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intervenir, el sostener las consecuencias de las propias intervenciones, realizar
lecturas clinicas en situacion. Esto se ve favorecido por el uso del dialogo guionado.
Por ultimo, hay otros actores involucrados, que no pertenecen al ambito aulico. Existe
articulacion entre la universidad con otras instituciones: la técnica se extrae del taller
de un congreso organizado por una asociacién en conjunto con otra universidad. En
este sentido, la relacion interinstitucional ha sido atil para el desarrollo de esta
experiencia.

Devenires.

El didlogo guionado como estrategia pedagogica es una herramienta que puede ser
usada entre otras por el psicologo. Algunos docentes luego de haber utilizado este
recurso prescindieron de él para ensayar otras innovaciones. En otros, la artificialidad
gue toda escena supone fue sentida como impedimento. Por ultimo, otros docentes
utilizamos el recurso cada vez que lo creemos pertinente a la tarea de capacitacion,
puliéndolo y reinventandolo cada vez.

Mas alla de las elecciones personales en relacién a su uso, el instrumento se presentd
en todos los casos como una innovacion util para el mejoramiento del clima y las
condiciones de cursada. El modo de trabajo que supone el didlogo guionado ha
resultado ademas una tarea relevante y significativa para los docentes, perviviendo
hasta hoy, momento de presentacion del trabajo sobre el tema.
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RESUMEN

¢ Qué alteraciones son necesarias producir para que el modelo pedagdgico tradicional
devenga en un dispositivo pedagdgico de capacitacion clinica en y con grupos y
agrupamientos? Problema que ha insistido en cada disefio de dispositivos de
capacitacion implementados en la catedra de Psicoterapia Il, materia del bloque clinico
de la Licenciatura en Psicologia- Facultad de Psicologia &€" UNLP- desde el afio 2002
hasta hoy.

De alli, deviene la decision de implementar un dispositivo experienciario, no sélo con la
finalidad de conocer y aprender conceptualizaciones especificas, sino de
operativizarlas en una instrumentacion practica efectiva. De esta manera pensamos,
implementamos y transformamos el dispositivo pedagdgico tradicional en un
dispositivo de capacitacion clinica, con la finalidad de que la heterogeneidad de
elementos (institucionales, socio-histéricos, a-significantes, significantes, econémicos,
etc) que componen los espacios de trabajos practicos, se constituyan en ocasién de
pensar los modos actuales de producciones de subjetivacion y de hacer lazo con
otros; experiencia que en el anudamiento con una eficaz transmision de saberes
especificos produce capacitacion y entrenamiento en el posicionamiento clinico del
futuro psicélogo para trabajar en y con otros.

Pensamos el dispositivo pedagogico tradicional como aquel que produce "la clase"
donde, al decir de Peter Pal Pelbart (2008) "esta todo dado de antemano, lo que se
puede decir, lo que se puede preguntar, lo que se puede saber. ¢ Cémo demoler todos
estos estereotipos? Es muy dificil, porque hasta el acto de demolicién esta estipulado:
el anti-profesor es también una farsa". En este sentido disefiar e implementar un
dispositivo pedagégico de capacitacién clinica en la universidad, ha sido y es un
problema que insiste.

El dispositivo de capacitacion clinica se funda en la experiencia efectuada por
Fernando Ulloa en 1973, quien propone pensar la Clinica como "una metodologia no
restringida a ser aplicada solamente a campos psicopatolégicos”, y respecto al
dispositivo de comunidad clinica dice: "es un método de aprendizaje y en este caso el
aprendizaje se refiere al proceder clinico".

Pensar la constitucion de un equipo de coordinacion de los espacios de trabajos
practicos; la capacitacion clinica en coordinacion de espacios grupales y/o
multipersonales como la integracion en equipos transdisciplinarios sobre el piso de
construcciéon del co-pensor tiene sus fundamentos en la tesis de que en los diversos
ambitos de insercion, los/as futuros/as psicologo/as, se encontraran en la coyuntura
del armado de equipos transdisciplinario o del disefio e implementacion de dispositivos
grupales, de talleres, multipersonales, etc, para lo cual se requiere de una capacitaciéon
clinica que habilite la disponibilidad a trabajar y trabajarse con otros; y en la
advertencia de los inevitables efectos que produce la indisponibilidad, inmunizacion e
impermeabilizacién del posicionamiento clinico del psicélogo que pretenda trabajar en
espacios con otros.

El presente trabajo se propone pensar la implementacion de dispositivos pedagogicos
de capacitacioén clinica en y con grupos y agrupamientos, centrandose en unos de los
elementos del mismo: el equipo de coordinacién-co-pensor.

