticas grupales, que
permiten funcionamientos proyectivos e introyectivos en los mecanismos transferenciales del
proceso terapeutico.

Durante la sesién, la fusion es controlada instrumentando mecanistnos que regulen las
intervenciones y silencios, ciertos estilos de entrada y salida, rituales, etc. Recuérdese la escena de
El Sefior de las Moscas de Golding™, en la que los nifios, para poder hablar, deben sostener el
caracol, que los autoriza y sostiene en ese rol’” (p. 28).

La regla de estar en tribuna, el caracol de los grupos andnimos, es uno de los
mecanismos que establecen un orden de interaccion bien definido (p. 28). Estos mecanismos
son esenciales para el trabajo terapéutico porque tienen un “efecto ordenador frente al caos y la
fusién”.*

La neurosis de cada participante se presenta eventualmente en el grupo, en donde se le
denomina “neurosis de transferencia [y] se despliega y produce efectos™’ también aqui.
Gracias a esto se puede lograr, mediante el trabajo grupal, cambios en la respuesta a situaciones
especificas a la que conduce dicha neurosis.

Una vifieta clinica de un grupo terapéutico (de tipo no anénimo, sino coordinado por un
profesional) nos puede servir como ejemplo para ilustrar algunos de estos puntos:

Una paciente relata en una sesién grupal sus dificultades para conseguir pareja, cosa que,
manifiestamente, es su deseo. Sus compaiieros de grupo varones intentan ayudarla, dindole una
serie de consejos acerca de cémo y dénde puede encontrar un hombre que se adapte a sus
expectativas. Ella rechaza uno tras otro estos aportes, con distintos argumentos que los descali-
fican. Los hombres del grupo terminan por irritarse, reprochandole su incapacidad de dejarse
ayudar.*®

La paciente seduce a sus compafieros, invitandolos a que solucionen su necesidad sexual. Estos
(simbolicamente) se ofrecen a ¢llo, pero son rechazados. El deseo sexual ha pasado de la paciente
a sus compafieros, para ser luego denegado en el rechazo de ayuda.

La fantasmitica, desplegada por todos los protagonistas de esta escena, tiene que ver con la
neurosis de transferencia de cada uno. Seria éste un tipico caso de dramatizacién de fantasias

** William Golding, Lord of the flies (“E! sefior de las moscas™), edit. Amereon Lid., 1954/1984, Estados Unidos.
** Marcos Bemard, “La teoria psicoanalitica aplicada a los grupos terapéuticos y de reflexién” en Trempo histérico
yecampo grupal, p. 237, Ediciones Nueva Visién, Buenos Aires, Argentina.
56 1 -

Ibid. p. 237.
57 Ibid. pp. 240-241.
*® Ibid. pp. 240-241.
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secundarias en un contexto grupal.

En otro nivel, la paciente utiliza la seduccién para asegurarse la atencion de los demas, frente a
una amenaza de abandono y soledad crénica. [...] Uno de [los compafieros] vive la actitud de su
compafiera como la de su madre, cuando no aceptaba sus proposiciones edipicas. [...] Para el otro,
el rechazo es vivido como una falta de reconocimiento y amor de su madre, por quien siempre se
sintié postergado. [...] La seduccién de esta paciente establece una configuracion diadica en el
grupo: éste queda dividido en dos partes, de las cuales ella ocupa uno de los polos. La estructura
depresiva que subyace a su histeria queda asi satisfecha, produciendo un impacto equivalente en
sus compaiieros.’

Esta nueva presentacion de ias neurosis de los participantes en el contexto del grupo, y
que es denominada de transferencia porque es transferida al grupo y a la situacién emocional
presentada en él, es la materia prima con la que se elaboran las nuevas propuestas ofrecidas
como apoyo mutuo. Cada integrante ofrece distintas alternativas a las respuestas estereotipadas,
que fueron presentadas por otro participante en sus relatos o ilustraciones de textos desde la
tribuna, para ser trabajadas en el entorno grupal. (Si bien es cierto que este ofrecimiento, para
trabajarlo grupalmente, no necesariamente es comprendido como tal, por lo menos a nivel
consciente.)

En los grupos anénimos, importa tanto lo que los integrantes llevan al grupo, como su
conocimiento “experiencial” con respecto a un problema o situacién tipo, asi como también lo
que surge entre ellos por el hecho de interactuar juntos.*

Cuando comienza a funcionar un grupo terapéutico se producen fendmenos que no difieren de
cualquier grupo. La incidencia de fantasias originarias, activadas por la regresion, ocasiona la
instalacion de la ilusion grupal, con sus consiguientes sentimientos de elacién.

El ‘buen grupo® debe permitir, en la ilusiéon de sus miembros, que un conjunto de neuréticos
pueda solucionar sus conflictos desde afuera de ellos, es decir, como personas que no padecen
limitaciones. El grupo aparece aqui dotandolos de un poder que les permitira vencer todos los
obstaculos, ese grupo con el que se han identificado, en el momento de isomorfia. Hablan de lo
que les pasa afuera, del lugar de sufrimiento. La regresién y la desidentificacién relativa fos ha
librado de la neurosis, que no necesitan en ese estadio como mecanismo defensivo y adaptativo.
Paulatinamente comienzan los momentos de re-identificacién (de desilusion). Los pacientes
descubren dolorosamente en el grupo los mismos limites que los atormentaban afuera. El limite
afuera-adentro del grupo, en este sentido, se diluye. Se ha instalado la neurosis de transferencia,
en el sentido técnico del término: neurosis artificial que reemplaza en el seno del tratamiento la
del sujeto.®!

La tarea terapéutica consistid en un desmantelamiento paulatino de esta neurosis de
transferencia.®?

Esto se va logrando conforme el participante alcanza una verdadera integracion al grupo
terapéutico, considerado en su sentido psi, “conciencia de grupo” en XA, que conforma su
grupo anonimo de pertenencia. Esto seré seguido por un proceso de transferencia hacia el grupo
y hacia su padrino. Finalmente se establecera el proceso continuo en el que la presentacion de
elementos neurdticos en la estructura subjetiva del participante, en sus respuestas en el grupo y

* Ibid. pp. 240-241.
5 Ibid. p. 245.
*! Tbid. p. 248.
52 Ibid. p. 249.
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en sus relatos (historia de vida) recibiran un flujo continuo de altemmativas de respuesta y
conformacion subjetiva por parte del grupo, y de el o los padrinos que vaya eligiendo y con
quienes se vaya relacionando.

[El participante] puede tener las garantias de que no se producira una emergencia incontrolada de
los niveles psicoticos en él contenidos: el grupo proporciona €l instrumento adecuado para el
control de estos aspectos sincréticos. En esto consiste uno de sus principales efectos terapéuticos,
y es asi como funciona como espacio transicional: la regresién controlada que permite (y
auspicia), posibilita una nueva integracién personal[.]**

En el grupd anénimo, lo que se escucha de quienes participan desde la tribuna, que en
ocasiones constituye respuestas a lo antes presentado desde ¢lla; el “espejeo” (identificacion en
su acepcidn en psicoandlisis), la relacidon con el o los “padrinos™; las “sugerencias”, y mediante
todos ellos las alternativas de respuesta 0 modos de actuar y nuevas conformaciones individua-
les que son obtenidas, en procesos de introyeccion (en su sentido psicoanalitico) constituyen la
interpretacion transferencial.

Decisiones por consenso, elementos democrdticos y otras caracteristicas

Algunos de los conceptos mas importantes de Kurt Lewin, socidlogo y psicologo social,
Comelius Castoriadis, filésofo, Enrique Pichdn-Riviére, que nos ofrecié conceptos psicodini-
micos para la comprension del funcionamiento de los grupos, José Bleger y otros autores del
drea de la psicologia social y de los grupos, son descritos de forma clara por Ana Maria
Femandez.

Exploremos con ellos algunos elementos méas que nos pueden ser Gtiles para la
comprension del trabajo que se lleva a cabo en los grupos anonimos:

[En 1938 Kurt Lewin realiza una] muy conocida experiencia con grupos de nifios a través de la
construccion experimental de tres climas sociales: autoritario, democratico v de laissez faire [no
interferencia). [Esta experiencia] da fundamento cientifico a la valoracién del ideal democratico al
demostrar que en los grupos conducidos democraticamente la tension es menor, pues la agresi-
vidad se descarga en ellos de manera gradual en lugar de acumularse y producir apatia o
estallidos, como en los otros dos grupos. Concluye que el grupo democratico, al alcanzar mas
facilmente el equilibrio interno, es mas constructivo en sus actividades.**

Los grupos andnimos tienen mecanismos interconstruidos para su establecimiento y
funcionamiento democraticos. Esto tiene que ver, entre otros, con el funcionamiento de una
terapia entre pares. Las normas y mecanismos utilizados para sostener el didlogo interno, para
acuerdos aparentemente triviales como lo serfan la distribucion de ingresos monetarios del
grupo, son no solo un modelo para lograr mecanismos de comunicacién y resolucion de
disputas en otros &mbitos como el familiar o laboral, sino que se convierten en un apoyo para
establecer un entomo y un trabajo terapéutico constructivo, para evitar la acumulacién de
agresividad y las consecuencias de ello que se indican en la cita anterior.

43 :

Tbid. p. 250.
# Ana Maria Femandez, “La demanda por los grupos” en £/ campo grupal, p. 62. Ediciones Nueva Vision, Buenos
Alres, Argentina.



63

[Para Kurt Lewin, el grupo] es un especifico sistema de interdependencia, tanto entre los
miembros del grupo como entre los elementos del campo (finalidad, normas, percepcion del
mundo externo, division de roles, estatus, etcétera). [...]

El funcionamiento del grupo se explica por el sistema de interdependencia propio de dicho grupo
en determinado momento, sea éste funcionamiento intemo (subgrupos, afinidades o roles) o
referido a la accion sobre la realidad exterior.

[T]omar una decisién en grupo compromete mas a la accién que una decision individual; [...] es
mas facil cambiar las ideas y las normas de un grupo pequefio, que las de los individuos aislados
(costumbres alimentarias, rendimiento en el trabajo, alcoholismo, etc.) [...] [L]a conformidad con
el grupo es un elemento fundamental frente a Ia resistencia interna para el cambio.*’

Cada grupo construye sus ilusiones mitos y utopias; construcciones que se realizan en un doble
movimiento; aque! por el que se despliegan los atravesamientos socio-historico-institucionales y
aquel de su singularidad como pequefio colectivo; tales construcciones son tnicas e irrepetibles de
cada grupo y, al mismo tiempo, sélo son posibles en su inscripcion histérico-institucional. Son
aquellas significaciones imaginarias que un pequefio colectivo produce como sostén de sus practi-
cas 5

Podria decirse entonces que los mitos grupales son aquellas significaciones imaginarias que un
grupo construye, al dar cuenta de su origen novelado, imbricados con las utopias del grupo y
apoyados en la historia real de tal conjunto de personas.”’

Estos son los elementos de cada grupo en particular, que se van constituyendo a lo largo
de la vida del grupo. Estas ilusiones, mitos y utopias de cada grupo se entraman con los supues-
tos especificos que el conjunto de participantes llevan a él, tales como por ejemplo una
particular religiosidad cristiana, o bien elementos de una conformacién machista de las
relaciones entre los sexos.

Estos elementos, del entomo y conformacién social de los participantes, quedan
entrelazados con lo que, en términos de Castoriadis,’® se denominaria el imaginario social (p.
65), dentro de la institucién que conforman los grupos anénimos.

El resultado especifico puede considerarse un esquema conceptual, referencial y
operativo (ECRO), como lo define Enrique Pichén-Rivire:*

..Se refiere al conjunto organizado de conocimientos y afectos referidos a un determinado
universo de discurso, que permite una aproximacion a un cierto sector de la realidad.

“Un ECRQO grupal significa que el grupo ha logrado construir, en relacién a un cierto campo,
instrumentos de indagacién que le permiten operar como equipo. Ya Bleger70 indicaba que esto
no significa que los integrantes de un grupo piensen igual, situacién de la que tendriamos que
sospechar; en cambio, son comunes formas de aproximacion y de interrogacion en reiacién a la

5 Ibid. p. 65.

% Ibid. p. 142-143.

7 Ibid. p. 142-143.

58 Comelius Castoriadis, La institucion imaginaria de la sociedad, Edit. Tusquets, Barcelona, 1983.

% Enrique Pichén Riviére, £l proceso grupal, p. 11. Ediciones Nueva Visién, Buenos Aires, Argentina, 1975;
citado en Baz y Téllez, Margarita. “Reflexiones sobre la diddctica grupal” en Armando Bauleo, Juan Carlos Duro,
Rosina Vignale, et al. La concepcidn operativa de grupo, p. 209, Asociacion espaflola de neuropsiquiatria, Madrid,
Esparia, 1990.

™ José Bleger, “Grupos operativos en la ensefianza”, p. 79. en Temas de psicologia. Editorial Nueva Vision.
Buenos Aires, Argentina; citado en Margarita Baz y Téllez, “Reflexiones sobre la didéctica grupal” en Armando
Bauleo, Juan Carlos Duro, Rosina Vignale, et. al. La concepcion operativa de grupo, p. 210, Asociacion espafiola
de neuropsiquiatria, Madrid, Espaiia, 1990.
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tarea grupal. [...] Contar con las condiciones para operar como equipo supone un proceso de

construccion: no esta dado.
Esta nocion instrumental y operativa esta estrechamente vmculada con la idea de “la adaptamén

activa a la realidad” que constituye para Pichon-Riviére’! el criterio de salud mental.”” E} grupo
Juega un papel fundamental en el sostenimiento de la transferencia hacia la tarea (vinculo que es
eje del proceso grupal)

Si hay una consigna general, basica, que debe ser temda en cuenta, ésta es la de romper
estereotipias en todos los niveles y planos en que aparezcan

Un ejemplo de ello para un grupo andénimo es la lucha contra las “borracheras secas”, en
los grupos AA en particular, las cuales son recaidas en situaciones emocionales y de respuesta
ante situaciones, que son equiparables a las que se presentan después de haberse alcoholizado.
En este caso, se trabaja contra el funcionamiento estereotipado, que persiste en presentarse, y
que no tiene ya que ver con la ingesta de alcohdl, sino con la conformacion psiquica del sujeto,
la cual se origind en conjuncion con dicho consumo.

Para este trabajo es util “una maxima heterogeneidad de los integrantes y una maxima
homogeneidad de la tarea™”® (véase “Vive y deja vivir”, p. 49 y “Prohibido prohibir, p. 54). Los
grupos anodnimos, en Jos que se combinan integrantes jovenes y viejos, de ambos sexos,
distintos estratos sociales, de poco y de mucho tiempo dentro de la institucién y otras
caracteristicas disimiles, son un ejemplo de esta caracteristica util para el trabajo encaminado a
una tarea especifica en un entorno grupal (véase “Mezcla de participantes”, p. 69).

Por otro lado, “el gru 6po juega un papel fundamental en el sostenimiento de la
transferencia hacia la tarea...”’® Un elemento que en los grupos anénimos se utiliza con este fin
es la definicion del problema como “enfermedad” que, ademas de establecer y definir la misma
(solucién de la denominada “enfermedad™), se utiliza permanentemente para mantener el foco
de atencién en ella.

Este es ejemplo de los elementos que se establecen en cada organizacion, los cuales se
utilizan para establecer estructuras y funcionamientos especificos, pero que no son visibles por
“la dificultad generalizada para ver procesos y estructuras a nivel de los hechos sociales...””’
Esto es debido a que “la formacién psicosociologica implica la reproduccién no critica del
sistema institucional dominante en toda formacion...””®

En xA normalmente se lucha contra los intentos de conceptualizar el funcionamiento de
la terapia grupal, porque en general estos intentos de comprension son parte de un proceso de

! Enrique Pichén-Riviére, “Estructura de una escuela destinada a la formacion de psicélogos sociales” en E
proceso grupal. Ediciones Nueva Visién, Buenos Aires, Argentina, 1975; citado en Margarita Baz y Téllez,
“Reflexiones sobre la didactica grupal” en Armmando Bauleo, Juan Carlos Duro, Rosina Vignale, et. al. La
concepeion operativa de grupo, p. 209, Asociacion espafiola de neuropsiquiatrfa, Madrid, Espafia, 1990,
™ Margarita Baz y Téllez, “Reflexiones sobre la did4ctica grupal” en Armando Bauleo, Juan Carlos Duro, Rosina
Vignale, et. al. La concepcion operativa de grupo, p. 210, Asociacion espafiola de neuropsiquiatria, Madrid,
Espafia, 1990.
" Ibid. p. 213.
™ José Bleger, “Grupos operativos en la ensefianza”, p. 62. en Temas de psicologia. Editorial Nueva Visién.
Buenos Aires, Argentina; citado en Margarita Baz y Téllez, “Reflexiones sobre la didactica grupal” en Armando
Bauleo, Juan Carlos Duro, Rosina Vignale, et. al. La concepeion operativa de grupo, p. 213, Asociacion espafiola
de neuropsiquiatria, Madrid, Espafia, 1990.

" Margarita Baz y Téllez, “Reflexiones sobre la didactica grupal” en La concepeion operativa de grupo, p. 210
" Ibid. p. 213.
" Ibid. p. 213.
" Ibid. p. 215.
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racionalizacion y resistencia al proceso terapéutico por parte de los integrantes (y dado que
existe una norma para la exclusion de profesionales, se forma un nudo en contra de este tipo de
trabajo). Por otro lado, los mecanismos que la institucion asimila, que han probado ser ttiles
para el proceso terapéutico, o bien para la perpetuacion de la organizacion, en muchos casos
son ocultos o bien no son hechos visibles.”

El “imaginario social” de Cornelius Castoriadis

.. el término imaginario social [de Cornelius Castoriadis® ] alude al conjunto de significaciones
por las cuales un colectivo, una sociedad, un grupo, se instituye como tal; para ello no sélo debe
inventar sus formas de relacion social y sus modos de contrato, sino también sus figuraciones
subjetivas. Constituye sus universos de significaciones imaginarias que operan como los
organizadores de sentido de cada época del social-historico, estableciendo lo permitido y lo
prohibido, lo valorado y lo devaluado, lo bueno y lo malo, lo bello y lo feo; dan los atributos que
delimitem lo instituido como legitimo o ilegitimo, acuerdan consensos y sancionan disensos.’’
Cornelius Castoriadis

El complejo concepto de imaginario social de Castoriadis puede ser ttil, intentando aplicarlo a
nuestra reflexion, para considerar como en la sub-cultura que constituye la institucion xA, se
establece un lenguaje y terminologia propios para lo que se consideran “enfermedades”, y lo
que se consideran “adicciones”, e inclusive el significado y sentido de las conformaciones
subjetivas y estructuras sociales y familiares que subyacen a formas de relacion y de poder, que
en su superficie las personas presentan como “‘sintomas”. =

El lenguaje utilizado en xA, y todo lo que hay detras, instituye (establece) mecanismos de
relacion social y coordinacidén de un trabajo grupal. El universo de sentido conformado por el
imaginario social en esta institucion, que incluye mitos y supuestos basicos con respecto a lo
que constituye a la realidad social, familiar y la subjetividad de Jos participantes, configura un
universo de lo posible y de lo visible.

