El relato de vida colectivo yla
aproximacién clinica en ciencias sociales
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Resumen

A partir de tres casos de intervencién comunitaria en contextos de exclusién y precariedad social en Ca-

nadi, el autor delinea una forma de investigacién-accién desde la perspectiva-de la clinica social. La,

construccién de relatos colectivos inviste a la narracién y al trabajo en torno a ella de una potencialidad
reflexiva y critica que anuda compromisos y proyectos de sujetos en condicién de vulnerabilidad.

Abstract

Using three cases of community intervention in contexts of exclusion and social deprivarion in Canada,
the author develops a form of action-research from the perspective of social clinic. The construction of
collective stories covers the narrative and the work surrounding it with a potential and critical reflection
that makes it possible to achieve commitments and projects on subjects under vulnerability conditions.

Palabras clave: relato de vida colectivo, intervencién, perspectiva clinica, empowerment, conciencia re-
flexiva, prictica social emancipatoria, narracién.

Key words: collective life story, intervention, clinical perspective, empowerment, reflective consciousness,
emancipating social practice, narrative.

E I relato de vida, tal como se utiliza en el marco de la investigacién en ciencias so-
ciales reviste una gran variedad de formas metodoldgicas. En todos los casos, es indi-
sociable del contexto de la prictica social en el que se inscribe: el interés creciente en
el campo de la investigacién por el método de los relatos de vida plantea discusiones
epistemolégicas especificas y, en particular, el lugar de la subjetividad en la prictica
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social. Este cuestionamiento ocurre de una manera muy particular en la utilizacién
del relato de vida colectivo como método de investigacién y de intervencién social.

En principio, definimos y situamos el relato de vida colectivo en el campo mis glo-
bal de la prictica los relatos de vida en la investigacién. Enseguida, examinamos las
principales posturas metodoldgicas y epistemoldgicas del relato de vida a partir de tres
ejemplos de investigaciones recientes que utilizan el método del relato de vida colecti-
vo. Mostramos después c6mo tal prictica, situada entre la investigacién y la forma-
cién, la investigacién y la intervencién, representa una aproximacion clinica en cien-
cias socnales

El relato de vida colectivo

El relato de vida es una narracién autobiogréfica hecha por un narrador ante uno o
varios interlocutores, llamados “narratarios™ y se define la mayoria de la veces como
un relato individual. La narracién se basa en un fragmento, un periodo, una serie de
experiencias de vida propias de la persona que narra. En investigacién, ese relato res-
ponde a una demanda explicita de un 1nvest1gador interesado en recabar esa informa-
cién privilegiada.

Casi siempre el relato de vida se construye en relacién con el otro, en el marco de
una relacién dual o grupal en la que intervienen narradores y uno o varios investiga-
dores. En ese momento se trata ya de una intervencién y una préctica social: en donde
se definen los papeles, se establecen las expectativas y los objetivos, y se enuncian las
reglas. Tal relato, por ejemplo, adopta la forma de entrevista sobre un tema general:
la experiencia de la vida en el trabajo; las vivencias en una situacién de desempleo o de
exclusién social. Ademds, todo relato individual es produc1do por un individuo so-
cial, quien hace referencia a diversos tipos de pertenencia social, a una variedad de
instituciones: familia, escuela, trabajo, amigos, barrio donde se habita, asociaciones.
Este relato expresa de igual forma el proyecto individual que atraviesa la experiencia
colectiva: se hacen elecciones, se evocan conflictos o rupturas, en fin, una dindmica
muy personal y singular origina una forma siempre incompleta de libertad o de libe-
racién. En ese sentido, el relato de vida es fundamentalmente una experiencia subjeti-
va individual. '

La préctica del relato de vida puede realizarse en grupo. Por ejemplo, en el enfoque
desarrollado en Francia por Vincent de Gaulejac “Roman familial et trajectoires so-

! El término “narratarios” equivale a la palabra sugerida por el autor “narrataires” que hace referencia a los destina-

tarios del relato (N. de T.).



ciales” (1987, 1999), el relato de vida se elabora en grupo e implica intercambios y el
compartir experiencias. Sin embargo, aun en ese caso, el relato de vida se centraen la
experiencia individual, y el grupo de apoyo contribuye a la exploracién y andlisis de
esas “historias de vida”. Y esto es cierto para la mayorfa de las férmulas emparentadas
que pueden encontrarse en el relato de vida llamado “de formacién”. No obstante una
préctica frecuente de tales seminarios de investigacién y de implicacién o de forma-
cién puede fomentar el surglmlento de una vida colectiva mds fuerte: un grupo que se
retine con regularidad durante varios dias, o que vive tales encuentros por un periodo
mds largo (un afio, dos afios, tres afios) desarrolla una experiencia y una historia en co-
miin. Pero aun en ese caso, el marco institucional de esos grupos sigue siendo limitante:
se trata sobre todo de grupos temporales que retinen individuos procedentes de varios
medios, o, si provienen de un mismo medio, participan a titulo individual. El grupo
como prictica social sirve de contexto instrumental para la produccién de relatos de
vida individuales. El intercambio en grupo, el grupo comopublico receptivo, la vida
grupal misma se subordinan a este primer objetivo: facilitar la expresién y el andlisis
de relatos de vida personales. El grupo mismo no es el ob)eto central del andlisis.

