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CAMBIOS EN EL PROCESO DE SUPERVISION EN EL
CONTEXTO DEL AISLAMIENTO SOCIAL PREVENTIVO
OBLIGATORIO. UNA MIRADA SISTEMICA

Walsh, Santiago; Ceresato, Franco Alberto

Universidad de Buenos Aires. Facultad de Psicologia. Buenos Aires, Argentina.

RESUMEN

El objetivo de este trabajo es presentar algunos de los cambios
a los que se vio sometida la tarea de supervision de terapeutas
a partir del aislamiento social preventivo obligatorio decreta-
do por la pandemia producida por el COVID-19; en un centro
de atencion psicologica ubicado en la localidad de San Miguel
(Provincia de Buenos Aires) que se encuentra en convenio con
la Carrera de Especializacion en Psicologia Clinica con Orienta-
cion Sistémica de la Facultad de Psicologia de la Universidad de
Buenos Aires. Para tal fin, el trabajo hard una breve presentacion
de la clinica sistémica y del proceso de supervision, para lue-
go entrar en una clasificacion tedrica que permita organizar los
cambios experimentados en el centro de atencion psicoldgica.
Algunos de los cambios tuvieron que ver con la inclusion de pre-
guntas sobre el manejo de la dindmica en el nuevo formato, el
mantenimiento del encuadre, comentarios sobre soluciones téc-
nicas y un fuerte apoyo emocional. Finalmente se observa que
si bien es pronto para sacar conclusiones, se puede reconocer
que en este centro, el espacio de supervision ademas de seguir
funcionando con un espacio de guia y formacion, destacd tam-
bién la funcion de fortalecimiento de los lazos y apoyo social.
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ABSTRACT

CHANGES IN THE SUPERVISION PROCESS IN THE CONTEXT OF
COMPULSORY AND PREVENTIVE SOCIAL ISOLATION. A SYSTEMIC
PERSPECTIVE

The objective of this work is to present some of the changes to
which the task of therapists supervision was subjected, starting
from the compulsory and preventive social isolation decreed by
the pandemic produced by COVID-19; in a psychological care
center located in the town of San Miguel (Province of Buenos
Aires) that is in agreement with the Specialization Course in
Clinical Psychology with Systemic Orientation of the Faculty of
Psychology of the University of Buenos Aires. For this purpose,
the work will make a brief presentation of the systemic clinic
and the supervision process, and then enter a theoretical clas-
sification that allows organizing the changes experienced in the
psychological care center. Some of the changes had to do with

including questions about handling the dynamics in the new
format, keeping the framework, comments on technical solu-
tions and strong emotional support. Finally, it is observed that
although it is early to draw conclusions, it can be recognized that
in this center, the supervision space, in addition to continuing to
operate with a guide and training space, also highlighted the
function of strengthening ties and social support.
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Supervision - Systemic clinic - Pandemic - Psychotherapy

Introduccion

El objetivo de este trabajo es presentar algunos de los cambios
a los que se vio sometida la tarea de supervision de terapeutas
a partir del aislamiento social preventivo obligatorio decreta-
do por la pandemia producida por el COVID-19; en un centro
de atencion psicoldgica ubicado en la localidad de San Miguel
(Provincia de Buenos Aires) que se encuentra en convenio con
la Carrera de Especializacion en Psicologia Clinica con Orienta-
cion Sistémica de la Facultad de Psicologia de la Universidad de
Buenos Aires. No sdlo se desarrollaran los cambios de formato,
como podra ser la frecuencia y modalidad virtual, sino que se
hara especial hincapié en las preguntas, inquietudes y proble-
mas traidos por los terapeutas, y el tipo de orientaciones que
brindadas por el supervisor en este espacio.