Se propone pensar sobre aquellos procedimientos y posicionamientos que hacen que
dos 0 més personas, cuando se disponen a coordinar un trabajo practico, devengan en
un equipo de coordinacion.

“La tension esta entre esa intencion, que casi siempre tenemos, de llegar a un lugar,
querer armar algo y que pasen cosas, Y su contraposicion, que implica sumarse a lo
que esta pasando, ser capaces de leer y nadar en lo que pasa ahi. (...) leer, nadar
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ya€| por supuesto que también hay ahi un sostener. Pero el sostener tiene que ver con
el nadar; el sostener no es extrinseco a lo que sucede, no viene de afuera". (Peter Pal
Pelbart. 2008).

PALABRAS CLAVE: equipo coordinacion- capacitacion clinica- copensor-
subjetivacion

l.

El presente escrito tiene como objeto fundamentar cierto recorrido e implementacion
de dispositivos pedagogicos de capacitacion clinica para trabajar en y con
agrupamientos, que han tenido y tienen lugar en la catedra de Psicoterapia Il, materia
del blogue clinico de la Licenciatura en Psicologia- Facultad de Psicologia 4€" UNLP.
El plural en la formulacién "dispositivos de capacitacion”, da cuenta de que ellos se
nos presentan de continuo como materia de analisis y pensamiento respecto, tanto del
dispositivo pedagégico tradicional, como de las sucesivas transformaciones del
dispositivo de capacitacion implementado en la catedra desde el afio 2002 hasta hoy.
¢Que alteraciones son necesarias de producir para que el modelo pedagogico
tradicional devenga en un dispositivo pedagdgico de capacitacién clinica en y con
grupos y agrupamientos?

La pregunta que insiste remite al disefio de un dispositivo de formacién universitaria
gque capacite a los estudiantes en la coordinacién clinica de espacios grupales-
comunitarios- multipersonales; sean ellos de indole psicoterapéutico, de taller,
supervision, capacitaciones, etc.

Nos proponemos transmitir la relevancia fundada en la conformacién de equipos de
coordinacion de los espacios de trabajos practicos, y los inherentes procedimientos
técnicos utilizados en la consigna y elaboracion de los ensayos grupales e
individuales, que los estudiantes deben realizar en el recorrido de la materia; dado que
consideramos que es en el anudamiento de la experiencia de coordinar 4€"copensar
con otros y la lectura de los textos, donde se produce capacitacion en el oficio mismo,
en los haceres de las practicas efectivas.

[I. Una primera alteracion en el dispositivo de formacion.

El problema del disefio de un dispositivo pedagdgico de capacitacion clinica con
grupos y agrupamientos, fund6 la decision de implementar un dispositivo de
capacitacion en dos momentos: uno de ellos de orden experiencial, donde la funcion
del docente devenia en coordinacion e interpretacion de los emergentes grupales; y
otro momento de trabajo con los autores y textos especificos, a fin de tratar de pensar
lo sucedido a la luz conceptual, con el objeto de capacitar futuros "coordinadores
grupales”.

Este primer disefio del dispositivo, comenzé a presentar obstaculos revelandose
impotente en las condiciones actuales de subjetivacion: elementos tales como la
articulacion teodrico-practica; la bibliografia definida previo a la composicion de un
problema, los resabios de la evaluacion clasica haciendo coincidir pregunta-respuesta;
producian una modalidad de formaciéon mas cercana a la acumulacion de informacion,
y un modo de subjetivacion tal que posterga el hacer posible del estudiante; l6gica que
tiene su sucedaneo en la idea de que el aprendizaje del concepto garantizara su
funcionamiento como herramienta en un futuro aplazado.

“La clase", como elemento heredado del dispositivo pedagdgico tradicional, aun se
presentificaba con presencia plena. Hoy, Peter P&l Pelbart (2008) nos ayuda a pensar
aguel modo de sostener y concebir "la clase": "esta todo dado de antemano, lo que se
puede decir, lo que se puede preguntar, lo que se puede saber. ¢ Cémo demoler todos
estos estereotipos? Es muy dificil, porque hasta el acto de demolicion esta estipulado;
el anti-profesor es también una farsa".
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[ll. Entrenamiento del Posicionamiento Clinico con otros.

El problema insiste cada vez, en cada disefio de dispositivos de formacion-
capacitacion clinica en la universidad. ¢Que alteraciones eran necesarias de producir
para que el dispositivo implementado produzca capacitacion clinica en y con grupos y
agrupamientos? A partir de los diversos encuentros con los estudiantes, pensamos,
implementamos y transformamos el dispositivo de capacitacion clinica con la finalidad
de que la heterogeneidad de elementos (institucionales, socio-histéricos, a-
significantes, significantes, econdmicos, etc) que componen los espacios de trabajos
practicos, se constituyan en ocasion de pensar los modos actuales de produccién de
subjetividad y de hacer lazos con otros.