El relato de vida colectivo podria definirse, en contraste, como la historia que na-
rran los miembros de un grupo instituido sobre su vida colectiva. Esta narracién se
apoya primero en la historia vivida del grupo, incluso si se basa, por supuesto, en un
relato arraigado en la experiencia subjetiva de los miembros del grupo. Ello significa
que esta “historia narrada” es producida por el grupo en el momento de los encuen-
tros colectivos. El relato expresado asi abarca el surgimiento y la constitucién del
grupo como colectivo, su evolucién, sus realizaciones, los proyectos futuros. En una
perspectiva clinica y psicosociolégica, el relato colectivo expresa tanto la actividad ex-
teriorizada del grupo, sus realizaciones materiales y concretas, como su “vida interior”
(Klein, 1970) o su “vida afectiva” (Pages, 1968). Ademds, esa vivencia compartlda del
colectivo es inseparable de la dindmica individual mis profunda que vuelve a repre-
sentarse en el escenario del grupo. Puede suceder, y es ¢l caso de las investigaciones
presentadas mds adelante, que los relatos de vida individuales de los miembros del
grupo, producidos en el marco de entrevistas individuales de investigacién, comple-
menten el relato colectivo. En ese caso, el relato de vida individual sirve para esclarecer
mis la historia del grupo. Permite comprender mejor los significados fundamentales
que los individuos asignan a su ingreso y su compromiso en el colectivo: las motiva-
ciones, las aspiraciones, los miedos, las adhesiones, los proyectos personales que sos-
tienen la vida del grupo.

El relato de vida individual moviliza e mvolucra a la persona en su proyecto de vi-
da, efecto identificado como eficacia narrativa del relato sobre el narrador. Ahora
bien, eso es cierto también en el relato de vida colectivo: involucra y moviliza en grado
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sumo. De ahi esta primera postura metodoldgica sobre el relato de vida en la investi-

gacién: donde el relato es inseparable de la intervencién. El uso social del relato de vi-
da estd en extremo ligado-a una perspectiva clinica de investigacién, como compromi-
so y preocupacién sobre el otro. Es ficil ver que en la prictica de relatos de vida, y de
relatos de vida colectivos, destaca todo un conjunto de aspectos metodoldgicos y epis-
temoldgicos, que abordamos a partir de tres investigaciones realizadas en un medio
asociativo o comunitario. Una primera investigacién abarca un colectivo formado de
ex indigentes en la ciudad de Montreal (investigacién terminada). Una segunda (en
curso) se lleva a cabo con un grupo comunitario de un barrio formado alrededor de
servicios de alimentacién para personas que viven en un contexto de pobreza. Una
tercera investigacién estudia una actividad de prevencién precoz en pediatria social
realizada por un grupo comunitario, con los padres y nifios que viven en una zona ur-
bana de gran pobreza. El relato de vida colectivo o individual ocupa un lugar central
en el desarrollo de estas investigaciones. '

Historias individuales, historia colectiva: proyectos individuales en forma
colectiva ‘

ITINERANCIA? E INSERCION SOCIAL

Una primera investigacién se realizé con un grupo comunitario constituido por perso-
nas definidas como “sin domicilio fijo” o, en el vocabulario frecuentemente utilizado
en Quebec: “itinerantes” (personas que vagan por la zona urbana).? Ese grupo eligié
un nombre que resume de alguna manera el proyecto colectivo: grupo E/ Itinera-
rio. En efecto, ese término es el pasaje de “la itinerancia’, movimiento errdtico, sin
meta, sin significacidn, a la constitucién de un “Itinerario”, de un trayecto-proyecto
definido, identificable, direccional, significante. Recalcamos aqui los principales ele-
mentos de la aproximacién de investigacién-intervencién realizada.