La clinica sistémica y su supervision

La psicologia sistémica y, en consecuencia, el proceso de su-
pervision se enmarca en una epistemologia que responde al
construccionismo social. El construccionismo social plantea que
todo conocimiento es una produccién (o construccion) huma-
na e intersubjetiva. Enfatiza en la idea de construccion ya que
entiende que el conocimiento no consiste en copias fieles del
mundo estudiado sino construcciones guiadas por las catego-
rias a partir de las cuales las personas son capaces de entender
el mundo que les rodea. A su vez, estas categorias estan inti-
mamente relacionadas con el contexto historico y social en el
que se enmarcan, de modo tal que cada contexto establecera
posibilidades de visualizar o invisibilizar determinadas formas
de describir los fendmenos a conocer. También enfatiza la idea
de que estas construcciones son intersubjetivas, indicando que
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estas construcciones de conocimientos de no se dan de ma-
nera aislada sino a partir de consensos y de intercambios en
espacios discursivos (Bedoya y Arango, 2012; Celis Pacheco y
Rodriguez Ceberio, 2016; Wainstein, 2006). En consecuencia,
se podria decir que la psicologia sistémica es una psicologia
resultante de la revolucion cognitiva y que se nutrio de teorias
tales como la teoria general de los sistemas de Bertalanffy y
la cibernética de Wiener articuladas por autores como Gregory
Bateson cuyo enfoque distaba de buscar o atribuir causas in-
trapsiquicas a los problemas humanos sino que se enfocaba en
entender como las personas sostenian patrones de conducta y
qué efectos tenian estos patrones en la vida de las personas.
El estudio de la pragmatica de la comunicacion de Watzlawick
(1981) o el trabajo en torno a las redes sociales de Sluzky (1998)
son otros ejemplos de como esta psicologia no se enfoca en
explicaciones individuales o intrapsiquicas sino en procesos
de interaccion (Moreno, 2014; Wainstein, 2006). Es importante
aclarar que estos aspectos interaccionales incluyen los factores
cognitivos o bioldgicos que pueden intervenir en los procesos.
El presente trabajo considera dos aspectos centrales. El pri-
mero es el concepto de fenomeno emergente que son efectos
que no pueden ser atribuidos a ningun elemento por separado
sino que surgen a partir de determinadas formas de vinculacion
de los sistemas. El sequndo aspecto es la idea introducida por
Von Foerster en la cibernética de segundo orden segun la cual
el observador es participe del fendmeno que observa, es decir,
construye, define y es parte del sistema que esta observando
(Moreno, 2014; Wainstein, 2006; Watzlawick, Beavin y Jackson,
1981).

En este sentido todas las personas formamos parte de sistemas:
pareja, familia, amigos, trabajo, barrio o ciudad son sistemas de
los que formamaos parte y las interacciones cotidianas que man-
tenemos en estos sistemas producen determinados fendmenos
emergentes. El pensamiento sistémico se interesa por el estudio
de como determinados patrones de relacion correlacionan con
determinados emergentes (Moreno, 2014; Wainstein, 2006).

La supervision es un dispositivo de suma importancia para la
clinica sistémica. Si bien en Argentina, el titulo de grado de
licenciatura en psicologia brinda la posibilidad de tramitar la
matricula profesional, esto no significa que quien se recibe de
la carrera de grado sepa cdmo conducir cualquier caso, como
implementar cualquier intervencion, como reconocer los obs-
taculos en un tratamiento, que no necesite trabajar el self del
terapeuta o que no necesite continuar su formacion. La clinica
sistémica (al igual que otras corrientes en psicologia) entien-
den que la formacion debe ser continua, para eso, ademas de
la formacion de posgrado, el dispositivo por excelencia de en-
trenamiento es la supervision. No existe un unico formato de
supervision, las supervisiones pueden ser individuales o grupa-
les, se puede trabajar a partir de relatos, de sesiones grabadas,
de monitoreos en vivo; y todos estos formatos cumplen con la
funcion de orientacion y formacion de terapeutas. Si bien hay

distintos modelos y formatos de supervision, la supervision es
un dispositivo que redne a terapeutas, uno (por lo menos uno)
que esté dirigiendo tratamientos y un supervisor (por lo menos
uno), con el objetivo de brindar orientacion para los tratamientos
dirigidos por el primero y servir como un espacio de formacion
y entrenamiento (Ceberio y Linares, 2005; Daskal, 2008; Haley,
1997; Petetta Goiii y Kaplan, 2018).

No es el objetivo de este trabajo extenderse en articulaciones
tedricas, no obstante, hay una que puede resultar particular-
mente productiva a los fines de este escrito. Se indico que desde
la perspectiva sistémica las personas forman parte de sistemas,
a su vez, estos sistemas pueden estar incluidos unos dentro de
otros o compartir algunos de sus elementos con otros sistemas.
Por ejemplo, el sistema hermanos forma parte del sistema fa-
milia, el sistema familia forma parte del sistema comunidad,
etc. También se indico que a partir de la cibernética de segundo
orden, el observador que delimita un sistema es parte de ese
sistema; por lo tanto, el terapeuta que atiende a una familia
pasa a formar parte de un sistema denominado sistema consul-
tante. Este sistema incluira al sistema familia y al terapeuta, y se
espera que los emergentes que resulten del sistema consultante
sean distintos a los que emergen del sistema familia. A su vez,
si tenemos en cuenta que el trabajo de entrenamiento del tera-
peuta en el espacio de supervision incide sobre su capacidad
de trabajo con la familia podemos considerar que el sistema
consultante esta incluido en un sistema mas amplio que reu-
ne tanto al sistema familia, al terapeuta y al supervisor (Haley,
1997, Petetta Gofii y Kaplan, 2018; Wainstein, 2006).