El sentido que se le da ya sea a las substancias, a la “adiccién”, a la neurosis y la
enfermedad tipo de cada movimiento; los preceptos de responsabilidad, de vivir “un dia a la
vez” y otros considerados en las consignas y frases tipo; el valor asignado al crecimiento
“espiritual” {cambio subjetivo) y otros conceptos son organizadores de sentido, en gran medida
alternativos y distintos al imaginario social que se desarrolla al exterior de la institucion.

En la cultura de xA se establecen valores de lo bueno y de lo malo, lo bello y lo feo, lo
legitimo y lo ilegitimo que para muchas personas llegan a ser fundantes y conformadores de
una nueva subjetividad, que les ofrece a los integrantes una forma de ser y sentir distinta, y que
subjetivamente juzgan mejor, para un entorno familiar y social especifico.

De esta manera, mediante la asimilacién e internalizacion, inconsciente y consciente, de
un lenguaje, simbolismo y sentido particulares en este entorno, se entra en la circulacién de un
imaginario social que establece una visién del mundo en el participante de xA, la cual ofrece
respuestas, alternativas, y una dindmica distintas, con respecto a una problematica compleja

" Michel Foucault, La microsfisica del poder, Edit. La Piqueta, Madrid, 1979, 189pp.

™ Comelius Castoriadis, La institucion imaginaria de la sociedad, edit. Tusquets, Barcelona, Espaiia.

' Ana Maria Fernandez, “La demanda por los grupos” en El campo grupal, p. 145. Ediciones Nueva Visién,
Buenos Aires, Argentina.
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originada en Ja cultura exterior a este entorno. (Un ejemplo de ello se desarrola en “Caminando
a contrasentido”, p. 87.) '

Transferencia

Recordemos, una vez mas, la definicién de transferencia:

[La transferencia] designa, en psicoanalisis, el proceso en virtud del cual los deseos inconscientes
se actualizan sobre ciertos objetos, dentro de un determinado tipo de relacion establecida con ellos
y, de un modo especial, dentro de la relacién analitica. Se trata de una repeticién de prototipos
infantiles, vivida con un marcado sentimiento de actualidad. Casi siempre lo que los
psicoanalistas denominan transferencia, sin otro calificativo, es la [neurosis de] transferencia en la
cura. La transferencia se reconoce clasicamente como el terreno en el que se desarrolla la
problematica de una cura psicoanalitica, caracterizandose ésta por la instauracién, modalidades,
interpretacion y resolucién de la transferencia.*

A lo largo de la participacion en su grupo xA de pertenencia, el miembro de grupo anénimo
trabaja sobre su problematica mediante los distintos mecanismos que le offece la institucién.
Forma relaciones con los integrantes estables, es decir la conciencia de su grupo. Se da a
conocer y es conocido, en sus aspectos intimos y conflictivos, por sus compafieros y por su
padrino o padrinos consecutivos, debido a que el trabajo es de terapia emocional y tiene este
fin.

En la relacion que cada integrante conforma con el grupo en su conjunto, y con los
participantes de éste, repite, cdmo estamos todos en gran medida condenados. a repetir formas
de ser, conflictos, limitaciones y todos los elementos que constituyen la modalidad de la propia
neurosis, que subyace a la “adiccion” o “enfermedad” tipo marcada en su grupo. (En psicologia
clinica se puede decir que todos somos neurdticos, a menos que tengamos una problematica
mas aguda.) -

Cada participante en ¢l grupo andnimo atraviesa un proceso de neurosis de transferencia
equiparable al que acontece en la terapia psicoanalitica. Este proceso puede ser de mayor o
menor intensidad o profundidad, debido no solamente a las caracteristicas del participante, sino
a las de su grupo especifico.

Los grupos de tipo “24 horas”™ son mads intensivos, en este sentido clinico de la
psicologia; en ellos se establecen neurosis de transferencia intensas debido a participaciones de
tipo catirtico de mayor duraciéon y frecuencia. Otros aspectos resultan también
complementarios de esta caracteristica especifica de terapia intensiva. Por esta razon, este tipo
de grupo es seleccionado inicialmente por muchos integrantes, para posteriormente trasladarse
a grupos “tradicionales” (de “hora y media”) en los que contintian su proceso terapéutico de
manera menos intensiva. El utilizar varios grupos anénimos a lo largo de un trayecto
teraputico de mayor duracion es comun.

Los comparieros de grupo, asi como los padrinos subsecuentes que el integrante
selecciona en el transcurso de su participacion en xA, ofrecerdn respuestas, directas e
indirectas, conscientes e inconscientes a cada uno de los integrantes. La mayoria de las veces
estas respuestas estaran sefialando estereotipos y las rigidizaciones que conforman las

7 Jean Laplanche, Jean-Bertrand Pontalis, Diccionario de Psicoandfisis, Editorial Labor, Colombia, 1994, pp 535.
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neurosis. Mediante este proceso cada integrante podrd, o no, lograr un cambio subjetivo que le
permita desplazarse de una conformacion subjetiva que le ocasionaba conflicto.

Conocimiento profesional, cientifico y experiencial

Thomasina Borkman, especialista en el estudio de grupos de ayuda mutua, entre los cuales se
encuentran los grupos anénimos, nos ofrece algunas conceptuaciones sobre la informacién que
en ellos se intercambia:

...los grupos de ayuda mutua desarrollan y transmiten informacion especializada [...] denominada
conocimiento experiencial. [...] El conocimiento profesional viene de las universidades, es
analitico y estd basado en la teoria o en principios cientificos, y es abstracto. En contraste, el
conocimiento experiencial estd fundamentado en experiencias de vida concretas, pragmaticas y
holisticas. LExiste una) divisién tripartita: sistemas de ayuda profesionales, experienciales, e
informales.*

Los participantes [de una estructura de transmisién de conocimiento experiencial] aprendieron
cuan similares eran las experiencias, las situaciones y las emociones y significados asociados en
sus vidas. Estas historias de individuos “en el mundo” —de tener conocimiento ¢ un marco de
referencia experiencial— son presentadas de una forma y con un estilo diferente al conocimiento
de un cientifico o profesional. La frase “idioma del corazén” nos ilustra una parte de ello.¥
Autoridad experiencial es dar credibilidad al conocimiento y los puntos de vista obtenidos
mediante la experiencia subjetiva personal.85

Esta forma de clasificar un tipo de conocimiento especifico, pertinente a la experiencia
vivencial de las personas, corresponde de forma clara a la concepcién de trabajo terapéutico no
profesional, asi como a la norma de exclusion de profesionales, integrados en los grupos
anonimos. Es posible que la conceptualizacién misma que nos ofrece Borkman esté permeada
de la ideologia anénima, lo cual no es desventaja para su aplicacidn, pero requiere de
complementarla con algunos asegunes.

En realidad, lo que se logra en los grupos andnimos es conectar al sujeto con su saber
inconsciente®. Mucho de lo que sabemos esta en un plano inconsciente; lo “sentimos” pero, al
mismo tiempo, lo negamos; conflictos o dificultades internas nos impiden conocer, utilizar o
actuar conforme a este saber.

En los grupos de ayuda mutua, los cuales son en su mayoria grupos andnimos, la
colocacion social o la valoracion de los profesionales se excluyen, entre otras cosas con el
objeto de fomentar el conocimiento denominado “experiencial” por Borkman. En aquellos
casos en que €] conocimiento experiencial valida al cientifico, se absorbe el conocimiento
cientifico al cuerpo de conocimiento experiencial, ya sea mediante su integracién en la
literatura de una corriente, o bien mediante otros mecanismos internos de transmisién de

¥ Thomasina J. Borkman, “Experiential professional, and lay frames of reference” en Working with Self-Help, p. 5,
National Association of Social Workers Press, Silver Spring, Maryland, Estados Unidos, 1990,

¥ Ibid. p. 7.

% Ibid. p. 7.

% José Perrés, en una asesoria para esta lesis, julio de 1997. Véase en particular su libro Ef nacimiento del
Psicoandlisis. Apuntes criticos para una delimitacion epistemoldgica, Coed. Plaza y Valdes / U.A.M., Xochimilco,
Mexico, 1988, particularmente capitulo 7.
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informacioén.

Esta proteccion y valoracion permanente del conocimiento experiencial se lleva a cabo
incluso en los casos en que el encuadre del grupo, y la corriente XA correspondientes, admitan
intervenciones por parte de profesionales (como lo son pléticas o conferenctas en el marco de la
sesion grupal). .

Aunque “el publico en general no ha llegado a un acuerdo en cuanto a un término que
defina este tipo de conocimiento, como se tiene para el conocimiento profesional y
cientifico™,¥ el conocimiento experiencial es validado en otros entornos, como los juzgados, y
en debates y otros marcos dentro de los medios masivos, ya sea electronicos o impresos. En
estos casos pergpnas que han estado sujetas a problemas especificos, tales como violaciones,
vida en prision, violencia intrafamiliar, enfermedad y otros, presentan sus conocimientos
(experiencias) paralelamente a profesionales y cientificos especializados.

Una parte del conpcimiente experiencial es la comprension especifica que las personas que han

atravesade-ungm aNSMA IeXpariencia. tienen entre si, lo cual forma una unién que puede ser tan

fuerte.coma la-de.Ja familia 0-la amistadi[.]\Bs.verdad que los cirujanos de tumores cancerosos

no necesitan teper -oancer-para-lievar a cabo una eperaciqul.] [De hecho] los profesionales y los

cientificos intentan'mantener una distaneia.emocionalan: ... ivor v.ei,

- ST LSTININAL CllbiendT S DersPECTIVAL v wun -

Llevar a.cabo una operacion quirirgica, como la extirpacién de un tumor canceroso, vy
vivir cona§¢onsecuencias de ella son dos ambitos distintos. El séguitids  frecuenteriénte
requiere de nuevas estrategias de vida, estrategias sociales, formas de resolver aspectos
emocionales, y maneras de sentir y percibirse a si mismo: “...el conocimiento experiencial
incluye el involucramiento emocional de Ja persona con el problema...”®

Por otro lado, el lego, a diferencia de! poseedor de conocimiento profesional o cientifico,
y del poseedor de conocimiento experiencial, tiene un conocimiento que denominaremos
“popular”. Estas “ideas populares con respecto a sus problemas, no s6lo son estigmatizadoras,
sino también simplistas, incompletas e invalidas™® en cuanto a su utilidad practica, como lo
han comprobado los experiencialistas participantes de grupo, quienes han intentado usarlas
infructuosa y dolorosamente.

En el marco de la acumulacién, la transmision y la validacién del conocimiento
experiencial que los grupos de ayuda mutua conforman, aquél otro saber es fuente de autoridad
y, claro estd, de ingresos.

[Porque la] forma en que este conocimiento es moldeado y difundido es especifica, esta forma de
conocimiento tiene sus propias caracteristicas.

[Dado que] generalmente no es reconocido o nombrado entre profesionales, necesita ser
sefialado y discutido, para que el fenémeno se haga visible, y pueda ser comprendido. El
término “conocimiento experiencial” es descriptivo.”’

¥’ Thomasina J. Borkman, “Experiential professional, and lay frames of reference” en Working with Seif-Help, p. 8,
National Association of Social Workers Press, Silver Spring, Maryland, Estados Unidos, 1990.

% Ibid. p. 9.

¥ Ibid. p. 9.

* Thomasina J. Borkman. “Mutual self-help groups: Strengthening the selectively unsoportive persenal and
community networks of their members”, p. 209, en Alan Gartner, Frank Ressman, The self-help revolution, Human
Sciences Press, Nueva York, Estades Unidos, 1984.

*) Thomasina J. Borkman, “Experiential, professional, and lay frames of reference” en Working with Self-Help, p.
20, National Association of Social Workers Press, Silver Spring, Maryland, Estados Unides, 1990.
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Los grupos de ayuda mutua bien establecidos y exitosos crean, prueban, usan y diseminan un
cuerpo de conocimiento experiencial referido al problema comin que compartern, y a formas de
resolverlo. En este sentido, serian mejor descritas como comunidades de aprendizaje
experiencial...

Los grupos de ayuda mutua estan constantemente desarrollando y probando sus perspectivas con
respecto a su problema, y a la solucion de éste, Jos cuales se definen como templetes o patrones
(funcién 1). Simultineamente estan aplicando esa informacién y perspectiva desde el grupo para
abordar el problema (funcién 2)

Los grupos bien establecndos han creado un templete para la definicion del problema focal y otro
para su solucién.” 3 (Se puede decir que otros autores o concepciones tedricas denominan a estos
templetes patrones, ideologias o comportamientos.}

El elemento mdas critico en el proceso de aprendizaje es la mezcla de participantes,
experimentados y nuevos al problema, debido a que una parte importante del proceso se lleva a
cabo por medio de ejemplos directos (modelos de rol).94 (véase heterogeneidad / homogeneidad,
p- 69 y “Vive y deja vivir”, p. 49)

Las historias individuales incluyen lo que fos participantes de grupo estin intentando o han
intentado hacer para resolver su problema y aprender a vivir con €l. De esta manera los partici-
pantes comparten su fuerza y esperanza entre si. Frecuentemente este proceso puede cambiar la
perspectiva de un individuo, o su conciencia de] problema [...] Por gjemplo, una persona puede
abandonar el rol de victima, o de paciente terminal, cambiar su perspectiva, y con ello las
caracteristicas de su vida y relaciones con otros.

Los participantes asumen personalmente la responsabilidad de resolver su problema, o de cambiar
su conciencia, pero siempre con la ayuda de sus pares.95

[Los participantes aprenden a] confiar en lo que saben a partir de su experiencia, conforme esta es
interpretada [y validada] por el grupo. [...] Gran parte del aprendizaje y concientizacion en las
historias [de vida presentadas] son del ambito de lo emocional. [...] El sentido existencial,
filoséfico o trascendental de sus experiencias es de gran interés para los miembros de grupo. [...]
El conocimiento experiencial, como se utiliza el término aqui, denota que uno ha llevado a cabo
un %Eoceso reflexivo internalizado, que como resultado permitié hacerse consciente de un proble-
ma.

En téminos esquemadticos, el paso de un estado inconsciente a un consciente del
problema que afecta es, en el sentido psicoanalitico, el proceso de “cura”, Sin embargo, el que
este paso se lleve a cabo por simple “reflexion” es una consideracién falsa que nos aleja de la
complejidad del proceso que esto en realidad conlleva, a saber, una serie de interpretaciones y
devoluciones mutuas hechas entre pares en el marco de una forma de interaccion especifica,
indirecta, diferida en el tiempo, que propicia un entorno para la escucha, de contencién y por
ello terapéutico.

La estrategia de presentar lo vivido en primera persona, o a partir de la propia
experiencia, tiene que ver con las caracteristicas de lo que aqui denominamos “‘conocimiento
experiencial” y con los mecanismos de interaccion y asignacion del uso de la palabra (p. 60).
(Esto es equiparable, aunque en sentido contrario, a la estrategia utilizada, de manera

2 Ibid. p. 21.

I Ibid. p. 22.

* Contréstese con Thomasjna J. Borkman, “Experiential, professional, and lay frames of reference” en Working
with Self-Help, p. 23, National Association of Social Workers Press, Silver Spring, Maryland, Estados Unidos,
1950.

** Ibid. p. 24.

% Ibid. p. 25.
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estandarizada, en el medio cientifico, de presentar lo escrito en tercera persona, para que sea
percibido como de mayor autoridad y peso.)

Podemos decir que ¢/ conocimiento experiencial tiene que haber sido vivido, procesado y
reflexionado por la propia persona, con el apoyo de un grupo que lo valida, aun cuando
originalmente provenga del grupo, y de la experiencia validada por €l en otros participantes. En
este ambito de ideas, el grupo no es solo un esquema de generacién de conocimiento
experiencial, sino también de validacion.

La terminologia v otras descripciones del dispositivo terapéutico establecido en XA son
las formas de definir un tipo de conocimiento, y una forma de su transmisién que en el interior
de los grupos anénimos se considera sucede.

Esta forma de conceptuar esta interaccion puede ser una manera de describir un proceso
que implica formas de cuestionar patrones culturales, formas de sujecion a estructuras sociales,
econdmicas y politicas, y la protesta irruptiva ante injusticias familiares, econdmicas y sociales
que representan los sintomas neuréticos. El que los grupos andnimos, como institucién, no
consideren que su trabajo sea de estas caracteristicas puede tener que ver con las desventajas
politicas que de hacerlo se desprenderian.

Considerado como “conocimiento experiencial”, el valor de protesta y critica de las
conformaciones subjetivas en conflicto y los patrones sociales de “adiccién”, son
desaparecidos por el modelo conceptual, lo cual esti en la base de que se pueda convertir en
una teoria mas aceptada, como otras muchas teorias de la psicologia norteamericana, dado que
incluye, por un lado, un contenido de verdad y, por otro, un valor de ocultamiento, ambos
importantes.

Sobre la filosofia pragmitica incorporada a los grupos anonimos

La filosofia pragmatica es otra forma de conceptuar el trabajo realizado en los grupos
anbénimos, Gtil para ilustrar algunos aspectos del tema. William James fue uno de los fildsofos
fundamentales de la filosofia pragmética. Jirgen Rehm estudié como los principios
establecidos por aquél han sido incluidos en las concepciones de los grupos anénimos:

Supongamos —dice— que usted esta escalando una montaia, y que se ha colocado en una posicién
tal que la Gnica via de escape es un terrible salto. Tenga fe en que lo puede lograr, y sus piemas
estaran listas para lograr el salto. Pierda la fe en si mismo, y piense en todas las cosas dulces que
han dicho los cientificos sobre el “posiblemente” y dudara durante tanto tiempo, que finalmente,
tembloroso y sin energia, lanzindose en un momento de desesperacion, rodara hacia el abismo.
En tal caso (que pertenece a una categoria enorme) lo sabio y valeroso es creer en lo que esta
alineado con sus necesidades, porque s6lo mediante tal creencia habra solucidn para la necesidad.
Niéguese a creer, y también tendra razon, porque sin duda morird. Pero creyendo también tendra
razon, porque se salvara.”’ ... saber la razon de la situacion no es relevante al curso de aceion, y
s0lo hay un curso de accion conocido para librarse de ella[...] En ambos casos parece razonable
renunciar a la duda, creer, y aprovechar plenamente el poder sugestivo de dicha creencial...] [En
muchas ocasiones,] cada cual debe convencerse y creer que esta en una posicion para la cual sélo
hay una via de escape...98

*” Willian James, Is life worth living?, 1896/1903, p. 59 citado por Jiirgen Rehm, Don't think; believe and act! The
derivation from philosophical pragmatism of the principies of A4, p. 111.
* Jirgen Rehm, Don't think: believe and act! The derivation from philosophical pragmatism of the principles of
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En cada grupo anénimo se da un aprendizaje institucional y no solamente personal de lo
eficaz para cada problema, que se le offece al integrante para su uso en el marco de la consigna
de “creer y actuar”. La institucion se allega, de esta forma, recursos para aprender o “experi-
mentar”, y mecanismos de transmision de formas utiles de respuesta a situaciones dadas, las
cuales han sido validadas pragmaticamente. Estas estructuras de transmision de “experiencias”
son distintas y de eficiencia variable, en cada comente anénima. Esto es aplicado
esencialmente en el marco de una filosofia pragmaética: “Las creencias [...] guian nuestros
deseos y determinan nuestras acciones diarias, las dudas nos llevan solamente a su propia
examinacion hasta llegar a su eliminacién].. ]99 “[S]6lo creer puede llevamos a patrones de
accion duraderos (;ue resultaran finalmente en habitos| ]”100 “La ?erse:veranmalOl el consen-

0%y a utilidad'® son elementos estabilizadores de la creencial.]”