La solicitud de la investigacién es presentada por el coordinador del grupo El Itine-
rario, después de una resolucién votada en el consejo de administracién, organismo
central del grupo que funciona con una direccién colegial. Esta solicitud se plantea al
director de servicios para los colectivos de la Universidad de Quebec en Montreal,

> Optamos por la palabra “itinerancia” que corresponde a la “itinerence”, aunque ninguna de las dos existen, ni en

espafiol, ni en francés (N. de T.).
El nombre de itinerantes o errantes se asigna en Quebec a las personas que no tienen domicilio fijo y duermen en

albergues del Estado; gran parte de ellos son indigentes y pasan mucho tiempo en la calle o en lugares publicos
(N. deT). -



servicio institucional universitario formado en sociedad con los medios comunitarios
y los sindicatos. En efecto, este servicio permite ofrecer recursos de investigacién o de
formacién a grupos que operan en el campo comunitario o de la economifa social y so-

lidaria. Los proyectos son examinados, aceptados o rechazados, de acuerdo con una

filosofia de asociacién entre universitarios y representantes del medio. Dos investiga-
_ dores del medio universitario, un representante del servicio a los colectivos y el coor-
dinador del grupo El Itinerario serdn los responsables del proyecto que sigue a la so-
licitud de una investigacién evaluativa llevada a cabo sobre la historia del grupo desde
su fundacién en 1988. ,

El marco conceptual de la investigacién se apoya en las siguientes dimensiones: el
trabajo como fuente de estructuracién del colectivo y de los individuos; el compartir
una visién comidn y un proyecto emancipatorio; el desarrollo de una memoria colec-
tiva de la historia vivida del grupo. Esas referencias tedricas, discutidas en el equipo,
correspondfan a las orientaciones bdsicas del grupo definidas alrededor de la nocién
de empoderamiento (empowerment) (desarrollo de una conciencia critica adquirida y
de un poder concreto sobre su situacién de vida, individual y colectiva).

El grupo El Itinerario es un grupo comunitario, formado por ex itinerantes, la ma-
yor parte toxicémanos. Sobre un programa de actividades concretas, establece el tra-
bajo como base del colectivo. Se desarrollaron asi la produccién y la difusién de un
periédico de calle, lamado El Itinerario, la operacién de un restaurante llamado Café
en la calle, y més recientemente, de un Café Internet. Estas actividades se llevan a cabo
con una perspectiva de autofinanciamiento, aunque se requiera una ayuda financiera
externa (organismos privados, gobierno) para asegurar la infraestructura del grupo
(coordinacién, equipamiento). Se paga un salario a los miembros del grupo. Al mis-
mo tiempo, ese grupo tiene también objetivos de apoyo social, de ayuda mutua entre
los miembros y una orientacién de defensa de los derechos de la persona, en particular
de las personas que viven precariamente.

La metodologia de investigacién combinaba varias técnicas de produccién de da-
tos: andlisis documental, encuesta por cuestionario, relatos de vida individual y colec-
tivos. Se realizaron encuentros con el colectivo en tres momentos clave: al inicio del
estudio, en relacién con un informe parcial y al momento de la produccién del infor-
me final. Ademds, este grupo comunitario participaba en todo el proceso del estudio,
a través de sus representantes, en un comité dirigente de la investigacién.

La investigacién documental se realizé con diferentes textos, informes, material de
publicidad producido por el grupo El Itinerario, en particular un estudio hecho poco
tiempo antes sobre el periédico de calle y el publico lector. Este primer estudio fue
objeto de una primera reunién del grupo. Es interesante subrayar que el estudio sobre
el peri6dico destacé la calidad periodistica del diario del cual un poco més de la mitad
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de lectores dijeron comprarlo por el contenido, y una minoria aseguré que lo adquirfa
por motivos caritativos, exclusivamente. Este periédico se mantiene, de hecho, desde
hace doce afos, lo que en el 4mbito es excepcional.

Senalemos, ademds, que el contenido de redaccién es producido en su mayoria por
miembros “itinerantes” del grupo y sélo se vende en la calle por miembros itinerantes.

La encuesta por cuestionario, con entrevista, se realizé a los 31 miembros “habitua-
les” del grupo El Itinerario. Subrayemos que hay, alrededor de este niicleo més esta-
ble, un nimero importante de “temporales”, aproximadamente una treintena, que no
entrevistamos: estdn sobre todo involucrados en la difusién del periédico. Existen
también los “clientes” de los cafés, mas o menos habituales, es decir otras treinta per-
sonas. ' '

El perﬁl de los miembros habituales es el siguiente: los 20 hombres y once mujeres
de la investigacién tienen en promedio 38 afios de edad; dos de cada tres tienen una
formacién de nivel de secundaria 0 menos, uno de tres, una formacién de preparato-
ria o universitaria. Cuatro de ellos estaban ahf en 1989, catorce llegaron en 1994-95,
trece en 1996 y mds. Veinte personas de 31 estdn en el periédico; cinco en el Cafg, seis
en la administracién.

Sin entrar en detalle sobre los resultados, se extrae del conjunto un retrato comple-
jo, con cualidades: interés en el trabajo, buena red primaria, vida intelectual activa, y
defectos: zonas graves de precariedad financiera, de salud, de estabilidad.

Se realizaron cuatro relatos individuales. El andlisis de dichas narraciones, ‘con re-
sultados provenientes de otros andlisis, se presentd.después al colectivo, en dos encuen-
tros, lo que permitié comenzar lo que podriamos calificar como relato colectivo.