Modelos de Supervision
Existen muchas clasificaciones de modelos o formatos de su-
pervisiones (Haley, 1997; Moreno, 2014; Petetta Gofii y Kaplan,
2018), a continuacion, se presentara una clasificacion propuesta
por Moreno (2014) que se organiza segun el enfoque que se le
dé a la supervision. La misma se divide entre las supervisio-
nes que ponen el foco en el contenido de las sesiones, en las
estrategias de intervencion y en la exploracion de la relacion
terapéutica. Esta clasificacion serd retomada para presentar el
trabajo realizado en el centro de atencion psicoldgica en donde
se adapto la supervision que se venia realizando a una supervi-
sion virtual debido a las medidas de aislamiento social preven-
tivo y obligatorio.
1.Exploracion del contenido de la sesion: Propone al terapeuta
que describa al paciente, su apariencia, movimientos, estilo,
manera de presentarse, o verlo en material grabado. Con el
objetivo de fomentar que el terapeuta pueda estar con el con-
sultante sin juzgarlo y ayudarlo a verlo como persona Unica.
Luego de este paso, se contintia el trabajo abordando la re-
lacion entre lo que sucede en la terapia y lo que le ocurre al
consultante en ese momento de su tratamiento y de su vida.
2.Exploracion de las estrategias e intervenciones usadas por el
terapeuta: en este caso el foco esta puesto en explorar cuales
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intervenciones o estrategias ha implementado el terapeuta,
cuando y por qué. A su vez, indaga por alternativas pregun-
tando qué otras podria haber utilizado y no lo hizo. El objetivo
es lograr aumentar las posibilidades de implementar estrate-
gias e intervenciones del terapeuta y reducir el pensamiento
dualista. Algunas de las formas en las que se suele realizar
esto es a través de lluvias de ideas o role playing.
3.Exploracion de la relacion terapéutica: En este caso el foco
esta puesto en que el terapeuta aumente su insight sobre el
consultante. Es decir, busca aumentar las perspectivas desde
las cuales el terapeuta ve al consultante. El supervisor explora
otras maneras de ver la relacion, por ejemplo preguntando qué
habria pasado si el terapeuta hubiera conocido al consultante
en otro contexto, puede proponer una metafora o imagen que
describa su relacién o bien preguntar cdmo veria la sesion si
fuera un espectador. Esto sirve para explorar las emociones
que el consultante le suscita al terapeuta. Este trabajo sobre
el sistema consultante sirve para ver qué aspectos de este se
reflejan en las experiencias del proceso de supervision.

El modelo de supervision en el centro en la institucion

El centro psicologico se encuentra ubicado en la provincia de
Buenos Aires, en la localidad de San Miguel. Recibe consultas
derivadas de distintas obras sociales y empresas de medicina
prepaga ademas de atender demandas particulares.

El equipo profesional estd integrado por 25 terapeutas entre
psicélogos y psicopedagogos. Se atienden aproximadamente
quinientas consultas mensuales. Las problematicas mas fre-
cuentes abarcan trastornos psicopatoldgicos, problemas vin-
culados a violencia familiar y/o abuso sexual, y problematicas
del ciclo vital.

En el equipo existen dos supervisores que previo al aislamiento
social preventivo y obligatorio realizaban una supervision grupal
con una frecuencia semanal y de una duracién de 90 minutos
por encuentro. Los terapeutas se organizaban en dos grupos de
acuerdo a su disponibilidad horaria.

En el espacio de supervision los terapeutas compartian sus ex-
periencias y dificultades con los consultantes y si bien el super-
visor dirigia el proceso se buscaba que el equipo como sistema
ayude al supervisando.

El modelo de supervision en el centro en la institucion, a partir
del aislamiento social

A partir de la imposibilidad de un encuentro presencial, se opt6
por abrir un encuentro virtual con el equipo profesional a tra-
vés de una aplicacion de videollamadas. Este encuentro esta
a cargo de solo uno de los dos supervisores que trabajaban de
manera presencial.

