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RESUMEN

El GTF es un dispositivo diagnostico-terapéutico grupal de orien-
tacion psicodinamica, de corto plazo y focalizado que incluye dos
sesiones multifamiliares (primera y novena sesion) basadas en los
principios fundamentales del Psicoanalisis Multifamiliar. En este
articulo se analiza una actividad grafica realizada en la primera
sesion de un Grupo de Terapia Focalizada-GTF para adolescen-
tes violentos que consiste en la elaboracion de una lamina en la
que participan los adolescentes y los adultos responsables que los
acompanan a tratamiento. Para la realizacion de la actividad grafica
grupal, a los participantes se les provee revistas para que recorten
figuras, palabras, frases, fotos que se vinculen con el contenido
verbalizado en la sesion. En el analisis realizado se observo por un
lado, la imposibilidad que presentan los adolescentes de justificar
verbalmente las elecciones de los recortes de frases/palabras/ima-
genes expresados en la lamina realizada. En relacion con los adul-
tos responsables, predomina una desconexion afectiva y cognitiva
acerca de la problematica por la que sus hijos fueron derivados a
tratamiento. Esta situacion de desconexion deja a los adolescentes
en un estado de vulnerabilidad psiquica al no poder ser alojados en
la mente de un cuidador que pueda darle significado a sus pensa-
mientos, sentimientos y emociones.

Palabras clave
Adolescentes Violentos, Actividad Grafica, Sesion Multifamiliar

ABSTRACT

ANALYSIS OF A GRAPHIC ACTIVITY IN A MULTIFAMILY SESSION OF
VIOLENT ADOLESCENTS

Focalised Therapy Group- FTG is a psychodynamic-oriented, short-
termed and focalised diagnostic-therapeutic group device. It includes
two multifamily sessions (first and ninth session) based on the funda-
mental Multifamily Psychoanalysis conceptualizations. In this paper,
a graphic activity made in the first session of a Focalised Therapy
Group- FTG is analyzed. It consists in the elaboration of a sheet in
which adolescents and responsible adults accompanying them to
treatment participate. For carrying out graphic group activity, partici-
pants are provided with magazines to cut out figures, words, phrases,
pictures linked to the verbalized content in the session. In the analy-
sis, on the one hand, the impossibility to justify verbally elections of
phrases/words/pictures cuts expressed in the sheet was observed.
Regarding responsible adults, an affective and cognitive discon-
nection predominates about the problems for which their children
were derived to treatment. This situation leaves off adolescents in a
psychic vulnerability state, as the caregivers are unable to stay them
in mind and give meaning to their thoughts, feelings and emotions.
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1. Introduccion

Este trabajo se enmarca en el Proyecto de Investigacion UBACyT
“Analisis de Proceso en Sesiones Multifamiliares de Grupos de Te-
rapia Focalizada para Adolescentes Violentos”.

El Grupo de Terapia Focalizada-GTF es un dispositivo diagndstico-
terapéutico grupal, de orientacion psicodinamica, de corto plazo y
focalizado. El marco tedrico-conceptual que se tomd como refe-
rencia para la creacion de este dispositivo incluye los fundamentos
tedricos de la psicoterapia de grupo, la psicoterapia focalizada y la
psicoterapia psicodindmica de corto plazo. Para estudiar la eficacia
terapéutica del dispositivo, se realizaron diferentes analisis que in-
cluyeron: 7) Andlisis de Resultados (Quiroga y Cryan, 2008¢c, 20094,
2010a, 2010b, 2010c, 2012¢, Cryan y Quiroga, 2014c), 2) Andlisis
de Proceso Terapéutico (Quiroga y Cryan, 2009b, 2010d, 2011b,
2011c, 2012e, Cryan y Quiroga, 2013a) que se realiz6 a través de
la aplicacion de dos métodos: el Modelo de Ciclo Terapéutico- TCM
y la Funcion Reflexiva- RF (ambos adaptados al castellano y para
procesos grupales) 3) Andlisis de Sesiones Multifamiliares (Cryan y
Quiroga, 2014e, Cryan, et.al., 2013), 4) Andlisis de Sesiones Vincu-
lares (Cryan y Quiroga, 2014a, 2015a) y 5) Andlisis de Actividades
Gréficas (Cryan, 2012, 2013, Cryan y Quiroga, 2014d, Quiroga y
Cryan, 2006b, 2012a, 2012d) de la Guia Terapéutica del dispositivo
(Quiroga y Cryan, 2011d).

En esta presentacion se analizara una actividad grafica realizada
en la primera sesién multifamiliar de un Grupo de Terapia Foca-
lizada-GTF, cuyo contenido verbal ha sido analizado previamente
con la Escala de Funcion Reflexiva (Cryan y Quiroga, 2015). El
analisis del discurso de los adolescentes violentos en esta sesion
multifamiliar permitié observar que no han alcanzado la compren-
sion de los estados mentales propios que incluyen situaciones
traumaticas de gravedad. En relacion con el discurso de los adul-
tos responsables, se detectd una marcada desconexion mental y
afectiva acerca de las situaciones traumaticas vivenciadas por
sus hijos y por ellos mismos, lo cual deja a los adolescentes en un
estado de vulnerabilidad psiquica al no poder ser alojados en la
mente de un cuidador que pueda darle significacion a sus pensa-
mientos, sentimientos y emaciones.