El andlisis de los relatos, complementados y validados por el grupo, permlte despe-
jar los siguientes puntos principales:

Los relatos de vida escuchados comparten puntos en comiin, lo que sin duda es de
esperarse. La experiencia familiar es dificil en todos los casos, la relacién con la escuela
también, y la experiencia politoxicomaniaca representa en todos un punto decisivo,
que los hace desviarse hasta la calle. Pero las experiencias también varfan mucho de
una persona a otra; por ejemplo, por el surgimiento de una identidad homosexual, o
la experiencia particularmente dificil de la violencia familiar o de la violencia del ba-
rrio habitado durante la juventud.

Un rasgo comtin sobresale en esas entrevistas: la intensa bisqueda de un ideal, que
muchas veces decepciona, pero que no por esto es menos querido y deseado. En va-
rios, ese ideal de una vida “fuera de lo comdn” se acompaiia de una imagen de si mis-
mo muy. fuerte, narcisista. O incluso se trata de una busqueda de experiencia de vida
intensa, vigorosa, absoluta, en el momento presente. La experiencia de la toxicoma-
nia expresa y causa a la vez esta bisqueda de intensidad.



En contraste, esta bisqueda de un ideal y de lo intenso hace ain mds dura la de-
cadencia social y psicolégica que precede la entrada a El Itinerario.

Las personas provienen de medios populares, mds bien modestos, pero no profun-
damente desfavorecidos. Los padres son choferes de taxi, burécratas, plomeros, traba-
jadores eventuales de la construccién. Para algunos, el transcurso de la vida represen-
tard una mejoria relativa con respecto a este origen, durante un tiempo, pero para
todos serd una regresién hacia lo mds precario, como la calle o algo similar, durante un
periodo mds o menos largo. :

La entrada a El Itinerario representa pues, y es esa nuestra interpretacién, un doble
desafio: psicolégicamente, recuperar la dignidad y la autoestima; socialmente, encon-
trar de nuevo la autonomifa y un estatus de clase popular o media. Para varios significa
salir de la toxicomanta, realizarse en un trabajo inteligente y satisfactorio. Y no es el
ideal lo que falta. "

Sin embargo, la base es frégil. Quienes ingresan quieren vivir en El Itinerario una
experiencia a la medida de sus exigencias reencontradas, de intensidad, de “fuera de lo
comtn”: El énfasis que se pone en la excelencia y la productividad del periédico ex-
presa claramente este ideal. Al mismo tiempo, las dependencias son todavia muy pe-
sadas, y hace falta ayuda y sostén. Es preciso sobre todo volver a encontrarle sentido a
lo ordinario que es, a fin de cuentas —por la duracién y la persistencia, por la calidad
de las relaciones humanas por construir—, extraordinario.

1

TRES RECORRIDOS TIPO

Uno de los resultados sobresalientes del estudio es la convergencia relativa entre los
recorridos individuales y el proyecto colectivo en el doble plano de las aspiraciones y

del desarrollo de las capacidades profesionales. Ello confirmaba nuestras dos hipétesis,

iniciales en el andlisis de los relatos de vida:

e La construccién de los proyectos concretos y el desarrollo del grupo intervienen
en la prolongacién precisa de los itinerarios de cada persona.

o Eldesarrollo del grupo El Itinerario es inseparable de la situaicn psicosocioldgica
de los recorridos de vida de sus miembros; o incluso, la calidad de vida del gru-
po y su razén de ser dependen de las motivaciones y de los proyectos de sus
miembros. '

Asi, por ejemplo, para ilustrar la dimensién de la capacidad y la pericia, fue posible
extraer tres tipos de personalidad de los relatos de vida individuales.

El primer tipo de personalidad que emerge de los relatos de vida es el tipo relacional.
La persona acude al Itinerario porque le gustan los contactos, los necesita para ser re-

on

2

El relato de vida colectivo y la aproximaci

clinica en ciencias sociales

105




\

| Seccién TEMATICA

| Petfiles Latinoamericanos 21

106

conocido en su valor propio, le gusta vivir intensamente sus ideas con otros, y tam-
bién festejar. Esa necesidad relacional se apoya en una historia de vida donde esa
dimensién estaba siempre presente, en empleos anteriores, en la forma de consumir,
de vivir, es decir en una bisqueda de apreciacién que hacia falta en la familia, o era
negada en la escuela.

El segundo tipo setfa el vendedor. Se trata de una persona en contacto también,
pero que quiere siempre proponer un producto, un buen “negocio”, un intercambio.
Se inclina por la venta también debido a su soltura en publico, su capacidad para
mostrar con orgullo sus capacidades; por necesidad también, como estrategia ofensiva
para sobrevivir, basada en una experiencia que puede haber sido muy fuerte de ausen-
cia y de pobreza en la familia, el barrio. Tiene la habilidad incluso para seguir el ca-
mino de vender productos ilicitos de igual manera.