La frecuencia de los encuentros se cambi6 por una modalidad
quincenal, también de 90 minutos de duracion. Durante las pri-
meras tres semanas después de iniciada la cuarentena no se
mantuvieron entrevistas con los consultantes debido a que las

prestadoras no habian autorizado el tratamiento en modalidad
virtual. Superada esta dificultad, los procesos de psicoterapia se
retomaron con modalidad virtual.

Principales diferencias entre la supervision presencial y la virtual

Siguiendo los modelos desarrollados por Moreno (2014), pode-

mos definir cambios en los tres ejes mencionados:

1.Exploracion del contenido de la sesion: En este punto los te-
rapeutas plantearon que las principales dificultades que en-
contraban era la irrupcion de la virtualidad en el contenido de
la sesion. Cuestiones vinculadas a que el consultante cuente
con un espacio apropiado, privado y sin interrupciones para
llevar adelante la entrevista; el olvido por parte de los consul-
tantes de los turnos acordados.

2.Exploracion de las estrategias e intervenciones usadas por
el terapeuta: En este punto se agregaba ademas de la bus-
queda de estrategias habituales frente a la problematica de
los consultantes la dificultad generada por la virtualidad. Por
ejemplo, en el caso de nifios en donde el juego es un factor
importante del proceso, como mantener la atencion y la dina-
mica de la entrevista. Por otro lado, otra dificultad recurrente
en las intervenciones estaba basada en la falta de contacto
fisico, al no contar con herramientas de acercamiento y ma-
nejo de la corporalidad para la contencién de determinadas
situaciones que requieren gestion emocional. Y por dltimo, la
dificultad para llevar adelante intervenciones que requieren
que el consultante se exponga a situaciones o estimulos aver-
sivos, que dado el contexto de aislamiento social no podian
ser realizadas, por lo que era necesario pensar nuevas formas
para llevarlas adelante.

3.Exploracion de la relacion terapéutica: En este punto, una va-
riable que los terapeutas supervisaban con frecuencia es la
dificultad para mantener el encuadre debido a la situacion
de aislamiento. En este sentido, era frecuente que los con-
sultantes realizaran demandas en cualquier momento, espe-
rando que el terapeuta las responda con cierta inmediatez.
Esta percepcion de disponibilidad debilitaba el encuadre que
en la psicoterapia presencial es mas sencillo establecer. Por
otro lado, dado que los consultantes estaban en sus casas,
en la entrevista se perdia cierta formalidad necesaria para
llevar adelante el proceso, por ejemplo, en ocasiones estaba
desalifiados, recién levantados o tenian conductas tales como
tomar alcohol en medio de la sesion.

Por otra parte también se atendian temas vinculados al mane-
jo de la tecnologia, problemas de conectividad y la eficiencia
o funcionalidad de las distintas aplicaciones de videollamadas
para contar con las mejores herramientas para llevar adelante
las entrevistas con los consultantes.

Por dltimo, el proceso de supervision comenzé a funcionar tam-
bién como un espacio de intercambio y socializacion sobre los
efectos del aislamiento en el self de los terapeutas y como esta
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situacion impactaba en la practica clinica. De esta manera, re-
tomando la idea de red social de Sluzki (1998), los espacios de
supervision si bien ya cumplian con la funciéon de apoyo emo-
cional, esta funcion pasé a destacarse, junto con la de compa-
fila social y la de ayuda material o de servicios (aplicado a los
consejos intercambiados sobre el manejo de la tecnologia). En
este sentido, este espacio se volvio un lugar de encuentro muy
importante para todo el sistema profesional.

Conclusion

Aln es dificil evaluar el impacto que ha generado y contintia
generando el aislamiento social en toda la poblacion. Se espera
que futuras investigaciones den cuenta sobre las consecuencias
del mismo en el proceso terapéutico. Sin embargo, de manera
preliminar y en el sistema humano alcanzado por el presente
trabajo, la supervision en el contexto de aislamiento social pre-
ventivo obligatorio ha cobrado una importancia clave e incorpo-
rado aspectos que se sumaron a los que ya se trabajaban en el
modelo de supervision presencial.

Si bien se habla de aislamiento social, en tiempos en donde
debe existir el aislamiento fisico el vinculo social y el fortaleci-
miento de los lazos relacionales incrementan su importancia. El
espacio de supervision para el equipo profesional del centro de
atencion psicoldgica analizado en el presente trabajo ha funcio-
nado de esa manera, integrando al espacio de supervision pro-
fesional que ya se realizaba la contencion del equipo humano.
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