De alli, deviene la decision de implementar un dispositivo experienciario, no sélo con la
finalidad de conocer y aprender conceptualizaciones especificas, sino de
operativizarlas en una instrumentacibn practica efectiva. Esta experiencia,
indiscociable de alguna aprehension de saberes especificos, produce capacitacion y
entrenamiento en el posicionamiento clinico del futuro psicélogo, para trabajar en y
con otros.

Al decir de Fernando Ulloa (1973) "cuando la asimilacion de informacién no es
acompafiada de una experiencia practica, o cuando la practica no lo es de
procesamiento conceptual y de bibliografia, se detiene el aprendizaje y en el mejor de
los casos so6lo se logra habilidad para rodear obstaculos, pero no para resolverlos."

En tales fundamentos pedagdgicos, se basa el dispositivo de capacitacion clinica
actual, fundado en el propuesto por el mismo Fernando Ulloa en 1973, como
Comunidad Clinica: la cual define como un "método de aprendizaje” refiriéndose al
aprendizaje como "proceder clinico”, y a la clinica, como "una metodologia no
restringida a ser aplicada a campos psicopatolégicos".

De las légicas de pensamiento matrices se desprenden disefios de dispositivos,
procedimientos técnicos, estrategias y éticas de intervencién acordes con las mismas,
y de la permeabilidad de tales l6gicas dependera la factibilidad de hacerle lugar a
aquello que se presenta como inabordable, o bien de aquello que nos revela la
ineficacia, escasez y ausencia de operatoria de las herramientas conocidas.

A continuacién, nos centraremos entonces, en algunos elementos del dispositivo de
capacitacion actual, sus fundamentos, procedimientos y efectos de capacitacion
singulares.

V.

Del actual dispositivo pedagégico nos interesa pensar los procedimientos vy
posicionamientos que hacen que dos 0 mas personas que se disponen a coordinar un
trabajo practico, devengan en un Equipo de Coordinacion.

El equipo de coordinacién no puede sustancializarse. Dado que la implementacion de
un pufiado de procedimientos técnicos no garantizan su conformacion, la misma
dependera de los posicionamientos disponibles a un hacer con el otro. Dimensién que
fundamenta la implementacion de un dispositivo experiencial, ya que no hay modo de
formarse o capacitarse en posicionamiento clinico sin ese inevitable encuentro con el
otro, dejarse afectar, pensar y pensarse con otros, producir superficie vibratil, y hacer
activa la vulnerabilidad capaz de permeabilizar la superficie de registro.

El ejercicio de coordinar y trabajar-pensar con otro, se capacita en el oficio mismo; es
por ello que la decision politica de implementacion de equipos de coordinacion, se
anuda ineludiblemente con los efectos de capacitacion que su modalidad comporta,
acoplado con el procedimiento pedagégico consignado para la produccion de los
trabajos escritos de los estudiantes. En ellos se consigna:

- para el primer trabajo escrito grupal, la construccion de hipotesis clinicas respecto a
las experiencias producidas en los encuentros de trabajos practicos, y

- para el segundo escrito individual, al modo de ensayo, sobre algun punto de la
experiencia en los trabajos practicos. Dicho ensayo requiere ser co-pensado con otro
comparfero de la cursada, para lo cual deberd comentarlo en el mismo texto del
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ensayo, a modo de dialogo escrito; constituyéndose sus comentarios en ocasioén de
continuar con la produccion del ensayo.

Posteriormente a la confeccion de los ensayos grupales desde la coordinacién
realizamos su lectura y comentario, a modo de co-pensamiento escrito y cuyo
procedimiento requiere de una intervencion en dos tiempos:

Los comentarios incluidos en los escritos, solidarios con la légica de la multiplicidad,
varian entre comentarios de correccion conceptual, marcaciones de lineas que podrian
ser exploradas en futuras ocasiones, reflexiones sobre otras lineas de pensamiento,
comentarios sobre la potencia de las hip6tesis formuladas o sus modos de dar cuenta
de ellas que nos sorprenden. A partir de ellos el texto escrito monocorde queda
intercalado de colores, signos de exclamacién, mayusculas, signos de interrogacion,
expresiones alegres, otras no tanto, y, entre ellas, y si las hubiere, correcciones de
conceptos que no fueran adecuadamente utilizados, o légicas de pensamiento que
resultaran confusas.