En fin, un tercer tipo es el escritor artista. Con capacidades de creacién y de escritu-
ra, muestra un comportamiento tal vez marginal en la escuela, pero debido a su origi-
nalidad y rebelién. Lo caracteriza ademds un gusto por expresarse y darse a conocer
por la calidad de su contenido y de su expresién; un gusto por el periédico, el perio-
dismo pero, més generalmente, por crear y expresarse. Y ese deseo de escribir est4 tan
vivo ahora como bloqueado estuvo en el pasado, mal feconocido, desconocido.

Son tres perfiles cargados de idealismo y de una fuerte bisqueda narcisista. Tres
caminos con obstdculos constantes puestos contra esa buisqueda. Tres exigencias que

- se vuelven a encontrar en El Itinerario, que lo forman, que dependen de él.

Esos relatos, al principio individuales, y después apropiados colectivamente, acom-
pafaron al grupo El Itinerario en un momento de redefinicién de la organizacién, a
consecuencia de sucesos muy dificiles, entre ellos la muerte de algunos miembros y en
particular de su coordinador, personalidad carismética y que no estaba él mismo al
amparo de recaidas en el consumo de drogas, pero que por ello mismo encarnaba el
modelo de una lucha continua por salir adelante. ~

Un seguimiento informal de la experiencia de ese grupo comunitario confirma la
solidez de la organizacién que persigue siempre sus proyectos, integrando a ellos cada
vez mds actividades de apoyo de los miembros: encuentros, ayuda miitua y una presen-
cia sobre el escenario social. ~

Indicamos, como complemento, otras dos experiencias de investigacién en curso, no
tanto para ofrecer resultados sino para ilustrar el marco metodolégico que las sostiene.

POBREZA Y DIVERSIDAD CULTURAL

En el mismo marco general de un proceso de investigacién evaluativa, una asociacién
voluntaria presenta una solicitud para realizar el balance critico de la evolucién de su
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organizacién, ante un centro de investigacién y de formacién de un establecimiento
de salud que opera en un barrio pluriétnico en Montreal (el centro local de servicios
comunitarios, CLSC, del barrio Cotes-des-Neiges). Desde hace una decena de afios,
esta organizacién comunitaria ofrece servicios de alimentacién a una poblacién po-
bre, multicultural, en un barrio que tiene una inmigracién considerable (la mayoria
de los habitantes del barrio son de origen diferente a la canadiense). El grupo eligi el
nombre de “MultiCaf” (multi-cafeterfa) para evocar esta diversidad multicultural. La
organizacién ofrece servicios de cafeteria comunitaria (un promedio de 150 comidas
cada dfa), distribuye canastas de alimentos a familias en dificultad (con regularidad,
semanalmente, alrededor de 700 canastas). Ademds un grupo de compras colectivas
de alimentos, creado en estos dltimos afios y que retine a cincuenta familias.

El grupo MultiCaf también tiene como objetivo la defensa de los derechos de las
personas y las poblaciones vulnerables, que sufren pobreza y estd presente en las diver-
sas instancias responsables de las politicas de desarrollo social, en el barrio, la ciudad,
la provincia o el pais.

El objetivo general de la investigacién es realizar un balance critico del desarrollo
de esta organizacién comunitaria, mediante el andlisis de los procesos psicosociales re-
lacionados con el empowerment en una perspectiva de prevencién de la salud y de la
integraci6n social.

M4s especificamente, la investigacién pretende:

— Identificar los elementos de construccién de sentido vivido entre las historias
de vida individuales y las etapas de desarrollo del grupo implicado.

—Mostrar cémo el apoyo social y la relacién con una actividad productiva (el tra-
bajo) contribuyen al empowerment de las poblaciones directamente implicadas
en los organismos.

—Delimitar la influencia especifica del proceso de mmlgraaon reciente y de las re-
laciones interétnicas sobre la integracién social en “la” comunidad.

—Delimitar la influencia especifica de las condiciones de pobreza sobre la integra-
cién social en “la” comunidad.

Obsérvese que aqui ponemos en tela de juicio la referencia unitaria de la nocién de
“comunidad”, ya que pensamos que de hecho esta nocién es multirreferencial: comu-
nidad local, etnocultural, de referencia.

La metodologfa de investigacién propuesta retoma los elementos principales de la
investigacién precedente (el grupo El Itinerario), pero con un énfasis particular en el
relato de vida colectivo: se prevé una serie de reuniones con los miembros habitua-
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les del grupo comunitario; ya sean cuatro o cinco encuentros escalonados en un perio-
do de afio y medio.

Hemos completado una primera fase de investigacién que consistié en construir
un relato sobre la fundacién del grupo, a partir de entrevistas realizadas a los principa-.
les actores en el origen del proyecto, quienes participaron activamente en la organiza-
cién durante los tres primeros afios. Un estudio documental (informes anuales, actas
de las reuniones del consejo de administracién, diversos estudios sobre las necesidades
de los participantes, los presupuestos de solicitud de subvencién) permitié comple-
mentar esos relatos individuales. Un primer encuentro colectivo con esos fundadores
(siete personas) permiti6 validar el relato inicial del grupo sobre s mismo.