La aplicacion de estas formas de actuar, provenientes de la filosofia pragmatica, se hacen
evidentes en los grupos anénimos por medio de la ritual reiteracién de soluciones tipo que, a su
vez, quedan expresadas en la repeticion de preceptos, incluidos tanto dentro de los textos, como
en los axiomas, consignas o frases rectoras (“poco a poco se llega lejos”, “vive y deja vivir”,
“primero lo primero”, “habla de ti”, “no soy culpable, pero si responsable™) y en la transmision
de “experiencias” entre los participantes “Hay situaciones en las que es 1util creer algunas
hipdtesis aun cuando no es posible ni establecer su veracidad (en un sentido objetlvo) por los
medios disponibles, ni es recomendable dudar su veracidad. »103

La creencia es una herramienta basica ahi donde una explicacion total, y tal vez una cura
derivada de ésta, no son posibles. Este es el caso de las conformaciones individuales y
estructuras neurdticas complejas presentadas como “enfermedades” y “adicciones”. La creencia
es util para abordar problemas de causas complejas, de acuerdo a la postura proveniente de la
filosofia pragmatica contenida en los grupos andénimos.

¢ Por qué no buscar una explicacién?
. por la complejidad de las causas,
. por la imposibilidad de una explicacion total.

Dejar de consumir una substancia es concomitante del proceso de resolucién del
problema (aunque en los grupos que abordan adicciones es un mecanismos pragmaticos de
probada eficacia la necesidad de abandonar el uso de la substancia por completo). La terapia de
grupo, entonces, es un mecanismo de aprendizaje para efectuar cambios en la estructuracién
subjetiva, las creencias y las formas de responder a situaciones de vida que estdn en la base de
€se uso0.

La forma pragmatica de abordar las situaciones, sin necesariamente buscar comprender

AA,p. 112,

* Peirce, 1877/1967 p. 65, citado en Jirgen Rehm, Don't think; believe and act! The derivation from philosophical
pragmatism of the principles of A4, p. 112.

' Ibid. p. 65, citado en Jirgen Rehm, p. 112.

! peirce, 1877 /1975, p. 71.

%2 Peirce, 1877/ 1975 p. 79, James, 1906 / 1975.

19 William James

' Jiirgen Rehm, Don't think; believe and act! The derivation from philosophical pragmatism of the principles of
AA,p. 116,

1 Tbid.
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total y racionalmente cada aspecto de las mismas, son aplicados en xA. Esta via no implica que
como resultado del trabajo terapéutico no se aborden realmente las problematicas subyacentes,
e incluso se lleve a cabo un proceso que las haga conscientes o apoye la sublimacion deseos.

Estoicismo o pragmatismo

En gran medida, en XA se considera que toda la responsabilidad estd en el individuo y la
solucion también. Esto no es simplemente un asunto que compete al estoicismo; el problema no
es la familia alcohdlica, adicta, comedora compulsiva del participante, el problema es sélo de
éste. Esto evita mecanismos proyectivos, culpabilizacion y coloca el problema en el lugar en el
que se puede lograr un cambio sin tener que convencer o modificar a otros; ese lugar es la
propia persona. Por otro lado se genera la imagen o apariencia de un estoicismo, que para
algunos se vuelve real. '

Ilustremos con una situacion cotidiana que podria contrastar la reaccion de un integrante
de grupo anénimo que aplica estos preceptos, con la reaccion de personas que aplican otros
principios: En un autobis urbano que viaja a gran velocidad, dos personas reclaman sin ser
atendidas por el conductor, piden entonces la devolucién del importe de su pasaje antes de
bajarse. Una persona responde con enojo y un altercado a la negativa tanto de bajar la
velocidad, como de devolucion del importe del pasaje por parte de un conductor intransigente.
Otra persona deja pasar el problema de la devolucidn del importe, y se baja del autobis sin
altercado. ;Quién actud estoicamente? ;Quién actud de la forma mas practica o prudente? Un
gjemplo trivial, pero que es modelo de numerosas situaciones de la vida cotidiana, en las que
los principios fomentados en los grupos andénimos se aplican.

La proyeccién es un mecanismo no solo usado por el individuo, sino entre grupos,
instituciones, paises, culturas y grupos étnicos. La culpabilizacién de los jovenes, de los
inmigrantes o los extranjeros en complejas situaciones sociales; son algunos ejemplos comunes,
Una forma de ir desplazando los mecanismos proyectivos propios de cada persona, se logra
mediante su sustifucion por una conviccion de ser responsable individualmente de toda
situacion que ocasione un problema o conflicto al interior de la propia persona.

Trabajar sobre la propia neurosis rinde mejores resultados que trabajar sobre la de la
familia, o el grupo de trabajo. Interiorizar esto como conformacion subjetiva, es efectivo a largo
plazo, puede arrojar, como resultado, una aceptacion del caracter o conformacion de otros, del
sistema familiar, o de cualesquier otro d&mbito.

Poner la atencién en la propia persona puede ser un mecanismo util, lo que no es lo
mismo que una postura estoica. Considerar que un sistema social que conforma a personas que,
por su estrategia para abordar situaciones de conflicto presentan una imagen que en lo
inmediato es interpretada como estoicismo, es un error que lleva a otro, que seria declarar que
la filosofia de esta institucidn es estoica.

Poner nuestros esfuerzos en la solucién de situaciones importantes, aun cuando sea
necesario un gran esfuerzo; el aplazamiento de los resultados y la utilizacién de estrategias
diplomaticas o politicas en el 4&mbito familiar, laboral, escolar y otros, puede ser mas eficaz que
luchar con todo y contra todos.

Aquel proceso terapéutico que fomente esta conformacion subjetiva, no necesariamente
conlleva el estoicismo o el conformismo, aunque algunas personas lleguen mediante el mismo
a éstos.
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El encuadre terapéutico vs. el entorno social

El encuadre terapéutico y el del entorno social normal, en contraposicién esquematica, puede
servir para ilustrar algunos puntos de lo tratado.

El encuadre terapéutico involucra mecanismos rigidos, como:

. no se forman parejas con los integrantes del grupo,

. no se forman relaciones en el exterior,
. no se forman relaciones de trabajo,
. no se forman relaciones econdmicas, (para los cuatro anteriores ver referencias al sistema

24 horas” en el indice).

. Principio de no omisién; hay que decir todo lo que se siente o piensa (véase “Vive y deja
vivir”, p. 49, “Desde la propia experiencia” o “Hablame de ti”, p. 48).

. Principio de abstencién o no divulgacion; lo que uno dice, 0 lo que ofros dicen en la
sesion, no debe de ser repetido fuera del grupo (véase “El anonimato”, p. 31).

. Actitud no agresiva ni cuestionadora; un entomo que permita la re-elaboracion de
respuestas alternativas, en el funcionamiento subjetivo de cada uno de los participantes
(véase “El dispositivo grupal integrado en xA”, p. 33).

El entomo social normalmente supone:

. Mecanismos de relacion social no limitados por reglas especiales.
. Un entomo en el que se pueden formar:
. parejas,
. socios de trabajo,
. relaciones econdmuicas, .
. No habla libremente de cualquier cosa; por un lado se cuida la imagen, y por otro existe
la posibilidad de que lo dicho sea utilizado por otras personas para fines espiireos.

. Se rompe con cierta frecuencia el secreto intemo; las personas pueden ser “indiscretas”
con respecto a lo comunicado, a través del “chisme” o la denuncia (formal o no).
. Las relaciones pueden ser moralizantes, criticas, agresivas y de competencia, no aptas

para un proceso de instrospeccion u observacién de la propia subjetividad y el cambio,
dado que frecuentemente tienen un sentido estratégico y politico para el logro de fines
especificos.

Los diversos grupos anénimos, por medio de sus respectivas “autonomias”, se acercan
mas a uno u otro de estos polos. Del mismo modo, algunos “movimientos” de grupos anénimos
conforman, en sus particularidades de trabajo grupal, entornos mas cercanos (sistema “24
horas™) o lejanos (sistema “tradicional”) a lo terapéutico.

Los diversos mecanismos establecidos en los grupos andnimos, como el “anonimato” y
el “orden de interaccién”, entre otros ya mencionados, son elementos que apoyan la
conformacién de un entomo tereapéutico.
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La teoria terapéutica implicita

Las metiforas de “enfermedad” y de “cura” que los grupos anénimos utilizan para atender los
problemas compulsivos, psicoldgicos, sociales, familiares que constituyen su materia, revelan
una teoria terapéutica.

Esta teoria, esta conformada por el encuadre, es decir por los elementos que organizan el
trabajo, como tiempos, orden y reglas para [a interaccion y otros, los que se encuentran unidos a
un conjunto de preceptos que conforman una ética especifica. Se trata de elementos técnicos
que establecen un dispositivo terapéutico.

Definir formalmente los elementos de una teoria de la “enfermedad” y la “cura” es
irrelevante, desde un punto de vista pragmatico, para los participantes. Hacerlo podria ser
contraproducente para los mecanismos de perpetuacion de la institucién que conforma cada
movimiento. Esto es parte de lo que se oculta en las explicaciones ofrecidas por los
participantes que van en contra de la teorizacién en los grupos anénimos. Las explicaciones
estandarizadas y rigidas que se ofrecen tienen que ver con el establecimiento y mantenimiento
de las estructuras y mecanismos institucionales, necesarias para Ssu perpetuacioén y
funcionamiento, y que son similares a las de cualquier otra institucion.'%

Por otro lado, es importante enfatizar que en cualquier estructura terapéutica, el
cuestionamiento de los mecanismos terapéuticos es utilizado por los participantes en racionali-
zaciones, como medio de evasion y rechazo al proceso de cambio subjetivo.

El modelo de xA y el psicoandlisis

El psicoanalisis nos muestra que lo reprimido es lo que ocasiona sintomas. Propone como
método terapéutico un camine inverso al proceso por el que ellos se establecen. Esto implica
descubrir lo reprimido, para llegar a la eliminacion de los sintomas.

Al hacer consciente lo reprimido, se pueden también descubrir deseos, que requerirdn
pasar por un proceso consciente, mediante el cual se toma una decisién: ya sea de actuarlos
(llevarlos a cabo), sublimarlos (aprovechar su energia transformandolos en acciones social o
personalmente aceptables), o bien suprimirlos de manera consciente e intencional.

Si bien la anterior descripcion es esquemética, y sin entrar en ftiles discusiones
pormenorizadas de teoria psicoanalitica, pero tratando de utilizar los conceptos de este campo
utiles para la presente discusion, podemos decir que en los grupos andnimos se ileva a cabo un
trabajo similar a lo anteriommente descrito. ‘

El proceso de identificacién (psicoanalisis) o “reflejo” (xA) que vive el participante de
algin grupo anénimo, cada vez que esta sentado en su junta escuchando a las personas que
pasan a la tribuna, en los distintos tipos y modalidades de sesion, los elementos de este
encuadre que establecen una situacién terapéutica, aunados a las respuestas que se pueden
considerar interpretativas, o con caracter de “devolucién” posibilitan un proceso grupal
complejo que fomenta el retorno de lo reprimido en los participantes.

Los deseos y el conocimiento que se van haciendo conscientes a través de este proceso,
son re-elaborados por la persona en el marco mismo de este entorno grupal. Esto se lleva a cabo

"% Ana Maria Femandez, ver. por ejemplo, “La dogmatizacién del cuerpo tedrico”, en Elf campo grupal. Notas
para una genealogia, p. 22, Edit. Nueva Vision, 1989, Buenos Aires, Argentina. También Adolfo Sanchez
Vazquez, “La ideologia de la ‘neutralidad ideologica’ en las ciencias sociales”, Edit, Oceano.
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en un medio en el que se pueden hacer comparaciones con otros, conocer alternativas de accion
que son escuchadas desde la “tribuna”, o bien que son suscitadas (consciente o
inconscientemente) de sus compaiieros de grupo. El participante puede entonces decidir asumir
altemativas de accion o conformacion subjetiva, integrandolas a su persona (o no).
Paralelamente reciben y pueden aplicar preceptos morales, que son parte integral de lo ofrecido
por la cultura que conforman los movimientos anénimos en su conjunto, o por cada grupo en
particular. En general, se logran aprovechar el apoyo del grupo para actuar, sublimar, o reprimir
intencionalmente deseos, que fueron reconocidos mediante este proceso.

Los elementos que posibilitan el didlogo (moderado y diferido en el tiempo por la
tribuna) el trabajo en equipo, y los elementos éticos son para estos casos, en cuanto a lo
psicoldgico de la denominada “enfermedad” marcada en el grupo, ¢l dispositive utilizado para
la “cura”. Implican un trabajo elaborativo profundo. (Sin embargo, decir que los participantes
de grupo anénimo conocen y aceptan la teoria psicodindmica, o que aceptan la existencia de los
procesos inconscientes, seria falso, por lo menos para la gran mayoria.)

El trabajo de los elementos de conflicto psicolégico, familiar y social de los participantes
que se lleva a cabo en XA, implica un proceso de re-elaboracion del sentido y significado de la
propia historia personal, de biisqueda de nuevos significados para ésta, y de alternativas
distintas de subjetividad. Estos pueden incluir conformaciones subjetivas de otros integrantes
de grupo, asi como normas y preceptos morales de €stos, o de la organizacién.

El padrino vs. la terapia y la supervision en psicoandlisis

En la estructura terapéutica que conforman los grupos anénimos, el dispositivo del “padrino”
tiene paralelos con el trabajo en una terapia con encuadre psicoanalitico. La eleccion del
padrino es por identificacién del apadrinado, y no necesariamente se dirige hacia una persona
con mayor tiempo -0 experiencia en el grupo, sino que cada persona considera aspectos
particulares de muy distinto tipo para hacer esta eleccion. _

Cada padrino es a su vez simplemente un integrante de grupo més (véase p. 54), que elige
a otro como su propio padrino.

El padrinazgo establece un sistema de identificaciones cruzadas y apoyos, similares a la
supervision del analista en psicoanalisis por parte de otro analista.

Este sistema elimina en gran medida la posicion asimétrica (terapeuta / paciente vs.
participante-participante). Entre otras ventajas, esta horizontalidad diluye resistencias por parte
del participante (denominado “apadrinado” en xA).

La horizontalidad con que se establece la relacion padrino-apadrinado se ve perjudicada
cuando se hace parte de los marcadores de prestigio y otros elementos que se hacen parte de las
luchas internas por el poder en algunas corrientes de grupos anénimos (por ejemplo algunos de
los de tipo “24 horas”). Por estos mismos motivos se hace también parte de los mecanismos
que apoyan la perpetuacion institucional.

Busqueda del origen del conflicto psiquico

La buisqueda de las causas del conflicto emocional (la “enfermedad”™) es, tanto en xA como en
psicoanalisis, un mecanismo basico para la “cura”; conduce al logro de un cambio subjetivo
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que disminuya el nivel de conflicto psiquico. Esta arroja soluciones y permite nuevas
conformaciones subjetivas de gran utilidad practica para el participante.

Existen puntos que modifican esta busqueda en la carrera del participante de un grupo
anénimo, como lo es por ejemplo el que no existan mecanismos explicitos de externacién o
finalizacién del proceso que sean parte del sistema, lo que es sobretodo debido a que es una
institucién auto-perpetuante con algunos elementos de origen religioso.

Por su utilidad pragmatica se busca primordiaimente la comprension del problema de
forma acotada a algunos principios basicos, como aquellos que establecen las premisas “no soy
culpable, pero soy responsable” y “serenidad para aceptar las cosas que no puedo cambiar,
valor para cambiar las que si puedo, y sabiduria para reconocer la diferencia”. El anélisis de la
historia subjetiva se matiza con un bias en contra del empantanamiento en el pasado, y a favor
del trabajo sobre el funcionamiento presente del participante. Para lograrlo, se lleva a cabo una
re-elaboracion, o re-construccién de la propia historia subjetiva de cada participante.

El resultado de la aplicacion de estos principios, dentro de una filosofia que busca ser
pragmatica en cuanto a la resolucién de situaciones individuales, implica en una importante
medida la adopcion de posturas y conformaciones individuales que evitan el conflicto directo,
inmediato o inproductivo con las instituciones familiares, sociales y politicas, o bien con
habitos de consumo, de consumismo y culturales.

La factibilidad de resolucién de situaciones mediante la adaptacién activa, traiciona la
herencia estoico-religiosa de algunos de los principios integrados al sistema de creencias que
integran los grupos anénimos (p. 72) como parte de su dispositivo terapéutico. El efecto de ello
es una tfendencia a la busqueda de estrategias de integracion al medio familiar, social, politico
y cultural, aunque éste sea disfuncional, antes que una lucha, que puede llegar a ser empecinada
y autodestructiva para la persona, para lograr la medificacion de estas grandes estructuras.

Se considera que las nuevas formas de insercion social de los individuos seran asimiladas
por otros, y por la sociedad en general, como lo indica la onceava “tradicién”, que hace referen-
cia a la politica de divulgacién o publicitacién de la institucién, basada “mas bien en la
atraccion que en la promocién” (véase “Anexo VI: Texto de las 12 tradiciones”, p. 113).

Mediante este método de trabajo se puede lograr la serenidad y la lucidez necesarias para
luchar por el cambio real de dichas estructuras sociales, culturales y familiares.

Etica de la responsabilidad

Existe una ética de la responsabilidad implicita en el centrar el lugar en el que hay una
posibilidad de movimiento y cambio en el sujeto. El proceso de reelaboracién de la historia
personal esta dirigido a que el sujeto asuma nuevas posturas, frente a sus colocaciones en la
pareja, el entorno familiar, social y cultural.

Como ya se ha dicho, el abordaje de los problemas exige nuevas colocaciones que, en
XA, implican la responsabilidad de los propios sujetos. El participante busca las causas de su
sintoma o comportamiento compulsivo (“no somos culpables”) y se hace responsable (“pero si
responsable™) de asumir con intencionalidad nuevas respuestas a dichas colocaciones, y con
ellas una nueva conformacion subjetiva (p. 75.)