Semejante impacto visual es rapidamente codificado entre los estudiantes como una
correccion total del escrito, como si todos los comentarios incluidos fueran
indicaciones de errores que debieran ser rectificados; "pero en la facultad cuando un
trabajo estd muy escrito por los docentes quiere decir que esta mal" dicen los
estudiantes ante la visualizacion de los comentarios de los docentes y la muy buena
calificacion del trabajo-ensayo grupal.

Alli es necesario un segundo tiempo: en el trabajo con ellos, de las mdltiples lineas de
atravesamiento de los cuales los comentarios son expresiéon, de modo tal de intervenir
en la coagulacion propia de cierta produccion de subjetividad pedagoégica actual que
categoriza toda intervencién docente en instancias de examen como correcciones 0
seflalamientos de error, que deberan decodificar para asi reproducir alguna definicion
0 conceptualizacion preconcebida. Este segundo momento de trabajo conjunto hace
posible visualizar el modo de trabajo del co-pensor conjuntamente a la responsabilidad
docente de la transmisién y uso adecuado de determinadas conceptualizaciones.

V. Hablamos de Equipos de Coordinacion, Co-pensor y capacitacion en
Posicionamiento Clinico ¢a que nos referimos?

Es la operatividad del "co-pensor" lo que corporiza la produccion de espacios de
coordinacion, de trabajo en equipos disciplinarios y transdisciplinairos. Su
funcionamiento requiere de un necesario movimiento de produccion, no so6lo de un
otro, nunca presente per-se, sino de un otro que se constituya en co-pensor. Con ello
nos referimos al entrenamiento en la produccion de un acople maquinico que habilite
esa comun disponibilidad en dejarse afectar y ser afectado.

El trabajo con agrupamientos requiere de un posicionamiento clinico capaz de habilitar
su disponibilidad a la resonancia multiple con lo producido en cada encuentro; aquello
gue Suelly Rolnik conceptualizara como superficie vibratil, y que podriamos mencionar
como la posibilidad de distinguir y resonar tanto en la dimensién significante como a-
significante en produccion.

La misma autora en Maestros Errantes (2010; Pag. 153) dice "(&€|)porque lo que
define desde el punto de vista micropolitico es si aprehendes al otro a partir de una
representacion previa que se proyecta sobre él o si lo aprehendes dejandote afectar
por lo que pasa ahi, admitiendo (&€}) que ese encuentro puede provocar una crisis de
nuestras referencias".

En el entre del funcionamiento del co-pensor se produce una disponibilidad confiada.,
en este sentido Co-pensar no implica homogeneidad de criterios, percepciones,
interpretaciones entre los miembros del equipo, porque la légica de la multiplicidad en
la produccion de subjetividad en la cual se concibe su funcionamiento, necesariamente
hace vibrar al co-pensor en una o varias de las lineas de produccion de lo que alli se
compone. En este sentido la producciéon de co-pensamiento opera en la l6gica de la
modulacion. La cual, "(&€}) a diferencia del molde, implica la posibilidad de conferir a
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una materia viva diferentes formas en virtud de considerar el potencial de la situacién"
(Silvia Duschatzky, 2010; Pag 97)

El copensor es cuerpo afectado por una de las cuerdas de lo que alli se produce; por
€s0 Nno es, ni puede en su singularidad, resultar homogeneidad significante.

Se trata por lo tanto de entrenarse en un posicionamiento clinico capaz de registrar la
afectacion e implementar a partir de ella una accién; qué se hace con esa afeccion es
lo que posibilita cierto recorrido por una experiencia de capacitacion clinica. Es por
esto que la disponibilidad a dejarse afectar y ser afectado se liga con ciertas
decisiones, sobre qué linea de produccion intensificar, qué linea de produccion
interrumpir. Ello se constituye en una ética de intervencion que no presupone hipétesis
ni objetivos prefabricados, sera la estructura de demora propuesta por Fernando Ulloa
(1973) como "la capacidad de un clinico para hacer lecturas que trasciendan la
significacion inmediata de un acontecimiento (&€})donde el clinico comienza a
interrogarse acerca de por qué siento, por qué memoro lo que memoro, que hacer y
cuando hacer lo que pienso hacer con ambas cosas", lo que habilitara, en el
posicionamiento clinico del equipo de coordinacion y sus integrantes, la produccion de
marcas y nuevos posibles a través de la experiencia.