Los primeros resultados muestran toda la complejidad de un proyecto comunita-
rio que intenta conciliar servicios de ayuda directa a las personas y familias con dificul-
tades financieras, una iniciativa que pretende desarrollar una capacidad de accién co-
lectiva de los participantes para mejorar ellos mismos su propia situacién y, al mismo
tiempo, una accién politica para influir en los funcionarios publicos que toman las
decisiones. El relato colectivo hizo emerger mds claramente también esa preocupacién
fundamental del grupo por crear un espacio ptiblico de apertura y de tolerancia activa
a la diversidad cultural, por favorecer la realizacién concreta, en la vida cotidiana, de
una “ciudadania pluralista”. Cémo, en efecto, lograr que los derechos y los deberes
sean comunes, en una igualdad de facto que permite la convivencia y, a la vez, en el
respeto de la diversidad de creencias, de opiniones, de hdbitos de vida, de lenguas, de
tradiciones.

Actualmente se ha iniciado una segunda fase dirigida a los miembros actuales, ac-
tivos, de la Asoc1ac16n MultiCaf: animadores, empleados, usuarios habituales (una
treintena de personas) Entrevistas individuales entre las cuales se prevén al menos
cinco relatos de vida, éncuentros colectivos puntuales. La meta fijada de esta fase es
producir un relato colectivo de la historia vivida del grupo comunitario.

- Una iltima fase seré la produccién colectiva de un documento sintesis para presen-
tarlo a diferentes puiblicos, especializados en la accién comunitaria, pero también a
publicos mds amplios: municipales, gubernamentales, académicos. Esta produccién
colectiva es la materializacién de un relato mds acabado del grupo sobre él mismo.

POBREZA Y AYUDA PARA LA INFANCIA

Una tercera experiencia de investigacién se apoya en el mismo marco tedrico y me-
todolégico que la investigacién sobre el grupo “MultiCaf”, y se inscribe en el mismo
marco institucional (Centro de investigacién y de formacién del CLSC. Cbtes- des-
Neiges). Se trata de un grupo de accién comunitaria que opera en un dominio total-
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mente distinto, es decir en ayuda a nifios con dificultades en un contexto de gran po-
breza. Inspirdndose en un enfoque de “pediatria social” preventiva desarrollado en
Europa, y parcialmente en Estados Unidos, el grupo AED (Ayuda a los nifios con
dificultades), se propone ofrecer servicios clinicos, de apoyo social y de acompafia-
miento a nifios de dos a doce afios y a familias que viven en una zona urbana de la ciu-
dad de Montreal caracterizada por una pobreza extrema. La investigacién muestra
que no sélo el contexto de gran pobreza genera los problemas de salud y de vida m4s
frecuentes en los nifios, sino, ademds, que la cultura de la pobreza muchas veces obs-
taculiza el acceso a los servicios institucionales y profesionales. De ah{ esta iniciativa
de un pediatra y de una enfermera de desarrollar un centro comunitario en el centro
del barrio, movilizando los recursos humanos e institucionales para prevenir los pro-
blemas actuando de manera precoz sobre las condiciones de vida que originan esos
problemas.

La estructura del grupo se apoya en un nticleo restringido de interventores profe-
sionales (nueve personas), una red mds amplia de responsables institucionales (escue-
las, clinicas, policfa, centros comunitarios...) y de benefactores (una veintena de per-
sonas activamente involucradas) y usuarios (alrededor de 300 familias sobre una base
anual). Este grupo existe desde hace cuatro afios y vive un desarrollo fulgurante, cuan-
do otros proyectos en otros barrios apenas estdn comenzando.

Actualmente hemos completado el relato de fundacién del grupo, a partir del and-
lisis documental y. de la narracién de dos interventores de la base de la Asociacién
AED. Ademds, se realizaron entrevistas a otros siete interventores del nicleo de AED, y
a algunos benefactores que actdan en las actividades de apoyo y de acompafiamiento
de nifios y de familias. Estos interventores ofrecen los servicios siguientes: eximenes y
tratamientos médicos en pediatrfa, actividades artisticas de expresién, estimulacién a
laexpresién en grupo, ayuda en las tareas escolares, actividades culturalesy deportlvas
de fin de semana, informacién para los padres, intervencién en crisis.