La consigna “no soy culpable, pero si responsable” marca la intencion de una revision y
re-elaboracion de la propia historia subjetiva, mediante nuevas formas de verse a si mismo,
dentro del relato de vida nuevamente construido, y asi tomar decisiones mas resolutivas.

La nocién de adiccién que se tiene de muchas de las denominadas “enfermedades™ tipo
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que se manejan, implica una situacion de no responsabilidad. Esto se puede considerar que le
resta decision y control al integrante que asimila los preceptos del grupo andnimo, como es
frecuentemente sefialado por algunos detractores de este sistema terapéutico. La insistencia en
el gran peligro de una recaida, de que “una copa es igual a un alcoh6lico” por ejemplo, que nos
llevaria a extrapolar que “un desplante es igual a un neurético incorregible”, tiene posiblemente
como resultado una tendencia a la misma, lo cual es una profecia auto-perpetuante que atafie
también a la institucion.

Alcanzar la conviccién de que uno es incapaz de gobernar un comportamiento dado es
una receta para el fracaso en el control. El control, la intencionalidad y la responsabilidad con
respecto a nuestzas acciones es esencial para superar problemas. Consumir compulsivamente y
en exceso, o bien no utilizar ninguna substancia psicoactiva nunca son equivalentes, y
contrarios a la responsabilidad, aunque de utilidad en este entorno terapéutico para superar
posiciones depresivas que frenan la accién (“no soy culpable”, lo que implica que el cambio es
posible porque no soy “malo” sino que me aqueja una “enfermedad”).

Por otra parte, esta norma es de probada utilidad, debido a la profunda insercién en la
constitucién de personas que utilizan a largo plazo substancias psicoactivas, como el alcohdl,
nicotina, mariguana y otras, que se hacen parte de la forma de enfrentar numerosas situaciones
en sus vidas, Por estos motivos, la abstencién total es vdlida como via para lograr un proceso de
cambio subjetivo, dada la dificultad de superar los obstaculos que el habito crea. Esto es
equiparable a la utilidad de psicofarmacos para estabilizar a una persona al inicio de un proceso
terapéutico, comun en el dmbito profesioal “psi”. Tanto en el caso de utilizar farmacos al inicio
de un proceso terapéutico, como la abstencion en el consumo de una substancia a la que alguna
persona es adicta, lo importante es que el estratagema no se aplique ni dogmaticamente ni
necesariamente eternamente, sino como un medio para lograr un fin.

El problema en xA es que, como en el caso de otras normas, su establecimiento
sistematico mediante consignas rectoras tiene el resultado colateral de hacer de la abstencién un
dogma.

La nocién de responsabilidad en XA es similar a la misma en el psicoanélisis. El resultado
de un proceso psicoanalitico se considera generalmente debiera llevar a lo que la psicologia
norteamericana denominaria empowerment, tomar las riendas, estar en control y ser
responsable de lo que se hace intencionalmente. Esto constituye lo opuesto a dejarse llevar por
los hilos ocultos del habito, el inconsciente, el deseo reprimido, o los truculentos compromisos
y pactos no verbales, o prohibidos de decir, que constituyen la armazon que sostiene y apuntaia
relaciones familiares y personales en conflicto, y que pueden tener un efecto destructivo.

La direccién y la intencién del trabajo grupal andénimo buscan romper, revelar y sustituir
este entramado. Si el proceso de hacer consciente lo inconsciente no es explicitado
insistentemente por este sistema terapéutico, no se debe de ningin modo a que no se lleve a
cabo, sino porque no se pretende, en términos generales, validar una teoria (como la
psicoanalitica), ya que podria ser inconveniente en términos politicos para la insercién y la
aceptacion social de Ja institucidn en su conjunto. -

Lo que XA quiere legitimar es su propia metodologia de trabajo terapéutico, y la forma de
abordaje para problematicas especificas, como las que producen las adicciones, al integrar y
utilizar formas de apoyo social y grupal.
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Horizontalidad y democracia

El principio de igualdad entre los participantes de los grupos anénimos es un elemento que
permite en algunos aspectos, frenar la burocratizacién. Las personas que consideran que el
grupo en el que participan tiene una conformacién o funcionamiento distinto al que desean,
llegan a conformar un nuevo grupo, ya sea mediante el establecimiento de un nuevo horario
para sesiones, 0 en un nuevo local y mediante convocatoria abierta de ingreso para nuevos
participantes.

Estos mecanismos de multiplicacion responden a necesidades como la perpetuacién
institucional, y tienden a romper las presiones burocratizadoras a las que toda organizacion esta
sujeta. :

En términos terapéuticos, el cambio subjetivo de los participantes requiere de e
escisiones y replicaciones, ya que dan lugar a un proceso evolutivo, de transformacioén y
adecuacién al momento y entorno sociales (véase “E! proceso evolutivo de los grupos
anénimos”, p. 90).

El proceso terapéutico de los participantes funciona en contra de la burocratizacion de
la institucion, por lo menos en el nivel de sus células; esto es debido a que dicha tarea requiere
de un cambio subjetivo que implique reconocer colocaciones de sujecion a estructuras
familiares o sociales rigidas, esclerosadas, es decir burocratizadas. Esto implicaria qlue el
proceso de los integrantes tendria un efecto de cambio y movimiento, es decir instituyente 7 al
interior de xA.

Aquellos participantes con cierta antigliedad, que asumen como de su propiedad un
conocimiento de lo que constituye lo correcto y aceptable en un grupo, y de esta manera lo
dogmatizan, pueden ficilmente quedarse solos muy pronto, después de una o dos escisiones
grupales. Los demds participantes, que estuvieron sujetos a estos esquemas rigidizados,
generalmente se integran a grupos mas versatiles que, por ello, resultan mas efectivos
terapéuticamente. Lo mismo sucede en el dmbito profesional “psi” cuando los pacientes
abandonan a terapeutas que no propician un real proceso de cambio.

En los casos en que la ngidez dogmatica enajena a las personas por varios medios, en
particular hacia los intereses del lider, sin que ellas abandonen al grupo o a la organizacion, nos
encontramos ante marcadores que nos indicarian el proceso de transformacion en una secta del
mismo.

Las estructuras organizacionales intergrupales algunas veces infringen el derecho de
“autonomia”. Sus mecanismos de control vertical dan como resultado no sélo procesos de
burocratizacion, sino que acentian el caracter religioso y dogmatico que normalmente esti en
funcién del entorno soctal y de las caracteristicas de sus participantes.

La estructura de una secta, si se compara con los efectos liberadores de un proceso que se
pueda definir como terapéutico, es muy pronto contraproducente.

El dogmatismo (religioso o no) va en contra de la responsabilidad y la autonomia
personal, a favor de nuevas sujeciones a autoritarismos antidemocrdticos en las
cristalizaciones de los cuales los sujetos no pueden sino entrar en nuevos procesos de conflicto
con la institucion, con las normas que les son impuestas, y consigo mismos. Esto sucede al
intentar la satisfaccion de las demandas de la institucién o de un lider, que onginalmente les
ofrecieron la promesa de un proceso liberador, de desplazamiento de posiciones y
conformaciones que les causaban darfio y conflicto, pero que finalmente siguen su propia légica

197 véase Comelius Castoriadis, La institucion imaginaria de la sociedad, Edit. Tusquets, Barcejona, 1983.
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e intereses particulares.

A primera vista y en ¢l corto plazo, tienen frecuentemente mucho parecido la carrera del
integrante de una secta, con la de una persona que, mediante una terapia flexible, encuentra
nuevo sentido y un mayor grado de movilidad y libertad significativa: En las sectas, sin
embargo, los integrantes estin sujetos a los intereses y necesidades correspondientes a la
movilidad y la libertad de ofros, no de si mismos.

La nocion de adiccion como enfermedad

La nocidn de adiccion como enfermedad es utilizada en muchos grupos anonimos. Un extracto

del texto de un ensayo de David Essex sobre la misma nos puede servir para introducir algunas
cuestiones:

La creencia en la concepcion de la adiccion se traduce en politica pablica de esta manera: "Hay
algunas substancias cuyo uso algunos individuos simplemente no pueden resistir, y otras
substancias cuyo consumo casi todos nosotros no podemos resistir.’ Estas premisas son verdad
solamente en la medida en que creamos en ellas; la mayoria de las personas demostramos que son
falsas diariamente. En realidad esta nocion, de la incapacidad intrinseca de controlar el consumo
de sustancias, es pseudociencia al servicio de la religién y de la autoridad, de la misma manera en
que la ya superada nocion de egocentrismo era pseudociencia al servicio de la iglesia y los
supuestamente divinos derechos de los dirigentes europeos. La consecuencia logica de esta
premisa falsa es la nocion de prohibicién; que las autoridades deben actuar, in loco parentis para
proteger a la infantilizada ciudadania de la exposicion a dichas substancias que somos incapaces
de resistir.

Declarar que ha sido comprobado cientificamente, es decir mediante rigurosa
experimentacion, y con resultados estadisticamente significativos, que las adicciones tienen un
sustento biologico es falso. No existe prueba cientifica de que las adicciones sean enfermedades
condicionadas biologicamente. Esto no quiere decir que el consumo de las denominadas “subs-
tancias adictivas” no tenga consecuencias biologicas graves y claramente comprobables, como
son por ejemplo los sindromes de abstinencia al suspender su uso, y la cantidad de dafios
debidos al efecto de las caracteristicas quimicas de las substancias en el organismo, que pueden
ser devastadoras.

Para comprender el porqué de la insistente divulgacion de esta nocién pseudo-cientifica,
es necesario considerar su relacion con los intereses de la institucion médica, del cuerpo “psi”,
de la iglesia y de los mecanismos de ejercicio del poder y control social integrados en el estado
y en las instituciones.

La nocién de que las adicciones son enfermedades es el sustento de complejos aparatos
de produccion y consumo de productos y servicios. De igual modo, la cultura de consumo
funciona para el consumo de productos manufacturados que supuestamente, nos haran felices;
el consumo de drogas (legales y no) que, también, “nos haran felices”, y para el consumo de
terapias anti-adiccion (idem).

Un gran numero de personas e instifuciones subsisten gracias a esta nocién. Algunos
inclusive ganan dinero gracias a ella. Injusticias familiares y sociales, asi como grandes
problemas politicos, son ocultados mediante este esquema de creencias pseudo-cientificas. “Lo

1% Dayid J. Essex, Revista electrdnica PsychNews International, Vol. 1 No. 7, Nov-Dic 1996, Pamafo 22.
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que mas frecuentemente convence al lego de la validez de la concepcion de enfermedad de las
adicciones, es el supuesto origen genético de éstas, particularmente del alcoholismo.”'%

De lo que el ciudadano promedio no esta informado, es de que no existe ninguna prueba
cientifica que avale el origen genético de las adicciones, las cuales, en cambio, tienen
explicaciones psicoldgicas, sociales, politicas y culturales sélidas. Es preciso advertir que los
resultados complejos y no conclusivos de muchos estudios son utilizados tergiversadamente,
para implicar lo contrario, especialmente aquellos que demuestran las consecuencias del uso de
diversas substancias, y que las confunden con sus causas. La diferencia entre una cqusa y una
consecuencia es grande.

Como se-ha dicho, lo anterior no implica que los problemas de origen psicoldgico,
familiar y social al interior de los sujetos sean menos mortales que aquellos de origen
fisiolégico. Pero, deseando que los problemas emocionales tengan soluciones expeditas, como
en algunos casos lo tienen las médicas, no logramos cambiar su caracter.

En cambio, es de utilidad terapéutica para un proceso de cambio subjetivo, dentro del
esquema de los grupos andénimos, la nocidon pseudo-cientifica del origen genético de las
adicciones. La logica aplicada es la siguiente: “La causa de mi adiccién es biolégica. No soy
culpable de ella, como no lo soy de contraer un resfriado.” En el proceso terapéutico, se utiliza
la metafora de la enfermedad para lograr abordar los problemas emocionales, y que el sujeto
pueda tomar distancia frente a sus sintomas.

Comparar una tipificaciéon de la homosexualidad en desuso con el consumo de drogas
legales, drogas ilegales y otras substancias puede ser ilustrativo, Las instituciones de salud no
definen hoy en dia la homosexualidad como una enfermedad.'’® Aunque se trate de
conformaciones subjetivas distintas, los argumentos que se pueden utilizar para definir a las
adicciones también se pueden utilizar con el mismo fin para la homosexualidad. Algunos
gjemplos podrian ser decir que son comportamientos contrarios a la familia, el orden social, las
buenas costumbres, el respeto a otros, etc. La actual fuerza de los grupos homosexuales, y las
grandes desventajas politicas y econdmicas, para una empresa o cuerpo profesional por
ejemplo, de declarar hoy que la homosexualidad fuera una “enfermedad” (;biolégicamente
condicionada?), implicarian grandes desventajas para ellas. El delicado equilibrio entre el
consumo “moderado” de alcohol, y los intereses de las empresas correspondientes, hacen esta
situaciéon patente en el ambito del alcoholismo. La legalizacion de la mariguana implicaria
circunstancias similares, como las que hoy implica la relativa aceptacion de la homosexualidad.

En el caso de las adicciones a drogas ilegales, es de utilidad politica y econémica su
definicion como “enfermedades”. En el caso de las drogas legales, como el alcohol, la cafeina,
la nicotina y otras, no lo es, ya que ello seria desastroso para las industrias de bebidas
alcohdlicas, cigarros, refrescos embotellados, café y otros productos.

El que la persona tenga una autoimagen de “‘enferma”, podria ser contraproducente, pero
dentro del marco de trabajo y estructura de los grupos anénimos no seria necesariamente asi.
Como hemos visto, esto es debido a las funciones del anonimato, elemento multiforme de este
encuadre, y a la utilizacién compleja de la nocion de enfermedad.

Frente a este método de trabajo terapéutico grupal, para ilustrar nos podriamos imaginar
la conformacién hipotética de grupos andnimos en una sociedad que rechazara fuertemente a la
homosexualidad, y que la tipificara como enfermedad o delito. En un medio social de ese tipo,
parecido a la sociedad victoriana en la Europa del siglo pasado, un sistema de grupo anénimo

' Ibid. P4rrafo 5.
% Ihid. Contrastese con parrafo 6.
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podria dar apoyo para la transformacion de una conformacién subjetiva tendiente a la eleccion
sexual homosexual, hacia opciones de subjetividad distintas, evitando la frontalidad con el
entorno social que en ese caso seria el dominante.

Naturaleza humana, “enfermedad”, “adiccion” y control

“En psicologia genética se estudian [...] ‘hechos normativos’ cuando se trata de explicar
como los sujetos, en principio insensibles a tales o cuales normas logicas,- terminan
considerdndolas necesarias a través de un proceso que en parte depende de la vida social y en

3]

parie de estructuraciones internas de la accion.’ _
Jean Piaget

Existe un “criterio antropolégico de que la existencia humana exige la creacion de formas
culturales basadas en la capacidad humana para crear simbolos”.!'? “Puesto que el simbolismo
entra de este modo en la definicién misma de socialidad humana, asi también los seres
humanos de cualquier parte han unido estas construcciones basicas de ‘naturaleza’ humana con
sus construcciones de naturaleza y supernaturaleza circundantes.”'!® La concepcion de los
comportamientos denominados adicciones, que surge de teorias cientificas, es una construccion
social de la ‘naturaleza’ humana. Esta nocion es una de las que en los grupos anénimos se
divulga entre los miembros como parte de su ideologia.

Una consecuencia de esta nocién de “naturaleza” humana, adoptada por los participantes
en grupos que utilizan los textos de Alcohdlicos Anonimos (AA), pero proveniente de la
profesion médica y otros discursos, es la de la supuesta imposibilidad del control,
especificamente en el consumo de drogas.

La nocion de control sin embargo es fundamental dentro de algunas metodologias
terapéuticas, ejemplificadas por el concepto de empowerment (autorizarse, darse el poder,
apoderarse) en la psicologia estadounidense.

El control es, de hecho, la base de las regulaciones y los mecanismos de sublimacién de
los procesos psiquicos. Lo que nos hace humanos es la posibilidad de controlarnos; postergar la
satisfaccion a formas distintas e indirectas. Si no pudiéramos controlar nuestros impulsos
agresivos o sexuales ;seriamos humanos?

El uso de nociones como enfermedad o adiccion, frente a los llamados desérdenes
psicologicos, es consecuencia de la validacion social de estos planteamientos supuestamente
cientificos. Los intereses econdmicos y de otra indole de los especialistas que los sustentan
estan entramados a las estructuras sociales y econdmicas que los protegen. Es por esto ultimo
que se continuan avalando como “cientificos”.

Tanto en los profesionales como en los demas, las conformaciones subjetivas
corresponden a colocaciones en estructuras familiares, sociales y econémicas. Estas tienen
consecuencias en la estructuracion psiquica de las personas. A su vez, la conformacion de los
sujetos condiciona sus acciones, por ejemplo en cuanto a habitos compulsivos, o bien a su
actividad profesional.

"' Jean Piaget (et. al.), “Introduccion: La situacién de las ciencias del hombre dentro del sistema de las ciencias” en

Tendencias de Ia investigacion en ciencias sociales, 4a. edicién, Madrid, Edit. Alianza-Universidad, 1979, p. 51
"2 Eric R. Wolf, Europa y la gente sin historia, Edit. FCE, México, 1994, p. 33
13 g

Ibid. p. 118
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“La naturaleza puede decir no, pero la inventiva humana [...] siempre puede gritar més
fuerte. Con suficientes recursos y algo de suerte, cualquier teoria [cientifica] puede ser
defendida ‘progresivamente’ durante mucho tiempo, incluso siendo falsa.”''* “La ciencia
normal suprime frecuentemente innovaciones fundamentales, debido a que resultan
necesariamente subversivas para sus compromisos basicos.”''* Es el caso de la nocién de
adiccién como enfermedad, la cual es apoyada, a pesar de las pruebas en su contra, en buena
medida debido a que, a diferencia de otras, no afecta a las estructuras sociales, de poder y
econdmicas.

Las nociones conductistas de psicologia humana todavia se niegan a ver a los sujetos con
relacion a las estructuras sociales de significado y sentido (lenguaje), y de poder. Por ese mismo
motivo tampoco comprenden las estructuras econémicas.

La utilizacién de las nociones de enfermedad y adiccion en los grupos anénimos, como
medios para colocar el conflicto subjetivo interno en el exterior del individuo, evitando
culpabilizacién y promoviendo la accion, es un mecanismo para lograr el abordaje de los
problemas en la conformacion subjetiva y colocacién social del individuo. Facilita
seguidamente, y dentro de la misma estructura grupal y cultural especifica de estos grupos, la
re-elaboracién de la historia subjetiva para darle un nuevo sentido, y lograr asi colocaciones
nuevas, con un grado menor de conflicto personal y social.