Sostener este dispositivo de capacitacién en la légica del pensar al otro como "co-
pensor", tiene sus fundamentos en la tesis de que la integracion en los diversos
ambitos de insercion del/la psicélogo/a requieren de una capacitacion clinica que
habilite su disponibilidad a trabajar y trabajarse con otros; asi como también en la
advertencia de los inevitables efectos que produce la indisponibilidad, inmunizacién e
impermeabilizacién del posicionamiento clinico para trabajar en espacios con otros.

De este modo y tal y como lo venimos desarrollando, cuando decimos
Posicionamiento clinico, nos referimos a una composicién entre disponibilidad a€"
registro - saberes especificos &€" decisiones y procedimientos, en situacion y con
otros. Retomando a F. Ulloa, no hay préctica clinica posible sin saberes especificos, ni
conceptos autonomizados de la experiencia que garanticen una adecuada
capacitacion. Hacer experiencia no es "sentir", ni "saber'. Es su entramado,
entrenamiento, ductilidad de registro y pensamiento con otros, lo que dara cuerpo a la
potencia de la experiencia, habilitando nuevos posibles.

VI. Algunas precauciones sobre los posibles deslizamientos de sentido de la
"Co-coordinacion":

Nada de lo antedicho nos sitta en un orden ideologizado y banal de su
funcionamiento. Un equipo de coordinacién no se produce por un acto de voluntad, (en
muchas ocasiones pueden estar dos 0 mas personas coordinando un mismo espacio,
cada uno desacoplado del otro); opera en los multiples niveles de produccion, lo cual
implica que no todo sera leido, registrado, interpretado. Estar alertas de los imposibles
de la situacion es otro de los entrenamientos que un espacio de capacitacion clinica
como el propuesto e implementado habilita. Imposibles definidos por éticas
situacionales de intervencién; imposibles que de ser expuestos obturarian o coartarian
cualquier intento de trabajo posible; imposibles que pueden situarse tanto a nivel del
campo como a nivel de los acoples entre integrantes de oportunos equipos de trabajo,
interdisciplinarios, fortuitos, o en reiteradas ocasiones no elegidos. Por esto se hace
necesario sefialar que la produccion de un equipo de coordinacibn no admite su
deslizamiento en posiciones intervencionistas para con el/los otros. Su adecuado
entrenamiento, muy por el contrario, habilita el registro sutil de los posibles e
imposibles de la situacion, de modo tal de templar con el otro, la modalidad y tipo de
procedimientos implementados que no resulten una violentacidn innecesaria.
Violentacion que Peter Pal Pelbart (2008) nomina como despotismo del lazo, dice al
respecto: "pienso en esta disolucion de las formas instituidas o reconocidas de lo
comun, en este estado de precariedad donde los lazos parecen desechos, pero
parecen desechos segun nuestros codigos. Esos codigos que sélo pueden reconocer
lazos en ciertas formas del lazo. (&€}) una especie de despotismo de la grupalidad, de
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la socialidad, lo que llamo un sociolitarismo. (4€}) Por eso creo que es necesario
repensar los regimenes del lazo. Est4 en juego aqui una politica de la percepcion.
¢Cuantas cosas ocurren que no percibimos? Y no las percibimos porque nuestra
sensibilidad es mediatica, nuestro codigo es mediatico. (&€}) Creo que uno de lo
problemas politicos mas urgentes es el problema de la percepcion: el problema de lo
gue percibimos, lo que nos dejan ver, lo que no queremaos ver, lo que no podemos ver,
lo que no soportamos ver. (&€]) porque junto con lo que percibimos viene lo que
sentimos.”
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ResUimenes
Ponencia 5

CONECTIVIDAD, JUEGO E IGNORANCIA: PARA ACABAR DE UNA VEZ CON EL
PROFEPIOLA

Juan Pablo Catani.
Facultad De Psicologia. UNLP.
jpcatani@ciudad.com.ar

RESUMEN

El presente trabajo se propone pensar una experiencia de capacitacion clinica en la
catedra de psicoterapia 2, materia perteneciente al bloque clinico de la facultad de
psicologia, universidad nacional de la plata.

Para abordarla, se intentara presentar el interjuego entre la informacién y la formacion,
desde el punto de vista de una experiencia que pretende disponer el aula al modo de
un juego, con el fin de permitir el devenir de lo clinico dentro de la comision de trabajos
practicos.

En cuanto a la nocion de informacién, se evidencia cierto desajuste entre un
posicionamiento docente basado en un camino hacia el saber que el maestro conoce y
el alumno ignora, y en el que el maestro puede abolir esa distancia conduciendo por
ese unico camino al alumno; y el modo de relacionarse con la informacion, de manera
no necesariamente jerarquizada, mas basada en cierto pragmatismo, y en el que los
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