Estdn previstas entrevistas individuales a una docena de responsables del grupo
AED (red secundaria) y a una decena de familias usuarias de los servicios de AED. Estas
entrevistas serdn complementadas con seis relatos de vida individuales (interventores

y padres). :

También se planean encuentros colectlvos con el ndcleo y los miembros responsa-
bles o benefactores habituales del grupo, con el fin de desarrollar un relato colectivo
de la experiencia. Sin embargo, teniendo en cuenta la historia relativamente breve del
grupo (cuatro afios) y de la estructura mds difusa, a manera de red, de este grupo co-
munitario, esta dimensién colectiva de la investigacién serd mds limitada: se prevén
dos o tres encuentros, pero con el mismo fin de producir un documento de presenta-
ci6n final de la experiencia del grupo para un publico amplio.
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Estas experiencias de investigacién se inscriben en una aproximacién clinica de la

sociologfa y de la psicosociologfa critica, lo que nos proponemos precisar ahora.

Marco teodrico y metodologico

UN METODO CLINICO O LA CLINICA DE LO SOCIAL

Un método clinico en sociologia o en ciencias sociales implica, como dispositivo me-
todolégico, las dimensiones siguientes, presentes en los proyectos de investigacién
realizados. Sefialemos simplemente que el término “aproximacién clinica” debe en-
tenderse aquf en un sentido metaférico, tomando de la nocién de clinica esta idea de
la proximidad y de la implicacién con las personas (k/ineé, es estar cerca de la cama,
para ayudar a una persona que sufre). Por analogfa, una clinica de lo social es interve-
nir con la gente, los grupos sociales, en la preocupacién de ser 1til, utilizando conoci-
mientos experimentados (Enriquez ez 4/, 1993).

1. Una investigacién se deriva de una demanda social, presentada por representan-

tes de un grupo social demandante, que toma primero la forma de una exigen-
cia social de investigacién. Por ejemplo, realizar una evaluacién o un balance. La
demanda social detrds de eso es examinar si semejante tipo de accién cercana a
poblaciones vulnerables realiza bien sus primeras orientaciones de reduccién de
las desigualdades sociales. Esta distincién entre demanda y exigencia, introduci-
da en el andlisis institucional, permite distinguir la expresién explicita de una
situacién problemdtica de un grupo que pide un cambio, una exigencia, de la si-
tuacién objetiva concreta que crea el problema, pero que puede no estar percibida
como tal por los actores que estdn inmersos en esta situacién. La distancia entre
demanda y exigencia es de hecho una primera fuente de andlisis, que implica la
relacién entre investigador y demandante y sus intereses reciprocos.

. El proyecto de investigacién toma forma alrededor de un contrato que traduce

los compromisos y los intereses entre tres tipos de actores: los investigadores, los
interventores y la poblacién participante. En los tres casos presentes, este con-
trato toma la forma instituida de una asociacién formal entre un equipo de in-
vestigacién universitario, medios de intervencién y grupos sociales participan-
tes. '

. La relacién entre la teorfa y la prictica se basa en un intercambio de saberes es-

pecificos entre los diferentes actores implicados, lo que presupone una episte-
mologfa pluralista. Asi, se ponen en contacto un saber cientifico y académico,



aportado sobre todo por los investigadores, un saber préctico profesional, encar-
nado por los interventores, y un saber de la experiencia de los demds participan-
tes. Tres tipos de saberes, tres tipos de discursos que se entrelazan y se confrontan
en el momento de los encuentros en grupo. Tres tipos de saberes cuyas fronteras

son fluidas y se traslapan. Por ejemplo, en las tres investigaciones registradas,’

todos los actores comparten una misma conciencia social critica ligada a las si-
tuaciones de vida de las poblaciones implicadas.

4. Dicho tipo de investigacién implica un marco ético y deontolégico donde se
definen los limites y las reglas de participacién de los diferentes actores: el vo-
luntariado, la libertad de expresién, la confidencialidad de los propésitos inter-
cambiados entre los individuos o en los grupos de encuentro. Mds alld de esas
reglas deontoldgicas cldsicas, un enfoque clinico introduce dos reglas mds: la
apertura democrdtica de los intercambios (todos pueden expresarse y participar
en las diversas fases de la investigacién) y un objetivo emancipatorio (la investi-
gacién favorece la expresién de una palabra que se traduce en accién susceptible
de reducir las desigualdades sociales). En ese sentido los encuentros colectivos
forman parte integrante de los procesos de investigacién de tipo clinico, como
es el caso de las investigaciones mencionadas.

5. Estos principios traen consigo una exigencia de corresponsabilidad negoc1ada
entre los actores en cuanto a la interpretacién, el andlisis y la difusién de los re-
sultados de la investigacién..En los casos citados anteriormente, y sobre todo en
las investigaciones en curso, el producto final de la investigacién representa el
objeto de una participacién colectiva.