::: Imre Lakatos, Historia de la ciencia y sus reconstrucciones racionales, Madrid, Edit. Tecnos, 1987, p. 27
Thomas S. Kuhn, La estrctura de las revoluciones cientificas, Breviarios No. 213, Edit. Fondo de Cultura
Econdmica, México, 12ava. reimpresion 1996. p. 26
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Capitulo I'V: Los grupos anénimos y el sistema social

El efecto del tiempo y las relaciones sociales en nuestra forma de ser

“Lo que la gente cree y hace es wun efecto a largo plazo de un proceso de persuasion y de
organizacion de las fuerzas fo!ftiCﬂS e ideolégicas a lo largo de wna serie de luchas en
A16

persecucion de sus objetivos.’
Adam Przeworski

“La red de las acciones se hace tan complicada y extensa y la tension que supone ese
comportamiento ‘correcto’ en el interior de cada cual alcanza tal intensidad que, junto a los
autocontroles conscientes que se consolidan en el individuo, aparece también un aparato de
autocontrol automdtico y ciego que, por medio de una barrera de miedos, trata de evitar las
infracciones del comportamiento socialmente aceptado pero que, precisamente por funcionar de
este modo mecdnico y ciego, suele provocar infracciones contra la realidad social de modo

A

indirecto.’
Norbert Elias

Un documental sobre la vida de las focas muestra como una pequefia foca, que normalmente
esperaria a ser alimentada sobre el hielo por su madre, cae en un hueco al agua e intenta,
durante horas, salir de él. La madre misma no tiene la inteligencia para ayudarla a salir,
empujandolo desde abajo. Sélo una casualidad improbable permitiria que la pequefia foca
lograra salvarse.

Del mismo modo, nosotros somos animales sociales que quedamos atrapados en
situaciones tan complejas y dificiles para nosotros como salir de ese hueco en el hielo lo es para
las focas.

Las estructuras en la familia y entorno social, los requerimientos de contro! intermo, y la
logica de nuestro complejo sistema psico-socio-historico y econémico son méas de lo que
podemos comprender o abordar, atin con el apoyo de quienes nos rodean o desearian ayudar.

Entre los elementos invisibles, para nosotros, esta el hecho de que las terapias mismas o
estructuras de apoyo y ayuda que construimos son, o se vuelven, parte del sistema de control
social, de ejercicio del poder econdémico y de mecanismos para la construccion de los sujetos.
Quisiéramos pensar que estas terapias estan para ayudar a las personas a salir de los agujeros en
el hielo y volver a la superficie. No tienen, o no solamente tienen, las funciones que les
atribuimos.

Los grupos andénimos no son ninguna excepcion; no solamente se constituyen en fieles
servidores de sus propias estructuras sociales y grupales encaminadas al trabajo terapéutico,
sino de sus propios intereses institucionales, asi como también de los mecanismos de
adecuacion de los individuos a las estructuras econémicas, sociales y de poder en las que estdn

"¢ Adam Przeworski, “El proletariado dentro de una clase. Proceso de formacién de las clases” en Capitafismo y
Socialdemocracia, Edit. Alianza-Universidad, México, 1990, p. 86 citando a Gramsci, 1971, p. 192,

17 Norbert Elias, “La coaccidn social v la autoccacciéon” en Ef proceso de la civilizacion, Edit. F.C.E., México,
1989, p. 452
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insertos. Estas diversas tendencias institucionales a la satisfaccion de intereses en ocasiones
opuestos genera conflictos,

El hébito de contencién de emociones y deseos a largo plazo tiene consecuencias en lo
que la persona llega a ser en su personalidad. La satisfaccién por medios indirectos, en la
sublimaci6n, de manera parcial e inconsciente, llega a tener como resultado la aparicion de
‘sintomas’, manifestaciones extemnas de conflictos entre lo deseado y lo factible. El resultado de
ello pueden ser conflictos con el sistema social.

Es necesario que cada cual tenga un ambito social del cual obtenga satisfactores
socialmente aceptables para sus deseos. Es decir, que pueda sublimar o encauzar sus deseos.
También son negesarios medios y apoyos sociales que hagan visible a la persona los nudos y
conflictos que manifiesta en su comportamiento. _

En el entomo social, a nivel micro, en el que estd insertada cada persona -la familia, el
equipo de trabajo, la escuela-, ésta intentara encontrar vias para la solucién de sus conflictos y
conformacion subjetiva. Si no logra soluciones, o los medios adecuados para lograrlas, la
persona entrampada en el conflicto desarrollara mayores conflictos intemos y manifestaciones
externas de ellos, hasta llegar a ser en si de una manera que seréd rechazada por completo.

La fantasia de satisfaccion que ofrecen los medios de consumo, y otras caracteristicas de
nuestro sistema social-econémico y de poder, representa una trampa puesta a los individuos, de
la que muchas veces no pueden salir solos.

El entorno altemo que ofrecen los grupos anénimos, asi como algunas religiones, clubes
sociales y otras culturas alternativas, como por ejemplo la academia conforma estructuras de
valor alternativas, utiles para la conformacidén o re-conformacion de una forma de ser
(subjetividad) que evite la caida en dichas trampas.

Los grupos andnimos y el proceso de cambio social

“La esencia de la evolucion [...] consiste {...] en la diferenciacion. [...] Entrafia la nocion de que
la diferencia no es algo que se va sumando, que se va adicionando sucesivamente, [...] es, al

contrario, una nueva modalidad de funcionamiento.”
John Lewis

“El sistema social puede cambiar sus estructuras solamente por la evolucion. La evolucion
presupone reproduccion autorreferenciada 'y cambia las condiciones estructurales de
reproduccion mediante los diversos mecanismos de diferenciacion, tales como variacion,
seleccion y estabilizacion. Alimenta desviaciones de la reproduccion normal. Estas desviaciones
son en general accidentales, pero en el caso de los sistemas sociales, pueden ser
intencionalmente producidas. La evolucion, sin embargo, opera sin un objetivo y sin prevision.

Puede producir sistemas de mas alta complejidad. A largo plazo, puede transformar eventos

improbables en probables. ALY

Niklas Luhmann

Los grupos anénimos son un conjunto de relaciones sociales, procesos grupales, estructuras y

"'® John Lewis, Hombre y evolucién, Edit. Grijalbo, México, 1968, p. 7

"% Niklas Luhmann, “The world society as a social system” en International Journal of General Systems, Vol. 8,
1982, pp. 131.138 p. 133-134 citade por Octavio lanni, “Metaforas de la globalizacion” en Teorias de la
globalizacion, Edit. Siglo XXI, México, p. 56.
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cultura integrados a un lenguaje que marca pautas morales e ideologicas, que configuran una
totalidad en movimiento. Son una masa tal de pequefios entornos sociales, organizados en
conjuntos mayores (“movimientos”) y con vias de comunicacion y rep11cac1on que en conjunto
estan sujetos a un proceso evolutivo.

Los grupos an6nimos no son sectas, aunque algunos de ellos, o sus “movimientos”
(organizaciones de grupos de un tipo y objetivo dados) se puedan convertir en sectas con
relativa facilidad. Tampoco son una religion, aunque hayan heredado mecanismos de algunos
grupos protestantes en particular. Son en cambio, como sus integrantes indican, un método
terapéutico grupal. También se pueden considerar una cultura alternativa a la dominante en el
entorno en el que funcionan, o bien un método de readaptacion y reintegracion social
aparentemente poco contestatario, politico o cuestionador de las estructuras sociales y de poder
imperantes.

La insercidn y respuestas ofrecidas en estos grupos a las colocaciones y las situaciones de
sus participantes, estAn sin embargo condicionadas y precisamente moldeadas por los
equilibros de fuerzas que tienen que ver con intereses, normas, economia, politica, impacto
tecnoldgico, modas y demas factores que conforman a nuestra sociedad. Debido a ello, es
importante intentar comprender como algunos de estos factores se relacionan con estos grupos.
“La organizacion de los procesos colectivos y de las actividades sociales reducen {..] a
modelos determinados hasta las opciones mas personales. Esta operacion {...] se lleva a cabo
[...] por incitacién sutil, a través del efecto que ejerce el modelo, la inercia social; su resultado
es una alienacion de las conductas colectivas.”

Esta “incitacion sutil” a la que se refiere Andrea Revueltas, entra primero por medio de la
television a cada casa y cada espacio. En la privacia y la tranquilidad del espacio propio de cada
persona, se replican las estructuras psiquicas necesarias para el sistema social imperante en el
interior de cada sujeto.

Los muy difundidos programas y peliculas policiacos, pertinentes al orden social y el
delito podrian utilizarse como un ejemplo esquematico de ello: Las fantasias individuales de
venganza o grandeza, que se relacionan con sentimientos de impotencia y colocaciones
familiares o sociales, son referidas por cada espectador a sentimientos correspondientes a las
relaciones en la familia o la pareja pero, al mismo tiempo, estan relacionadas con aspectos
sociales del trabajo, la ciudad y el sistema social y su estructura. Estas fantasias enganchan
eficazmente a los sujetos, al tiempo que se presentan las posibles consecuencias de acciones o
conformaciones no admisibles al sistema social; de ahi su proliferacién. Este entramado
presenta los limites, propugnados como “naturales” y establecidos como legales, de las
acciones de los individuos. Mediante la implantacion por estos medios de formas de
satisfaccion fantaseada, unidas a formas de control social y normas, se establece el orden social
y politico, profundamente en la forma de ser de cada sujeto.

El consumo

Paralelamente al establecimiento de normas y jerarquias sociales, la television y otros medios
masivos de comunicacion, establecen las antes mencionadas fantasias de satisfaccién mediante
el consumo. La divulgacion de un valor de estatus, estandarizado mundialmente a través de los

2 Andrea Revueltas, “Modemidad y mundialidad” en Revista Estudios: Filosofia, historia, letras, No. 23,
L.T.AM., México, Inviemo, 1990, p. [33.
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medios, de los productos de consumo masivo, se extiende a la fetichizacién; el consumidor
termina considerando que el objeto es el satisfactor en si. Los objetos se vuelven asi parte de la
persona, es decir de su personalidad.

Generalmente “lo que més anhelamos es lo que tenemos mas préximo™.2! Es la
televisién la que nos pone a la vista, en la tranquilidad de cada hogar, “todo lo que podemos
desear” (sic) mediante mensajes, ideologia y fantasias de satisfaccién homogeneizadas
mundialmente, que se establecen de una forma distinta en cada persona.

Esto sucede porque, “al entrar en el discurso del dispositivo, se tiene que contestar lo que
se requiere, y el que contesta entra en el discurso y estructura de poder del mismo”. 2 1a
respuesta esta en este caso en las fantasias y en las acciones del consumidor, tan habilmente
explotadas por la publicidad. ‘

La mercancia es una forma de relacién social, y en las maneras de integrarse a ella cada
sujeto entra ademads en el sistema social-economico de produccién y consumo. Las relaciones
sociales se expresan en el consumo. ;Donde es esto mds claro que en el consumo de bebidas
alcohdlicas, cigarros y alimentos? La difusion de fantasias tipo por parte principalmente de la
televisién, establece la liga con las fantasias de satisfaccion mediante el uso o posesion de
productos. Se definen por este medio jerarquias; lo que es valioso y lo que no lo es;
consecuentemente, los medios para lograr prestigio y distincién sociales. El consumo difunde
asi una forma de conformacién subjetiva especifica. Sirve para pensar'® de una forma
particular. “La cultura del consumo es una cultura de la eyaculacién precoz; es la satisfaccion
inmediata pero incompleta del deseo.”* De esta manera se constituye en una forma de buscar
la satisfaccion, y en una forma particular de satisfaccion.

Mediante el entramado simbdlico de su lenguaje de iméagenes y palabras, y apelando a los
deseos primarios, los mensajes publicitarios ejercen la seduccion en lo imaginario. “Es un
proceso que involucra al narcisismo primario del consumidor.”'*

El consumo es simbdlico, no solamente en la compra de ropa de marca, sinc en la de
cualquier tipo de mercancia. El valor de uso es solamente una parte de lo que se obtiene. El
valor de estatus ante las otras personas, tanto como el proceso de aprendizaje que implica todo
consumo Yy, con éste, el proceso de cambio en la imagen propia de la persona y en su
colocacién social, son integrales al mismo.

El sistema econdmico y de poder ha llevado a cabo una profunda colonizacién de la vida
privada y de los sujetos.126 Las formas mas visibles de este sistema economico-social y de
poder es el consumismo manifestado en algunos patrones de comportamiento social y de
consumo, como lo son las adicciones.

Para vencer los efectos enajenantes, en el sentido de quitar o privar a la persona de deseos
y necesidades de su comportamiento propio, provocandole un comportamiento impuesto, y
también en el sentido de provocar un conflicto psiquico y social, para algunas personas
etiquetado “locura”, los sujetos requieren-de procesos que les permitan hacer propio (no ajeno)

2Djslogo de la pelicula E/ silencio de los inocentes, Dr. Lechner: “We covet most what we have nearest”.

12 Marfa Inés Garcia Canal, Conferencia del dia Jueves 22 de mayo de 1997, Maestria en Psicologfa Social de
Grupos ¢ Instituciones, UAM-Xochimilco, México.

'2 Garcia Canclini

12 Andrés de Luna Olivo, participacion, discusion grupal, mayo de 1997, Doctorado en Ciencias Sociales, UAM-
Xochimilco.

' Ibid.

% Federico Manchon, citando un concepto de Habermas en Conferencia del dia viemes 6 de Jjunio de 1997,
Doctorado en Ciencias Sociales, UAM-Xochimilco, México.
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su comportamiento y conformacion subjetiva.

Caminando a contrasentido

Ir en contra del sistema social-econdmico de consumo imperante, replicado en los sujetos por
los medios de comunicacion, educacién, indoctrinacién, modas y otros métodos de integracién
de los sujetos al mismo, requiere de fuerza de voluntad y de una gran sobriedad o cordura
dificilmente posible para la mayoria de las personas sin el apoyo de otros.

Los seres humanos trabajamos socialmente, en grupo, para hacer frente a procesos de
cambio que son facilitados por el consenso y el apoyo mutuo, es decir la “comunién™ o nueva
unién (re-ligion, nueva liga) de un grupo pequefio. El acuerdo de nuestros pares en un grupo
nos permite ir perfectamente en contra de normas sociales externas a €l, que son parte de una
sociedad, o admisibles para grupos y estructuras de poder a los que estamos sujetos. Este es el
caso de cualquier cultura alternativa, religion, secta o club.

La construccién de sentido e integracion de cualquier grupo social es el proceso de
consolidacién de un conjunto compartido de simbolos.

Los grupos andnimos, al centrarse en una tarea que sus integrantes denominan
terapéutica, que estd relacionada con una forma de sujecion a patrones de adiccién o
comportamiento que ocasionan el conflicto psiquice, ofrecen un entorno social-simboélico que,
aunque parezca a primera vista profundamente conformista (lo cual podemos considerar un
discurso estratégico de la instifucion) establece alternativas distintas de colocacion en el sistema
socio-economico de consumo imperante.

Al romper con el esquema de tratamiento mediante drogas (farmacos psicotropicos)
provistas por el cuerpo médico para los adictos a drogas ilicitas, o licitas consumidas “en
exceso”, con un modelo en el que no se consume ningun tipe de droga legal o ilegal, los grupos
- andénimos que abordan este tipo de problema rompen con la utilizacién subjetiva y la estructura
social de consumo. Es comin que a integrantes que utilizan farmacos psicotropicos recetados
por psiquiatras se les recomiende abandonarlos gradualmente, conforme se integran al trabajo
de un grupo anénimo. (Una desviacion, o flexibilizacion de la norma, es el consumo de café y
cigarro habitual en muchos grupos.)

Esta lucha a contracorriente se hace patente en cualquier reunién social fuera del entorno
social “anonimo”, en la que los integrantes de este sistema social alternativo se enfrentan a
grandes dificultades por no utilizar los patrones aceptados de consumo. Esto se hace muy
visible cuando se les ofrece una copa, un cigarro, otra rebanada de pastel y otras muchas
situaciones menos faciles de ilustrar, y éstos persisten en funcionar de una manera distinta a la
socialmente fomentada.

Este esquema incide en el problema individual de adiccion, y en el esquema de solucion
de necesidades mediante el consumo. Estos sistemas sociales consideran no sélo los mas
conocidos, como son el uso de bebidas alcohdlicas, cigarro, café, sino algunos menos visibles
pero que son problemas grandes, como el consumo de medicamentos psicoactivos, con y sin
receta. (Para las drogas ilegales, que son una simple extension de los antes mencionados
patrones de consumo, el rechazo en xA y de la sociedad externa si coinciden.)

Con el rechazo a estas formas de consumo se rompe con sistemas sociales imperantes
que estan integrados al sisterna de produccion y de mercado; se va en contra de lo favorecido
como “soluciones” y satisfactores ofrecidos por productores y profesionales diversos.

Los valores difundidos en xA son en cierta medida, distintos e inclusive contrarios a la
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cultura de consumo imperante, precisamente debido a la utilidad de estos elementos culturales
como forma de mostrar la dinamica subjetiva, familiar y social, en la que cada integrante del
grupo se encuentra sumergido. La forma en que estas valoraciones alternativas permiten ver el
resultado a largo plazo de un uso especifico del consumo en los sujetos (por ejemplo el de
bebidas alcohdlicas o comidas en exceso) es la razdn de su utilizacion.

El sistema terapéutico grupal que evoluciona en grupos de ayuda mutua, entre otros
sistemas sociales que cubren lo que hoy denominamos una accidén terapéutica (que antes tenia
otros nombres) responde a los gustos y necesidades de los integrantes de dichas estructuras
sociales.

Las “enfermedades” marcadas en xA como objeto de trabajo de un grupo no son el
problema, sino lo manifiesto de una problematica social, econémica y de produccién
subyacente. En muchos casos, “la investigacion social empirica toma el epifenémeno, lo que el
mundo ha hecho de nosotros, por la cosa misma.”'*’ En este caso es importante no cometer este
error, sino buscar la raiz de lo que aborda xA.

No se trata solamente de considerar los sintomas (relaciones destructivas, adiccion,
bulimia). Para lograr resultados, los grupos anénimos, como cualquier sistema terapéutico,
deben ofrecer alternativas, abordando las causas subyacentes.

Por consiguiente, este sistema integra alternativas a las formas de satisfaccion fantaseada
mediante una cultura distinta a la del consumo. Es por ello que se logra la modificacién de la
constitucion subjetiva y social en conflicto.

El “sintoma” es una protesta, resultado del rechazo a colocaciones que no se aceptan, ni
comprenden por estar complejamente ocultas, tanto para el que ejerce el poder, como para el
que esta sujeto al mismo. La tecnologia “psi” es un instrumento de dominacion a pesar de si
misma, ya que coloca la responsabilidad en el sujeto que protesta mediante su sintoma, y.
generalmente colabora con el ocultamiento de las estructuras de control social. (Lo que no
implica que los profesionales “psi” cumplan su funcién conscientemente, o que no estén a su
vez igualmente sujetos que las personas con las que trabajan.)

Los grupos anénimos por un lado, y las terapias profesionales por otro, son dos sistemas
tecnoldgicos distintos utilizados para abordar problemas emocionales de las personas. No
obstante ambos abrigan distintos intereses.

En el caso del trabajo profesional en salud mental, los intereses econdmicos del
profesional “psi” y los de la produccién farmacéutica saltan a la vista. Adicionalmente, es
importante tomar en cuenta el uso estructural que se le da al sistema de chivos expiatorios
(fundamentado en el mecanismo de proyeccion); el denominado *“enfermo” (mental), “adicto”,
“nifio problema” y otros, son los lugares en los que se coloca el problema de la disfuncidn
familiar, la del grupo escolar, la del grupo de trabajo o bien el conflicto social y econémico de
regiones o estratos sociales.

Los intereses que hay detras de mantener en funcionamiento una tecnologia profesional
para los problemas emocionales de los sujetos son muy fuertes. Un cambio en este sistema de
atencion pudiera tener efectos negativos para el actual sistema social, politico y econdémico y
los intereses que lo dominan (que pasan por los microsistemas familiares, escolares y de
trabajo).

En el caso de los grupos anonimos, las estructuras de poder internas a los grupos, y a los
“movimientos” de grupos anénimos, conforman un espacio de lucha por el poder y de politica

7 Theodore W. Adomo, “Sociologia e investigacion empirica” en La disputa del positivismo en la sociologia
alemana (1961), Barcelona, Edit. Grijalbo, 1973, p. 87
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interna. La adhesion de integrantes a grupos y movimientos particulares, o bien podriamos
decir al espacio cultural y simbdlico"que estos integran, puede tender a la conformacion de
sectas o sistemas sociales cerrados. Esta tendencia a largo plazo trabajaria en contra de esta
“tecnologia”, si consideramos su funcidn en la atencién de problemas emocionales.

La diferencia esencial entre una y otra tecnologia para la atencion al conflicto subjetivo
es la forma de su produccién, y con ella los intereses a los que se adhiere.

El punto particular de interés es, en el presente caso, la forma en que el sistema de grupos
anénimos atiende problematicas especificas, mediante un proceso continuo de acumulacién
social de conocimientos sobre las mismas; xA establece mecanismos de transmision y uso de
estos conocimientos, y entornos grupales e institucionales adecuados a ello.

Grupos andénimos, ética de trabajo y autocoaccion

“Deber profesional, fes]una obligacion que debe sentir el individuo/: ... }la mds caracteristica de
o . 1 s g e 28 , . .
la 'ética social’ de la civilizacion capitalista. Una mentalidad que [...] realiza el trabajo
como absoluto fin en si, como 'profesion’. Pero esta mentalidad ni existe naturalmente ni puede
ser producida inmediatamente {..] sino que es el producto de un largo y continuado proceso

. 129, . Lo
educativo. Sobrios y perseverantes, enfregados de lleno y con devocion a lo suyo, con

. ey, w130
concepciones y ‘principios’ rigidamente burgueses.”

Max Weber

Los arriba citados son principios de la ética de trabajo protestante, esencial en el sistema social-
econdmico de la economia de mercado.

E! trabajo grupal anénimo educa en una €tica de corte protestante. Incluye un proceso de
valoracion del trabajo, cuando menos en su sentido psicologico, por su valor terapéutico. Este
es un “proyecto” institucional aceptable para el sistema social y politico, que esti acorde con
las necesidades del mismo, lo que protege e integra a los grupos anénimos institucionalmente.

Para el hombre de hoy “la autocoaccion permanente ha acabado por convertir el trabajo
en una costumbre necesaria para su equilibrio espiritual”.'*' Vivimos en “una sociedad
regulada por el trabajo”.'** Por eso, esta ética es reflejo no solamente del origen histérico de los
grupos andnimos, que tuvieron su raiz en grupos religiosos protestantes, sino de la adecuacion
institucional a esta caracteristica y necesidades de nuestro sistema. '

Un sistemadtico rechazo al trabajo productivo o remunerado integrado a la personalidad,
frecuente en adolescentes y algunas otras personas, como perversién de una resistencia a
colocaciones en estructuras familiares y de poder, tiene como resultado final la gradual
degradacion y exclusion social del individuo. De no insertarse en este esquerna psicoldgico y
social de funcionamiento que es el trabajo, y a menos que el individuo especifico se encuentre
no sélo en una situacién econémica holgada, sino en un entorno microsocial que lo admita,
como es el caso de algunas personas que consiguen colocarse como artistas y posteriormente

18 Max Weber, Ensayos sobre sociologia de la religion, Edit. Taurus, Espafla, 1987, p. 43

2 Ibid., p. 52

PO Tbid., p. 59 (italicos del original)

" Norbert Elias, “La coaccion social y la autocoaccién” en Ef proceso de la civilizacion, Edit. F.C.E., México,
1989, p. 467

2 1bid.
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producen como tales, esto sera motivo de exclusion.

La tolerancia familiar y social, y las posibilidades econdémicas, pueden finalmente tener
como resultado una persona acoplada, aceptable socialmente y, en consecuencia, con un menor
nivel de conflicto interno. “;Porqué nos empefiamos en convertir fendémenos dinamicos e
interconectados en cosas estticas desconectadas?”'®® “Se desvia la atencién de la
consideracidn de la economia politica, de la politica o de la ideologia como posibles fuentes de
desorden social, y se lleva hacia la busqueda de causas de desorden en la familia y en la
comunidad™'**

Los diversos tipos de grupo andnimo abordan distintos problemas focales pero aplican
una misma metodologia. Parte de lo comin son las formas antes indicadas para su integracion
al sistema econdmico y social.

Transmisibilidad de tecnologia producida socialmente

La falta de codificacion de mucho del conocimiento existente en los grupos anénimos es un
factor limitante para lograr su difusién en otros ambitos. La falta de teorizacidn de lo ahi
realizado también dificulta la aplicacion de los conocimientos generados en otros contextos.

El conocimiento cientifico, en el que se basa en una proporcién importante el trabajo
profesional “psi”, estd teorizado y mejor codificado de manera que su transferencia y
utilizacion en diversos ambitos es comun.

El proceso evolutivo de los grupos anénimos

La reproduccion de los grupos anénimos es esencial para su sobrevivencia. Cada grupo es
singular. La gran multiplicacién genera diversidad, y ésta propicia un proceso evolutivo. Los
grupos frecuentemente se escinden, multiplican y regeneran. Este proceso de destruccion
creativa contribuye a la generacién de normas, ritos, mitos y formas de trabajo tan diversas
como grupos andnimos especificos.

La multiplicacién de grupos anénimos que se aplican a problemas tipo (“‘enfermedades™)
diversos se puede equiparar también a la segmentacion de mercados que se origina en
demandas multiples diversificadas, originadas en valores culturales e identidades colectivas
varias. Los motivos para ambos tienen el mismo origen; la diversidad de grupos sociales e
identidades subjetivas, y los entomos simbolicos y de sentido especificos a ellos.

Los rituales y preceptos repetidos, en apariencia, dogmaticamente, son el almacén del
conocimiento acumulado en cada movimiento de grupo anénimo especifico. “Lo que pareciera
rigidez puede ser una adaptacién regulada™® a necesidades y objetivos en ocasiones dificiles
de desentraiiar.

Mucho del conocimiento en XA es tacito, pero esta integrado a rituales y metodologias
estandarizadas de trabajo e interaccion grupal y personal. Estas contienen un camulo de
informacion con respecto a formas de resolver problemas especificos, similar al de tecnologias

lfj Eric R. Wolf, Europa y la gente sin hisroria, Edit. FCE, México, 1994, p. 17

" Ibid., p. 22

'3 J. A. Schumpeter, “The dynamics of competition and monopoy” en Capitalism, socialism and democracy, Edil.
Allen & Unwin, 1947, p. 54, mi traduccién.
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y experiencias acumuladas en la industria y las empresas. XA es una institucién que, como
otras, constituye “un conjunto de recetas que permite no estar pensando cada cosa que se
hace”.!*® Es un sistema flexible, inespecifico, para abordar grupalmente situaciones de conflicto
subjetivo y micro-social, que son efecto de fendémenos macro.

El grupo como sistema

..un Sistema auto-organizable es un sistema que puede realizar tareas complejas. Segundo, un
cambio en_el ambiente puede influir al mismo sistema para generar una tarea diferente, sin
cambio en las caracteristicas del comportamiento. Finalmente, diferencias pequefias en el
comportamiento individual pueden influir en el comportamiento colective del sistema. _
James Gleick

Los grupos de ayuda mutua, como muchos otros sistemas sociales como la familia nuclear, son
auto-organizables. Dicho de otro modo, son autoperpetuantes y autogestivos; se administran a
si mismos y se multiplican, porque su lenguaje y marcos conceptuales son transmitidos a sus
integrantes y descendientes. Sus esquemas de creencias, mecanismos de comunicacién y
funcionamiento les otorgan una estructura intema propia. El proceso terapéutico de sus
participantes, es compleja. La tarea manifiesta especifica de cada grupo en cada movimiento es
distinta, y corresponde a lo que se establece como enfermedad o problema tipo, que define la
tarea grupal.

Un cambio en el entomo social de los grupos anénimos configura nuevos conceptos de lo
que constituye un problema, y que en ellos se denomina enfermedad. Los cambios en el
entomno social modifican a la tarea a la que un grupo especifico se aboca. Inclusive los cambios
en la constitucion de un grupo, es decir qué tipo de integrantes congrega; de qué clase social,
edades, sexo, conforma cambios en los elementos especificos de la tarea grupal. Un grupo en
un entomo religioso se hace religioso. Un grupo con integrantes jovenes, en un entomo
econdémico que no les ofrece muchas opciones de vida, favorece la biisqueda de alternativas
viables de vida como parte integral de su tarea grupal. Los cambios en la definicién del
problema tipo manifiesto, la “enferrmedad”, no afectan el funcionamiento estructural de los
métodos de comunicacion, resolucién de problemas, procesos de identificacién y otros, que
constituyen al sistema terapéutico que conforman los grupos an6nimos.

Las diferencias, aparentemente sin importancia, en el comportamiento de algunos de los
integrantes, pueden tener efectos importantes en el funcionamiento de un grupo. Los grupos
frecuentemente son sacudidos por el cuestionamiento de las ideas y normas que se han hecho
rigidas por parte de nuevos integrantes. El efecto de estos cuestionamientos, frecuentemente
inconscientes, y que son vistos simplemente como parte de la problemaética traida al grupo por
el nuevo participante, puede contribuir a una vitalizacién y desburocratizacién del proceso
grupal y de las rigidizaciones que inevitablemente se presentan, que llevan al estancamiento de
cualquier proceso terap€utico (o institucidon en general). De esta manera, en particular en xA,
donde los grupos son de tipo “abierto”, es decir que se admite a nuevos integrantes
continuamente, los nuevos integrantes tienen la funcién de vitalizar el proceso terapéutico del

”‘: Arturo Lara, Conferencia del dia 27 de junio de 1997, Doctorado en Ciencias Sociales, UAM-Xochimilco.
B James Gleick, Caos, el nacimiento de una nueva ciencia, Estados Unidos, 1987, citado en Kiektik, Mario,
“Control y caos en la edad global”, lista grupal@hipemet.ufsc.br, 17/12/97.
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grupo en su totalidad. Esto es equiparable y similar a la importancia que en psicoanalisis, tiene
el trabajar la transferencia con el terapeuta, en sus puntos de anudamiento o estancamiento.

La vida es un cuento

Segim el realismo narrativo, las estructuras narrativas existen en el mundo humano mismo. [...]
Las vidas humanas tienen la forma de una historia. 138 La forma en que una generacion entiende
su pasado estd en funcion de lo que considera que es, pero como se comprende estd en funcion de
como ve su pasado. La relacion entre el pasado, el presente y su interpretacion no es simple ni
unidireccional; es mas bien dialéctica. 13 ¢ Cudl es la relacion entre yo, el que cuenta la historia
y tu, el otro acerca de quien yo la cuento como medio para comprender tus pensamientos y
acciones?

Brian Fay

En cada momento y en todo lugar contamos y nos contamos historias de lo que sucede, para
comprender el entramado social, las colocaciones, nuestra colocacion.

Lo que se aplica para la visién de si misma de una generacién, como se indica arriba, es
igualmente valido para cada persona en cuanto a su propia historia subjetiva. La forma en que
funcionamos socialmente, es equiparable a nuestro funcionamiento individual,

Cuando dos personas se encuentran, no es mas que eso, un encuentro. Es solamente en el
recuento posterior, que ese encuentro es considerado el inicio de un romance, de una lucha o de
una asociacion profesional.

La forma en que en un momento dado vemos nuestro pasado, estd relacionada con la
vision de nosotros que otros tienen. Si aquellos otros importantes para uno en la familia, entre
las amistades, la escuela, etc., nos consideran emprendedores, inteligentes y productivos,
nuestra visién de nosotros mismos sera €sa.

Puede parecer obvio, pero el enframado entre la vision de cada uno que los otros tienen,
v la vision que de st mismo tiene cada cual, es de crucial importancia, tanto para el equilibrio
emocional o, como en su defecto para la aparicién de conflictos psiquicos individuales,
disfuncionalidad de la familia, escolar o laboral.

La narracion de la propia historia personal, permite la nueva articulacion, en una
estructura que si tenga sentido, para aquellos individuos y grupos que se encuentran en
conflicto.

El individuo cuya narracion de su propia historia personal, concepcion de si mismo y de
su lugar en el grupo, esta trabada en un nudo por lo que considera ha sido su historia y que, por
esa razon, tiene una imagen dada de lo que él mismo es, necesita reconstruir su historia
personal para poder cambiar quién y como considera que es, y asi poder ser otro.

Frecuentemente, necesitamos desbaratar {desconstruir) mucho de lo que nos parece
natural en las narraciones mediante las que nos formamos una imagen de nosotros mismos, y
del medio micro-social en el que nos movemos.

Lo que consideramos “natural” es algo que ha sido construido, en nuestra mente. Lo que

3% Brian Fay, “Do we live stories or just tell them?” en Contemporary philosophy of social science. A multicultural
approach, Cambridge, Editorial Blackwell, 1996, p.179, mi traduccién. '
% Ibid., p.189, mi traduccion.

“® Ibid., p.179. Idem.
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al jefe le parece natural y normal, trabajar mas por menos por ejemplo, al subalterno puede no
parecerle nada natural, y viceversa. Nos parece absolutamente natural que el planeta tierra sea
una esfera, pero eso no tiene nada de natural. ;Qué podria parecemos mas natural que la idea de
que después de dormir vamos a despertar? Por repeticién y tiempo, no nos acordamos siquiera
de cuando dejamos de preocuparnos por la posibilidad de no despertar.

Un grupo de amigos define, por ejemplo, sus relaciones como de camaraderia, igualdad y
apoyo mutuo. En otro caso, los participantes de un grupo anénimo se describen como una
comunidad de iguales. Las fricciones en ambos medios pueden ser vistas como algo ajeno. El
integrante que protesta, 0 que no logra adecuarse a la dindmica del grupo, puede llegar a ser
culpado, marginado o expulsado, quedando negada en el grupo la critica hecha de esa forma.

Una nueva elaboracion de lo sucedido, por parte de un integrante marginado o expulsado
por ejemplo, puede encontrar una descripcion del grupo como un grupo de personas en pugna y
competencia por el liderazgo, o por el prestigio en €l. Los integrantes pueden encontrar que la
importancia de ser un participante “de tiempo” o “nuevo” es, desde la nueva perspectiva de la
narracion de la historia, mucho mas importante de lo que en un momento pensaban.

Mediante la nueva narracidn, la importancia de las luchas por el poder, las jerarquias, y
las colocaciones que no eran aparentes, pueden llegar a hacerse visibles. En la narraciéon
original, en realidad se intentaba ocultarlos, ya fuera intencional o, caso mas frecuente,
inconscientemente.

Las historias, que los individuos o los grupos (e incluso las culturas) pensamos que
estamos viviendo en un momento dado, y las que en algin momento posterior llegamos a
considerar haber vivido “en realidad”, no necesariamente son iguales.

La diferencia entre las posibles narraciones, y las colocaciones y sentido que para cada
participante implican, puede ser la base para lograr la cordura y tranquilidad, asi como para
lograr una mayor armonia, mediante una mejor comunicacion, ya sea en la familia u otro grupo
social.

Por otra parte, “la persona puede actuar solamente cuando experimenta el momento
presente en su conexién con un pasado, y como algo que apunta hacia un futuro.”**' En el
proceso en el que, narrando, se explora la memoria y se llegan a ver los sucesos pasados en una
nueva luz, aquellos elementos que parecian no tener ilacion, o que se rechazaban, terminan
teniendo un nuevo sentido, y ofrecen una nueva colocacion para si en la narracion de la historia
personal.142

De esta manera, un matrimonio por ejemplo, o bien una asociacion profesional exitosos,
son aquellos en que los integrantes estin de acuerdo en la trama, y el escenario, de la narracion
de la cual son parte.'®

“Las acciones no son de un solo hilo, sino de un campo narrativo, en el cual una
diversidad de narraciones posibles compiten entre si por lograr la supremacia.”'* La lucha
entre las distintas versiones de la historia, tanto individual como familiar, de la pareja o del
conjunto de amigos, o de los integrantes de un grupo, nos muestran las luchas de poder
existentes en cada uno de estos medios. Cada version de la historia coloca a los actores en
posiciones de protagonismo o no. Estas posiciones tienen efectos reales.

"I Thid., p.192. Idem.

142 Schafer, 1978 y Spence, 1982 citados en Brian Fay, “Do we live stories or just tell them?” en Contemporary
philosophy of social science. A multicultural approach, Cambridge, Editorial Blackwell, 1996, p.192

13 Brian Fay. “Do we live stories or just tell them?” en Contemporary philosophy of social science. A multicultural
aﬁproach, Cambridge, Editorial Blackwell, 1996, p.193

" Ibid., p.193, mi traduccion.
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(Consideremos cualquier caso extraido de la memoria del lector para ilustrar; pensemos
quien es el “jefe”, quien ejerce el presupuesto, quien decide las actividades, pero todos a la luz
de la version de la historia que es aceptada como la “verdadera” por el grupo en cuestion.)

Los procesos de proyeccién e introyeccién, primordialmente inconscientes, son el
elemento clave por medio del cual los individuos especificos se hacen cargo de problematicas o
disfunciones, que en realidad son de la pareja, grupo, conjunto social, o sociedad en general.
Estos procesos quedan interconstruidos en la historla, o narracién, que se considera la
“verdadera”.

Es el caso por ejemplo y para ilustrar, del nifio denominado ‘imposible’ o ‘rebelde’, que
asume las problematicas complejas de los individuos y de la familia. En la narracién familiar,
su historia, construida por otros, puede ser la del actor que es responsable de los conflictos y
desacuerdos familiares. Al intentar resolver los errores que asume como suyos, el nifio se
encuentra en profundo conflicto subjetivo, ya que nunca encontrard una solucién completa.
Esto se debe a que el problema no estd solamente al interior de si mismo, sino en los ofros que
forman parte de la ecuacion soctial.