MARCO INSTITUCIONAL

Las condiciones de un enfoque clinico en las investigaciones se facilitan por el estable-
cimiento de un marco institucional que favorece los lazos de prox1m1dad y de interde-
pendencia entre los diferentes actores implicados. La experiencia de la asociacién
institucional, constituida entre un establecimiento de servicios, una red de organizacio-
nes comunitarias y la universidad, presenta una situacién como la referida. La asocia-
cién involucra en proyectos comunes a actores que sin embargo se encuentran en
mundos diferentes: la universidad, un centro de servicios, usuarios que viven en ba-
rrios urbanos. Existe una interdependencia funcional: la actividad de investigacién se
realiza en el barrio, con la gente, con responsabilidades compartidas. Sin embargo ta-
les condiciones de asociacién son posibles sélo si hay politicas sociales adecuadas en
los diferentes estratos gubernamentales Por ejemplo, el apoyo financiero de la inves-
tigacién debe exigir férmulas de asociacién (lo que es el caso de los tres proyectos de
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investigacién presentados), De manera complemcntari;, las instituciones publicas o
comunitarias tienen que valorar la actividad de investigacién. En el campo de la salud
y de los servicios sociales, una politica activa dirigida a la prevencién y la promocién
de la salud también es un factor favorable.

TUNA PSICOSOCIOLOGIA CRITICA

En un método clinico de ciencias sociales, el andlisis, desde el punto de vista de los in-
vestigadores, se apoya fundamentalmente en las relaciones entre los individuos, suje-
tos y actores sociales involucrados en relaciones sociales. Ello obliga a una lectura
multidisciplinaria: psicolégica, socioldgica, antropolégica... En los ejemplos mencio-
nados anteriormente encontramos un marco p31cosoc1olog1co

1. En el trabajo, la relacién con la actividad productiva es un referente central. El
trabajo se considera un factor positivo de desarrollo individual y colectivo, con-
dicién de emancipacién social, de empowerment. La actividad y la situacién de
trabajo se establecen como elementos estructurantes para la persona, en la me-
dida en que permiten el desafio, la expresién de capacidades, la interaccién so-
cial, el reconocimiento social. En ese sentido, hace falta también descubrir las
condiciones negativas de trabajo, que pueden desprenderse de una mala organi-
zacién del trabajo y de una administracién inadecuada.

2. El apoyo social, el lazo.social positivo, es otra dimensién importante. La perso-
na humana se desarrolla §ptimamente en una red sostenida y multifuncional,de
relaciones humanas. También aqui conviene ejercer un espiritu critico e identi-
ficar las debilidades de redes contrarias o de lazos improductivos.

3. El desarrollo de una conciencia reflexiva critica, individual y colectiva, actual e
histérica representa otra condicién de una practica social emancipatoria donde

- laaccién asociativa o comunitaria se sittia en el contexto sociopolitico actual; de.
una sociedad dada, es decir de un bloque regional especifico (América del Nor-
te, efectos de la mundializacién).

Estas dimensiones deben ubicarse en el contexto de una accién comunitaria reali-
zada en el medio urbano con poblaciones vulnerables. Lo hemos sefialado anterior-
mente, la nocién misma de “comunitario” crea problema. La idea de comunidad de
vida en un barrio; por ejemplo, esté lejos de corresponder a la prictica efectiva marca-
da por las diferencias del estatus'y de las condiciones materiales concretas de vida,
entre los.ricos y los pobres, en fragmentaciones multiples ligadas a las diferencias étni-
cas de lengua, de religién,-de cultura. El “vivir juntos” es m4s bien un ideal y una uto-



pfa, que una situacién que marque un punto de partida, y'ello es todavia m4s cierto en
el caso de poblaciones vulnerables marcadas por la pobreza, los problemas de salud y
de exclusién. La investigacién evaluativa de acciones comunitarias no puede eludir
esta lectura mds critica de las relaciones de poder'y de dominacién que atraviesan la
accién comunitaria misma y pone en entredicho su “meta emancipatoria”.

Conclusion

El relato de vida colectivo forma parte del dominio mds amplio del método auto-
biogrdfico. Aplicado a la investigacién, le imprime un color particular de implicacién
y de complejidad.

El relato de vida colectivo es el relato de un colectivo que elabora una palabra en
conjunto, en relacién con su historia vivida en tanto que grupo o colectivo instituido,
una historia larga o corta. »

Es claro, en las investigaciones que se apoyan en este méotodo —lo que no excluye,
de ninglin modo, otras técnicas de produccién de datos—, que el relato de vida colec-
tivo es implicante para los actores, incluyendo a los investigadores. Estamos lejos de
“la historia de vida” establecida desde el exterior por los historiadores, por ejemplo,
que se refiere tinicamente a documentos o testimonios. Lejos también del relato indi-
vidual que puede siempre seguir siendo “privado”. El relato de vida colectivo es una
narracién hecha por intetlocutores diferentes: investigadores, animadores, participantes
con el fin de producir una historia colectiva viva que involucre la accién social.

- Tales investigaciones corresponden, finalmente, a una aproximacién clinica en cien-
cias humanas y sociales y requieren una lectura multidisciplinaria, psicosociolégica,
critica. - :

recibido en agosto de 2002
aceptado en septiembre de 2002

Traduccién de Ménica Rueda
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