Reconstruir los hechos conforme a una nueva narracion, dandole sentido conforme a la
propia visién de lo sucedido, conforme a los intereses e imagen nuevamente construida del
pasado, es el proceso necesario para dar sentido al presente, y poder entonces visualizar el
movimiento hacia un futuro posible. “El orden que llegamos a atribuirle a una vida o vidas,
tiene la misma forma que el inherente a las acciones cuyo sentido estamos tratando de
esclarecer. Pero no se sigue de ello que una accidn intencional sea parte de una sola narracion, o
que exista una Verdadera Historia acerca de cualquier vida o suceso histérico.”™**

El conflicto, y el sintoma, (la “enfermedad”) son el resultado de lo que consideramos que
es la “verdadera historia”. Mientras la narracion de la propia vida no sea reformulada en nuevos
términos, no pueden eliminarse.

Para dejar de ser un comedor compulsivo, un adicto 0 cualquier otra conformacion
individual y social en conflicto, es necesario reconstruir nuestra historia persongl. Para
reconstruir nuestra historia, necesitamos narrarla ante otros; meditarla; hacerle
modificaciones; tomar prestados trozos y formas de los relatos de otros. Todo lo que nos
permita ver con nueva luz los sucesos pasados.

Necesitamos ver como un suceso que veiamos como el final de algo puede considerarse,
tras de la exploracién de diversos aspectos, alternativas y explicaciones, el punto de transicion
hacia algo nuevo. El suceso que veiamos como un nudo o callejon sin salida, toma un aspecto
distinto. Usando la metafora de la “enfermedad”, la nueva forma de ver las cosas toma el
sentido de una “cura”.

Nuestra narracion tiene que pasar de una tragedia, o peor aiin una historia trabada y sin
desenlace posible, en la que no somos actores, a una forma por ejemplo de comedia; una
historia con sentido y que nos incluye.

El trabajo grupal en el formato de xA es un apoyo para los procesos de reelaboracién
narrativa de los participantes de grupo, siempre y cuando el integrante logre usar el esquema
para una reconstruccion. Un curso negativo del proceso se puede dar, debido a que, a pesar de
los mecanismos en su contra, se dan dinamicas de lucha, que generan conflicto en los
miembros del grupo, que pueden ser tan problematicas como aquellas de las cuales provienen,
y de las cuales intentan por este medio des-sujetarse y necesitan re-elaborar.

Las “narraciones estan en la vida, y no solamente son acerca de ella. [...] Vivimos dentro

" Ibid., p.197. Idem.
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de historias que se desenvuelven, y que necesitamos continuamente contarnos, para poder
llevar a cabo cualesquiera acciones intencionales.”'*® El entorno terapéutico grupal de xA, y la
cultura alternativa que conforma, ofrecen la oportunidad de reconstruir la narracidén del pasado
de cada integrante, y de esa manera lograr un lugar y sentido distintos para si, que permiten
vislumbrar un nuevo futuro, menos obscuro de lo que parecia.

"6 Ibid., p.191. Idem.
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Conclusiones

En la investigacion que se encuentra en curso, y de la cual este texto constituye uno de los
resultados buscados, se logré llevar a cabo la exploracién y descripcion de elementos
importantes del dispositivo de trabajo grupal de los grupos anénimos.

Lo més importante de destacar es la incidencia profunda y compleja que el trabajo en
estos grupos logra, con respecto a complejas problematicas subjetivas. A lo largo de la
participacion de aquellos integrantes que se abocan a la tarea establecida en su grupo, y que con
ello entran en un trabajo subjetivo dificil, se logran abordar gran cantidad de elementos
inconscientes de cada persona, asi como hacer visibles las colocaciones familiares y sociales
que habian sido ocultadas mediante el discurso y Ja estructura de la narracién de lo que hasta
ese momento el participante consideraba era su “verdadera historia”, y por ende su colocacién y
posibilidades a futuro, pero que en este proceso son profundamente transformadas.

En su préctica, los grupos anénimos adoptan una concepcién multiforme de los
problemas que sus integrantes buscan resolver. Estos son de orden psicolégico, y por esa razon
son a su vez sociales. Los denominan “enfermedades”, lo que nos indica que su enfoque para el
proceso de “cura” es hacia la persona. Parad6jicamente, al mismo tiempo toman en cuenta una
configuracion y una insercion social de dichos probiemas.

Al aplicar el modelo de “enfermedad” y “cura”, seguidamente, se inicia la bisqueda de
una “cura”. Lo que en otros entornos comunmente se deja de lado con este marco conceptual,
es decir, el origen social, las caracteristicas de protesta ante estructuras de poder, los factores
economicos y familiares, y los componentes culturales que se encuentran en la base y el origen
de estas conformaciones subjetivas, no es excluido en el caso del trabajo que se lleva a cabo en
xA.

Aunque la metafora de “enfermedad” y “cura” es aplicada en los grupos andénimos de
manera distinta a como lo hacen la psiquiatria y medicina, se aprovecha el prestigio y
aceptacion social e institucional del modelo establecidos por la medicina y el conocimiento
denominado cientifico. La mitologia cientifica, y el conocimiento profesional, estan plasmados
en la sociedad, y en lo particular son aprovechados por los grupos anonimos, como institucion,
de manera estratégica y politica. En este marco, se lleva a cabo la responsabilizacién de cada
sujeto con respecto a problemas complejos. Esta metodologia protege a los sistemas familiares,
escolares, sociales, politicos y econémicos.

Este sistemna enfoca e/ lugar del cambio posible en donde se puede hacer algo de manera
inmediata y efectiva, que es en la propia persona. Los términos de neurdtico, alcoholico,
adicto, familiar de alcoholicos y otros son utilizados para este fin.

En términos esquemadticos, la metodologia terapéutica aplicada en un grupo anénimo
puede definirse como un proceso de proyecciones ¢ identificaciones, acotadas en un entomo de
trabajo grupal de las emociones, mediante el didlogo normado y, en él, la elaboracion de los
motivos e historia personales que se encuentran en la raiz de las conductas de cada sujeto. La
forma en que se establece un entorno facilitador, mediante el anonimato y otros mecanismos,
son esenciales para el logro de estos objetivos. Es debido a esto que, a lo largo de su
institucionalizacién en xA, los participantes pueden asimilar nuevos valores, que se han
encontrado utiles en cada caso, para enfrentar la problematicas definidas como “enfermedad”
en cada grupo y movimiento.
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La forma de trabajo de los grupos andénimos es aplicable a diversos procesos de
aprendizaje. El hecho de que circulen también premisas morales y elementos misticos no debe
impedirnos reconocer la eficacia de los mecanismos grupales; los primeros se convierten en
parte integral de lo ofrecido, como alternativas de conformacion subjetiva, y los segundos son
una consecuencia de su contexto. Asi, el aprendizaje que el modelo posibilita puede incluir
entonces esta clase de conocimiento.

La forma de trabajo grupal autogestivo, entre pares, establece una tarea grupal, hacia la
cual se enfoca el trabajo, siendo al mismo tiempo grupos abiertos a la integracién permanente
de nuevos participantes. El lenguaje, que configura una cultura y una concepcién especifica de
las problematicas y de como abordarlas, es lo que posibilita que esto sea asi. Cada participante
se integra a un enmforno de equipo de trabajo, abocado a una tarea comiunm, la cual es
identificada como la “enfermedad”. Cada uno, y todos en conjunto, le asignan a ésta las
diversas caracteristicas que consideran que la constituyen. Mediante los témminos y consignas, y
esta forma de integrase a una tarea comun, se configura y protege continuamente el encuadre de
trabajo, y el didlogo entre los participantes. Estos recursos son ademas asimilados por los
integrantes, como medios para configurarse y abordar sus conflictos intemos y colocaciones
sociales.

Se establece una funcién de coordinacion en las normas para el didlogo y la tribuna, pero
no un lugar o rol de coordinacién y moderacion del trabajo grupal a ser ocupado por una
persona. Esto es fundamental para la proteccién de un nivel importante de horizontalidad, y de
ahi la posibilidad de autogestion y democracia intemas.

Identificar al problema que cada integrante aborda como la “enfermedad™ tipo de su
movimiento es una forma de cohesionar problematicas disimiles al trabajo en equipo, lo cual es
comprendido por los participantes con tiempo en la institucién, que indican simplemente: “no
sabemos manejar nuestras emociones™ .

Las caracteristicas religiosas de la institucién obedecen a su origen histérico, a elementos
misticos contenidos en los textos que utilizan (primordialmente provenientes de AA), y muy en
particular en México al entorno cristiano en el que se insertan la mayoria de los grupos. En
lugar de ser un freno al trabajo que se realiza en el grupo, son elementos que no niegan ni
rechazan la educacion y concepciones de los miembros, sino que las integran. Esto no implica
ni que con ello se frene el trabajo terapéutico, ni tampoco que no pudiera, en el caso de algunos
de los integrantes, ser en una medida contraproducente a su proceso, por las diversas
caracteristicas de las creencias religiosas.

Los efectos complejos de un aprendizaje grupal, y la asimilacion de elementos a la
conformacion subjetiva de los participantes, llega a fener efecto en los participantes. Esto es
debido a una mecanica sencilla y efectiva para establecer un entorno terapéutico.

El didlogo es diferido en el tiempo, siendo que las respuestas pueden darse después de
dias o semanas, y es mediado y moderado por la tribuna, que es la concha que, como en “El
sefior de las moscas” de Golding, designa al que tiene derecho a hablar, bajo la norma de hacer
todo comentario de manera indirecta, ejemplificando a partir de la propia persona, y sin
alusiones personales. Es de esta manera que las recomendaciones o comentarios hechos a otros
tienen la funcidn de una interpretacion o respuesta terapéutica. Por ese motivo, los integrantes
inclusive se hacen cuidadosos en cuanto a la forma y contenido de las devoluciones sutilmente
hechas a otros.

Complementado por normas tales como el anonimato y el rechazo a entrar en polémica,

"7 Definicion de tres informantes calificados distintos, participantes de tiempo en xA.



98

se establece un entorno que posibilita la escucha y también un verdadero didlogo entre los
participantes del grupo. Esto cancela en una medida importante la competencia, la lucha por el
poder y otras dinamicas que hacen imposible abordar temas emocionales, y los que atafien a la
propia persona y al aprendizaje, necesarios para un cambio subjetivo.

La persona con una conformacion subjetiva en conflicto es marginada o estigmatizada
socialmente.'*® Desde la bienvenida, el grupo anénimo ofrece aceptacién y tolerancia.
Conforma asi un entorno de contencién y apoyo para el sujeto, necesario para el cambio en las
formas de abordar situaciones de vida.

La seleccién de temas y textos especificos, y de formas y técnicas para abordarlos, que el
entorno andnimp posibilita para cada grupo en lo particular, permite que sus integrantes vayan
estableciendo una tematica, en torno a la problematica subjetiva, familiar y social comun, y la
forma de trabajarla a lo largo de la vida del grupo.

Todos los grupos andnimos utilizan los mismos mecanismos para el establecimiento de
un entorno terapéutico, el sostenimiento de un didlogo grupal, y el trabajo de equipo sobre una
tarea y un proceso de cambio subjetivo. Cada grupo se conforma continuamente a partir de las
necesidades, capacidades de cambio y limites de sus miembros, pero bajo los preceptos y
estructuras fundamentales que denominan “el programa” (terapéutico) de la institucion.

Existe de hecho un proceso de egreso continuo, contra el que la insfitucién, en sus
mecanismos de perpetuacion, trabaja. Esto hace que algunos participantes queden fijados a una
participacion desgastante, que no es productiva para si mismos. Como forma de romper esta
caracteristica, se puede considerar que el sistema requiere mayor niimero de preceptos, normas
y mecanismos que posibiliten y fomenten el autodiagnéstico del avance o “cura”, aceptando la
necesidad de un trabajo permanente, pero de forma que integre a la externacidn como un
proceso de autorizacion de s{ mismos de los integrantes.

La participacion con una intensidad decreciente, pero de largo plazo, frecuentemente se
vuelve parte de un entorno de apoyo para las personas, el cual integra un proceso terapéutico
continuo, complementario a otros medios sociales.

Con respecto a la eficacia del sistema, se puede decir que aquellos participantes que
tengan capacidad y disposicidn para el cambio subjetivo, y que logren asimilar mecanismos y
modelos, y usarlos en su vida diaria, sentiran que el sistema les ha servido. Encontrardn que el
sistema no les es til las personas que choquen con los contenidos de los materiales escritos,
con las creencias avaladas por el grupo especifico en que participan, o con las de sus
compafieros, y que por otro lado no logren deslindar los elementos ttiles para si mismos de
todo lo que se les ofrece, 0o quienes no logren encontrar un grupo andénimo con las
caracteristicas, la conformacion, o la forma de trabajo que les sean aceptables.

Algunos de los principios éticos integrados al encuadre de trabajo, que consideramos de
mayor importancia, son el principio de no omision de lo que es importante dentro de cada
persona cuando esta pasa a la tribuna a hablar sobre su experiencia personal (véase “hablame de
ti”, p. 54); el respeto del anonimato de los otros participantes, no mencionando detalles de lo -
hablado en el grupo afuera de é€l. y respetando asi las opiniones y valor subjetivo de las
experiencias presentadas desde la tribuna (principio de abstinencia); el no llevar la posicion
social o profesional del participante al grupo (“dejar la cachucha afuera™); elaborar sobre
hechos de la vida pasada en el marco del precepto “no soy culpable, pero si responsable™; no
conmiserarse de la situacidn subjetiva (lo cual fomenta el abandonar la posicion depresiva), y
trabajar hacia un cambio util y efectivo para si; la participacién por propia iniciativa, y

1% yease Erving Goffinan, Estigma - La identidad deteriorada, Edit. Amorrortu, Buenos Aires, 1970.
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eventualmente conviccion.

La unién de lo arriba indicado a los principios que norman la interaccién, el dialogo, y el
trabajo en la sesién grupal, conforman el dispositivo de trabajo. No es lo mistico o lo religioso
lo que llega a tener un efecto terapéutico, aunque la religiosidad de las personas, los entornos
sociales en los que se ubica cada grupo, lleguen a considerarlo asi. Son los elementos concretos
del entorno grupal y social los que tienen efectos terapéuticos. Por otra parte, es precisamente
la nocién abierta de un “poder superior” la que permite que este sistema se logre insertar en tan
distintos medios sociales.

El reconocimiento de limites por parte de los integrantes de grupo, se logra al considerar
que una persona no puede comportarse de forma autosuficiente sin que ello tenga conse-
* cuencias negativas. Paralelamente, cuando esto es asociado al concepto de un “poder superior”,
apunta al entramado de XA con los intereses de la institucion religiosa, y a su herencia historica.
En este, como en otros casos, los elementos 1tiles para el trabajo terapéutico llegan a tener
funciones adicionales, que pueden ser contraproducentes.

En un entorno en el que el padrino u otros compaiieros de grupo ofrecen propuestas a
cada integrante, se aprende a relegar decisiones y a trabajar con otros para resolver cualquier
asunto, inclusive los emocionales y muy personales. Al mismo tiempo, y en un entorno
disefiado para ello, los integrantes aprenden a desentrafiar los intereses de otros, y sopesar
contra ellos su aceptacion o rechazo de modelos de respuesta ante situaciones de vida. El grupo
ofrece asi un entorno para resolver problematicas emocionales, en colaboracion con otros, y un
aprendizaje en cuanto a formas de negociar o relegar decisiones a otros.

Debido a la eliminacién de titulos y marcadores, se cancela en una medida importante el
estatus externo, con lo que la lucha por el poder interno se hace un proceso independiente de
sus equivalentes al exterior. Bajo normas que implican la necesidad de que cada uno hable de si
mismo, se establece un compromiso mutuo, un pacto, que protege el secreto de lo dicho
intemamente. Un resultado de esta forma de participacién personal, es la formacion de identifi-
caciones y relaciones emocionales en distintos planos.

La transferencia hacia el grupo le permite al participante trabajar aspectos dificiles, y en
casos tardados de abordar, con respecto a su problematica. Integralmente a ello, la nocion de
“enfermedad incurable” se hace 1til debido a que justifica la necesidad de un apoyo continuo,
que es ofrecido por el dispositivo grupal.

La “autonomia” de cada grupo se basa en el autofinanciamiento. Esto origina un sistema
autogestivo, que tiene un grado importante de independencia, no sdlo del exterior a la
instituciéon andénima, sino también del “movimiento” mismo de grupos anénimos (NA, AA,
CCA). Esto ayuda a cohesionar a los integrantes de cada grupo en torno a la tarea especifica
establecida por ellos.

El anonimato permite un rompimiento con la insercién social, y con la historia personal,
exterior a la institucion. Permite el establecimiento de una distancia con la dindmica familiar, y
con inserciones sociales y colocaciones correspondientes a profesion, estrato social y otros. Es
un medio para centrar la atencién en el conflicto psiquico que se aborda, y sirve como elemento
para lograr la identificacién entre los integrantes, debido a que permite hablar libremente. Esta
comunidad centra la participacién grupal e institucional.

Los rituales, preceptos y consignas son el almacén del conocimiento acumulado en cada
“movimiento” andénimo. En su transformacion se da un proceso evolutivo, que continuamente
asimila nuevos elementos y abandona o transforma otros. Este proceso de destruccion creativa
es esencial a la generacion de nommas, ritos y mitos que establecen formas de trabajo enfocados
a problemas especificos en entomos sociales particulares,
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Mediante una cultura en una medida distinta a la de consumo, en la que nos encontramos
inmersos, se integran alternativas a las formas de satisfaccién fantaseada planteadas por ésta.
Dado que las relaciones sociales se expresan en el consumo, esto unpllca que el entorno
andnimo es una contracultura.

El modelo andénimo es un sistema flexible, inespecifico, para abordar grupalmente
situaciones de conflicto subjetivo y micro-social. Ofrece un entormo para que los participantes
discutan diversas formas de sentir y actuar, y puedan integrarlas a su forma de actuar, de
valorar las cosas y de ser.

XA es una maquina para hacer hablar a las personas. Hace visibles cosas que no son
visibles sin ella, como son las colocaciones, ideologia, filosofia, normas y valores que se
vuelven un problema para los sujetos, y que se manifiestan en los que se denominan en
psicologia sintomas neurdticos (alcoholismo, bulimia, neurosis, adiccion, etcétera). Estos
grupos son asociaciones de personas que apoyan al individuo para que genere y conforme una
nueva subjetividad.

El paso de un estado inconsciente, a una representacion consciente del problema que
afecta a la persona es, en el sentido psicoanalitico, parte del proceso de “cura”. El que este paso
se lleve a cabo por simple “reflexion” es una consideracion falsa, que nos aleja de la
complejidad del proceso que esto en realidad conlleva. En este caso, hablamos de una serie de
interpretaciones y devoluciones mutuas, hechas entre pares, en €l marco de una forma de
interaccién que propicia un entorno para la escucha, de contencién y por ello terapéutico. Asi,
los lapsus y elementos inconscientes de los participantes circulan, y se hacen visibles para
otros, si bien no de la forma analitica y razonada que se pretende existe en algunos otros
sistemas terapéuticos.

Los compafieros de grupo, asi como los consecutivos padrinos que el integrante
selecciona en el transcurso de su participacidn en xA, ofrecen respuestas directas e indirectas,
conscientes e inconscientes. La mayoria de las veces estas respuestas sefialan los estereotipos y
rigidizaciones que conforman su neurosis. En este proceso, cada integrante puede, o_no, lograr
un cambio subjetivo, que le permita desplazarse de una conformacion subjetiva que le ocasiona
conflicto. Este fenémeno social permite romper algunos de los nudos que las colocaciones
sociales generan en los individuos.

Los nudos en los que quedamos colocados como sujetos se deben a la forma en que en
un momento dado vemos nuestro pasado. Esto estd relacionado con la vision de nosotros que
otros tienen.

El trabajo que se lleva a cabo en un grupo andénimo puede considerarse como el de una
elaboracion narrativa. La narracion de la propia historia permite lograr una nueva articulacion,
en una estructura que si tenga sentido para los individuos en conflicto. Es necesario desbaratar
(desconstruir) lo que parece natural en las narraciones, mediante las que nos formamos una
imagen de nosotros mismos, y del medio en el que nos movemos.

El conflicto, y el sintoma, son el resultado de lo que consideramos que es la “verdadera
historia”. Mientras ésta no sea reformulada, los primeros no pueden ser eliminados.

Para reconstruir la historia subjetiva, es util narrarla ante otros; meditarla; hacerle
modificaciones; tomar prestados trozos y formas de otros relatos. El entorno terapéutico grupal
de XA, y la cultura alternativa que conforma, ofrecen urn medio privilegiado para reconstruir la
narracion del pasado de cada integrante, y de esa manera llegar a un sentido distinto para si, y
para otros, del lugar, funcién y prestigio que ocupa en su entorno social y familiar,

No existen respuestas o soluciones “técnicas” para los asuntos abordados por los gTupos
andnimos. La busqueda de una solucion “profesional”, léase inmediata y automética, sin el



101

esfuerzo intermo de la persona, estd condenada al fracaso.

El grupo anénimo es un lugar privilegiado para el analisis de las colocaciones sociales de
cada persona, de su configuracién o conformacién subjetiva (forma de ser), y de la posible
descolocacion y nueva conformacion disponibles para cada uno en lo particular, no de manera
utdpica, sino real y factible.

Por todo lo anterior, consideramos que algunos elementos de estos grupos pueden ser de
utilidad en la conformacién de otros tipos de grupo. Ademas, los grupos andénimos no son los
tnicos grupos de ayuda mutua sin profesionales. El hallazgo de aquellos elementos que
permiten el trabajo autogestivo de los grupos es importante. Los resultados de ello pueden
arrojar una multiplicidad de aplicaciones posibles. Los grupos anénimos, y en general el trabajo
grupal autogestivo entre pares, para la resolucién de problematicas comunes de sus integrantes,
son un espacio privilegiado para estudiar esta cuestion. '

La investigacion en ciencias sociales es una exploracién de un objeto social, y del efecto
de este en el investigador. Lo encontrado, mediante este dificil proceso, necesita ser
cuestionado detenidamente, a la luz de distintos conceptos tedricos. Lo que consideramos
natural es una construccidn social, que se establece lentamente, y que tiene profundos efectos.
Hacer esto visible requiere no solamente del cuestionamiento del objeto social observado, sino
de los instrumentos tedricos y metodologicos aplicados para conocerlo, y del proceso de
investigacién y su efecto en el investigador mismo.

Este texto es parte de un trabajo de investigacion que continua, y en el cual se intentara
contrastar lo presentado aqui con otros modelos de grupo autogestivo para el trabajo entre
pares. Al mismo tiempo, se continda en la bisqueda de los elementos fundamentales del
modelo anénimo y, en particular, de medios que permitan el contraste y corroboracién de estos
mecanismos, asi como de las formas en que puedan ser aplicados a diversos problemas, de.
manera intencional y determinada. )
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Bibliografia y fuentes de informacion

Ademas de la consulta de textos, se utilizaron otras fuentes de informacion, interaccion y
di4logo que fueron de gran ayuda para la realizacién de este trabajo.

También se consultaron listas de correo electronico, también conocidas como
conferencias electrénicas, e informacion disponible en paginas de los textos World Wide Web,
de la red de computadoras Internet, en las que se localizan textos completos de articulos y
ponencias relativas al tema.

Estos medios de comunicacion e intercambio ofrecen informacion actualizada del tema, y
una gran riqueza, por los conocimientos y experiencia de los otros especialistas con quienes se
establece comunicacién por estos medios.

Algunas listas de correo / conferencias electronicas del tema

Las direcciones son de correo electronico de Internet.

Investigacion sobre grupos de ayuda mutua:
self-help-research@postoffice.cso.uiuc.edu

Discusidn sobre grupos de ayuda mutua:
slfhlp-l@postoffice.cso.uiuc.edu

Temas de teoria de grupos en inglés
group-l-request@lists.best.com

Terapia grupal, en inglés:
group-psychotherapy@freud.apa.org

Bebida moderada (alternativo al modelo abstencionista):
cd-request@sjuvm.stjohns.edu

Relaciones humanas, autoridad y justicia:
hraj-request@sjuvm.stjohns.edu

Un punto de vista alternativo al modelo médico (en inglés):
nuvupsy@sjuvm.stjohns.edu

Temas de psicologia en la red (PsychNews International):
psychnews@listserv.nodak.edu

Algunas direcciones de documentos en Internet que son ricas fuentes de consulta en WWW
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Self help clearinghouse. Red de oficinas de apoyo a grupos de ayuda mutua:
http://www.cmhe.com/selthelp/ o

Temas de grupos de ayuda mutua (John Grohol):
http://www.coil.com/~grohol/

Self help therapy on line:
http://www.deepcove.com/therapy

Alternativas al modelo 12 pasos y alcoholismo como enfermedad:
http://www.frw.uva.nl/cedro/peele/

Informacién de psicologia de grupos en inglés:
http://www.cgl.org/OtherGrpResources.html

Informacién de psicodinamica de grupos en inglés:
http://www.shef.ac.uk/~psysc/

Textos de psiquiatria y estudio psicodindmico de las instituciones:
http.//wpic.library.pitt.edu/currawar htm
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Anexos

Anexo I: Protocolo para entrevista a informantes calificados

(Las primeras entrevistas, mas exploratorias, fueron realizadas sin protocolo.)

.Me podrias apoyar contestando algunas preguntas con respecto a tu “movimiento” para una
investigacion?

No se mencionara ni tu nombre, ni el del grupo o la colonia en que esta.

Si me lo permites me gustaria grabar tus respuestas, pero nada te va a identificar, y luego
vamos a borrar el cassette.

En tu grupo y en tu corriente:

l.-

2.-
3.-
4.-
5.-
6.-
7.-
8.-
9.-

10.-
11.-
12.-
13.-
14.-

15.-
16.-
17-

18.-

20.-
21.-

(Como es la bienvenida? ;Quién pasa a dar la bienvenida? Si es una persona en
particular ; porqué esa persona?

(Para qué sirve?

{Qué es el anonimato?

¢ Para qué sirve?

¢Coémo es la tribuna? (fisicamente)

(Para qué sirve?

Como se maneja el tiempo de las participaciones? - -

¢ Como se distribuyen los tiempos de la sesion; los dias en la semana; los temas a dar?
{Me podrias describir lo mas concretamente posible, (con detalles especificos), la
autonomia de tu grupo y darme algunos ejemplos?

¢ Me podrias hablar sobre la conciencia de tu grupo?

¢ Quién coordina y por qué?

;Cuanto dura cada junta?

¢ Cuantos participantes hay generalmente?

Me podrias explicar brevemente, y con ejemplos si es posible, ;ja ti te ha servido el
grupo?, ;cémo? ;para qué?

Me podrias dar tu opinién brevemente de si ; AA/AlAnon/AlaTeen/NA/DA sirve? ;para
qué?

¢ Crees en dios? (Quiero ser claro en que digo dios, y no un poder superior.)

{Crees que necesariamente hay que creer en dios para que te sirva el grupo?

(Qué son los pasos (lo méas brevemente y en general que sea posible)? y ;para qué
sirven?

¢ Qué son las tradiciones? y ;para qué sirven?

(Qué son los principios? y ;jpara que sirven?
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Anexo II: Cronologia de algunos datos y ntimeros sobre algunos grupos andnimos en
Meéxico

1970 Central Mexicana de Servicios Generales de AA.

1975 1,000 grupos AA.

1975 Primer grupo 24 horas, escisién, porque necesitaban estar abiertos todo el tiempo para la
gente que llegaba desesperada. Hoy hasta 16 juntas por dia. Cuatro turnos de 6 horas.
Anexos. Granjas de rehabilitacion con +/- 40 hombres. Los grupos 24 horas son auténo-
mos como los AA y financian sus anexos. Granjas subsidiadas por grupos del mismo
nombre.

1979 Escicion 24 Horas Condesa (AA).

1985 Se establece la Seccion México de AA, tradicional como Central Mexicana (juntas de 1
1/2 horas).

1988 1.6 millones de participantes en AA mundialmente. 80,000 grupos en 119 paises.'*

1990 115 grupos en 24 Horas Condesa. No hay Estructura de Servicios en 24 Horas Condesa.
Guia o lider elegido por los grupos con minimo 2 afios de sobriedad.

1990 24 Horas Terapia Intensiva 300 grupos y 15 granjas. 21 oficinas intergrupales y una
Oficina Central. Los delegados se rotan periddicamente. Congreso Nacional y otros
eventos con miles de miembros.

1990 2,326 grupos en Seccién México.

1990 220 grupos AlAnon en el area metropolitana. (Rosovsky, Al-Anon groups in Mexico).

1990 1,700 grupos de AlAnon de 10 miembros c/u aprox. (Rosovsky, Al-Anon groups in
Mexico). -

1994 12,000 grupos de AA de alrededor de 10 miembros cada uno. 16 grupos por 100,00
habitantes, (Rosovsky, 4 strong but fragmented movement. The case of AA in Mexico).
12,000: Central Mexicana mas de 2,500 grupos, Seccién México mas de 1,800 grupos,
AlAnon més de 1,800, un total de aproximadamente 16,300 grupos.

"% Jiirgen Rehm, Don't think; believe and act! The derivation from philosophical pragmatism of the principles of
Ad, p. 112,
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Anexo IIT: Texto leido al inicio de cada sesion

Estos son ejemplos de algunos textos y consignas leidas o repetidas al inicio y en ocasiones al
final de cada sesion grupal en diversos grupos andnimos.

En un grupo de AA:

“Alcoholicos Andnimos es una comunidad de hombres y mujeres que comparten su mutua
experiencia, fortaleza y esperanza para resolver su problema comin y ayudar a otros a
recuperarse del alcoholismo. El unico requisito para ser miembro de AA es el deseo de dejar la
bebida. Para ser miembro de AA no se pagan honorarios ni cuotas; nos mantenemos con
nuestras propias contribuciones. AA no esta afiliada a ninguna secta, religién, partido politico,
organizacién o institucidn alguna; no desea intervenir en controversias, no respalda ni apoya a
ninguna causa. Nuestro objetivo primordial es mantenernos sobrios y ayudar a otros
alcohdlicos a alcanzar el estado de sobriedad.”*

Anexo IV: Oracicn para la serenidad

Esta oracion es utilizada al inicio de las sesiones grupales en diversos grupos.

“[Dios, concédenos] serenidad para aceptar las cosas que no puedo cambiar, valor para cambiar
las que si puedo, y sabiduria para reconocer la diferencia.”

(Una breve consulta entre investigadores indica que la referencia inicial a dios es utilizada en
México mds que en otros paises.)

%% Organo informative Enlace Grupo Pedregal de San Angel, grupo AA tradicional, Marzo de 1996, Miéxico D.F.
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Anexo V: Texto de los 12 pasos

Cada “movimijento” de grupos anénimos marca una “enfermedad” distinta. El siguiente

texto corresponde al utilizado por AlAnon, grupos de familiares de alcohdlicos.'*' El texto
correspondiente para otros movimientos sustituye las palabras “alcohol” y “alcoholismo™ por
“neurosis”, “drogas” y “drogadiccién” y otros, dependiendo de lo marcado en cada “movimien-
to”. Generalmente el resto del texto no es modificado en absoluto.

o

10.

11

12.

Admitimos que éramos incapaces de afrontar solos el alcohol, y que nuestra vida se habia
vuelto ingobernable,

Llegamos a creer que un Poder Superior'** a nosotros podria devolvernos el sano juicio.
Resolvimos confiar nuestra voluntad y nuestra vida al cuidado de Dios, segun nuestro
propio entendimiento de El.

Sin temor, hicimos un sincero y minucioso examen de conciencia.

Admitimos ante Dios, ante nosotros mismos y ante otro ser humano la naturaleza exacta
de nuestras faltas.

Estuvimos enteramente dispuestos a que Dios eliminase todos estos defectos de caracter.
Humildemente pedimos a Dios que nos librase de nuestras culpas.

Hicimos una lista de todas las personas a quienes habiamos perjudicado, y estuvimos
dispuestos a reparar el mal que les ocasionamos.

Reparamos directamente el mal causado a estas personas cuando nos fue posible, excepto
en los casos en que el hacerlo les hubiese infligido mas dafio, o perjudicado a un tercero.
Proseguimos con nuestro examen de conciencia, admitiendo espontineamente nuestras
faltas al momento de reconocer]as.

Mediante la oracion y la meditacién, tratamos de mejorar nuestro contacto consciente con
Dios, segun nuestro propio entendimiento de El, y le pedimos tan sélo la capacidad para
reconocer Su Voluntad y las fuerzas para cumplirla.

Habiendo logrado un despertar espiritual como resultado de estos Pasos, tratamos de
llevar este mensaje a otras personas, y practicar estos principios en todas nuestras
acciones.

151

Anonimo, “Los doce pasos y las doce tradiciones de Al-Anon”, Grupos de Familia Al-Anon para familiares y

amigos de alcohdlicos, edit. Al-Anon Family Group Headquarters, Inc, New York, 1994,
32 Mayisculas y cursivas del orginal,
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Anexo VI: Texto de las 12 tradiciones

Cada “movimiento” de grupos anénimos marca una “enfermedad” distinta. El siguiente
texto corresponde al utilizado por AlAnon, grupos de familiares de alcoholicos.” El texto
correspondiente para otros movimientos sustituye las palabras “alcohol” y “alcoholismo™ por
“neurosis”, “drogas” y “drogadiccion” y otros, dependiendo de lo marcado en cada “movimien-
to”, También se modifican otros detalles para que correspondan al tipo y nombre de grupo que
corresponda, como en este caso el nombre Al-Anon y el texto “tener un pariente 0 amigo con

un problema de alcoholismo™.

1. Nuestro bienestar comun debiera tener la preferencia; el progreso individual del mayor
numero depende de la unién.

2. Existe solo una autoridad fundamental para regir los propésitos del grupo: un Dios'**
bondadoso que se manifiesta en la conciencia de cada grupo. Nuestros dirigentes son tan
sdlo fieles servidores y no gobiernan.

3.  Cuando los familiares de los alcohélicos se retinen para prestarse mutua ayuda, pueden
|lamarse un Grupo de Familia Al-Anon, siempre que, como grupo, no tengan otra
afiliacion. El unico requisito para ser miembro es tener un pariente 0 amigo con un
problema de alcoholismo.

4.  Cada grupo debiera ser auténomo, excepto en asuntos que afecten a otros grupos, o a Al-
Anon o Alcohdlicos Andnimos (A.A.) en su totalidad.

5.  Cada Grupo de Familia Al-Anon persigue un solo propdsito: prestar ayuda a los
familiares de los alcohdlicos. Logramos esto, practicando los Doce Pasos de A.A.
nosotros mismos, comprendiendo y estimulando a nuestros propios familiares aquejados
por el alcoholismo, y dando la bienvenida y brindando alivio a los familiares de los
alcohdlicos.

6.  Nuestros grupos, como tales, jamas debieran apoyar, financiar, ni prestar su nombre a
ninguna empresa extrafia, para evitar que problemas de dinero, propiedad o prestigio nos
desvien de nuestro objetivo espiritual, que es e! primordial. Aun siendo una entidad
separada, deberiamos cooperar con Alcohélicos Andnimos.

7. Cada grupo ha de ser econdmicamente autosuficiente y, por lo tanto, debe rehusar
contribuciones externas.

8.  Las actividades prescritas por el Duodécimo Paso en Al-Anon nunca debieran tener
caracter profesional, pero nuestros centros de servicio pueden contratar empleados
especializados.

9. Nuestros grupos, como tales, nunca debieran organizarse, pero pueden crear centros de
servicios o comisiones directamente responsables ante las personas a quienes sirven.

10. Los Grupos de Familia Al-Anon no deben emitir opiniones acerca de asuntos ajenos a
sus actividades. Por consiguiente, su nombre nunca debe mezclarse en polémicas
publicas.

11. Nuestra politica de relaciones publicas se basa mas bien en la atraccion que en la
promocion. Necesitamos mantener siempre el anonimato personal en la prensa, radio,

13 Anénimo, “Los doce pasos y las doce tradiciones de Al-Anon”, Grupos de Familia Al-Anon para familiares y

amigos de alcohdlicos, edit. Al-Anon Family Group Headquarters, Inc, New York, 1994,
' Maytisculas del original.
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televisién y el cine. Debemos proteger con gran esmero el anonimato de todos los

miembros de A.A.
El anonimato es la base espmtual de nuestras Tradiciones y sxempre nos recuerda que

debemos anteponer los principios a las personas.
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Anexo VII: Algunas citas provenientes de las entrevistas con informantes calificados que no
Sueron integradas en el texto

Informante no. 2:

“El alcohol, en mi caso, era mi compafiero. Yo dependia de él y al dejarlo en el
primer momento AA era un credo; tuve que hacerme dependiente de algo que sustituyera
al alcohol. Los procesos de los AA son tan complejos y tantos como tantos AA somos.

“Pero la constante es que ya no queremos suffir, aunque nos engafiemos para no
pisar un grupo de AA, llega el momento en que “tocamos el fondo de nuestro sufrimien-
to”. ;Cudl? El que a mi capacidad puedo tolerar. Hay personas que son profundamente
fuertes o profundamente débiles.

“Nadie conoce ¢l dolor del otro pero nosotros los AA tenemos un puente que nos
identifica y nos une, y es el dolor y la enfermedad del alcoholismo.

“Algunas ocasiones llegamos tan enfermos que ni tomamos en cuenta al que esta

en tribuna. Solo deseamos pasar nosotros y no hay mejor “terapia” que subirnos a hablar, Quizi
surjan opiniones, consegjos o sugerencias pero no siempre es asi. Tal vez al escuchar a otros nos

curamos.” !>

%5 Segunda entrevista con informante No. 2, 1995.
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