En este contexto, el andlisis de las actividades graficas constitu-
ye un instrumento de expresion privilegiado en pacientes donde la
palabra no alcanza el estatus que posee la accion. Es por ello, que
hacia el final de la primera sesién multifamiliar se realiza una acti-
vidad grafica grupal que consiste en la elaboracion de una lamina
en la que participan los adolescentes y los adultos responsables
que los acomparian a tratamiento. La importancia de incluir el modo
de expresion escrito a través de las actividades graficas radica en
que se deja un registro concreto de lo trabajado en el espacio te-
rapéutico, lo cual es de gran importancia debido a la dificultad que
presentan estos pacientes de establecer huellas mnémicas que
fijen lo ocurrido en cada sesion. El acto de escribir queda como tes-
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timonio de la presencia del adolescente y sus padres en la sesion,
de sus movimientos posturales y de la realizacion grafica en la que
se manifiestan sus pensamientos. El segundo paso esta dado por la
lectura y la visualizacion del testimonio escrito, el cual cobra efecto
de ligadura en la constitucion de las representaciones a través de
la memoria (Cryan y Quiroga, 2014d).

A continuacion se presentara el marco conceptual del dispositivo
GTFYy de las dos sesiones multifamiliares (una al principio y otra al
final) que se han incorporado al mismo.

2. MARCO CONCEPTUAL

El dispositivo Grupo de Terapia Focalizada- GTF consiste en la con-
formacion de grupos cerrados, con tematica focalizada y orienta-
cion psicodinamica que constan de diez sesiones de una vez por
semana de una hora y media de duracion. Estas diez sesiones se
distribuyen en una Primera sesion: multifamiliar, compuesta por los
adolescentes, sus padres, el terapeuta del grupo de adolescentes,
el terapeuta del grupo paralelo de padres y los observadores; Se-
gunda a octava sesion: Grupo de Terapia Focalizada- GTFy Grupo
de Terapia Focalizada para Padres- GTFP. Novena sesion: multifa-
miliar; Décima sesion: sesion de cada adolescente con su familia.
En estas diez sesiones se logra completar el proceso diagnéstico
y se realiza una primera evaluacion de los efectos terapéuticos al-
canzados a partir del dispositivo GTF. Esta primera evaluacion de
los pacientes se realiza una vez finalizado el GTF con el objetivo
de decidir si son derivados a un Grupo Terapéutico de Largo Plazo
(GTLP), a Terapia Individual, a Terapia Familiar, a Servicios externos
de cuidado intensivo o a la Repeticion del Primer Mddulo GTF.

Con respecto a los objetivos del dispositivo GTF para adolescentes
con conducta antisocial y autodestructiva, los mismos son:

a) Comprender el motivo de consulta o “conciencia de enfermedad”
b) Esclarecer los patrones de interaccion, formas de comunicacion
y tipicidades en el funcionamiento grupal

¢) Esclarecer los obstaculos del grupo al establecimiento del en-
cuadre y la transgresion a los limites

d) Describir y comprenderla composicion familiar

e) Trabajar la relacion del sintoma con los vinculos familiares.

Para el tratamiento de adolescentes violentos de 13 a 15 afios con
Trastorno Negativista Desafiante y Trastorno Disocial, estos objeti-
vos fueron operacionalizados a través de intervenciones especifi-
cas en cada una de las sesiones. Para ello, se construy6 una guia
terapéutica (Quiroga y Cryan, 2011d) en la que se fijaron los obje-
tivos a trabajar en cada sesion, el desarrollo de los mismos y las
técnicas especificas para alcanzarlos.

La incorporacion de dos sesiones multifamiliares en el dispositi-
vo GTF (una al principio y otra al final) se basd en las principales
conceptualizaciones del Psicoanalisis Multifamiliar, orientacion te-
rapéutica creada y desarrollada por el Dr. Garcia Badaracco (1990,
2000, 2010). Ambas sesiones constituyen momentos privilegiados
en el abordaje terapéutico de adolescentes violentos ya que permi-
ten analizar en profundidad la dinamica vincular que se genera en
estas familias. La decision de incluir en el dispositivo GTF dos se-
siones en vez de realizar s6lo Psicoanalisis Multifamiliar, responde
a la necesidad de generar espacios grupales propios tanto de los
adolescentes como de sus padres. Esta decision se baso en tres
razones: 1) las dificultades que presentan los adolescentes para la
verbalizacion de los conflictos y las situaciones de delito y trans-
gresion que suelen ocurrir en sus familias, 2) la observacion y la
escucha del nivel de descalificacion y agresion por parte de los pa-
dres hacia sus hijos que impide una comunicacion adecuada entre
ambos generando que los adolescentes limiten sus intervenciones

en presencia de los adultos responsables, 3) la imposibilidad que
presenta esta franja poblacional de sostener verbal y emocional-
mente los conflictos que los lleva a las inasistencias reiteradas o
a una desercion temprana al tratamiento (Cryan y Quiroga, 2015).
Para introducir brevemente los fundamentos tedricos del abordaje
creado por Garcia Badaracco (cuyo desarrollo excede ampliamen-
te esta presentacion), se puede afirmar que el grupo multifamiliar
constituye una mini-sociedad que nace del encuentro y la relacion
de sus participantes y actlia como un contexto contenedor, ya que
favorece la elaboracion de vivencias que han generado enfermedad
y el desarrollo de nuevos recursos personales (Diaz-Alejo Avilés,
Aguilar Ferndndez y Gonzélez Rueda, 2011). El grupo multifamiliar
“es lo que mas se parece a la vida cotidiana de los individuos en
la familia y a las familias en el contexto social” (Garcia Badaracco,
2000). El grupo multifamiliar facilita la apertura de nuevos espacios
mentales para que el paciente pueda hacer un “redesarrollo” a tra-
vés del accionar terapéutico. Asimismo, este grupo permite adquirir
“recursos yoicos” que promueven el descubrimiento del si mismo'y
una mayor autonomia y madurez para resolver el conflicto. A través
de este abordaje se apunta a visualizar la dimension vincular de
los conflictos que muchas veces es dilematica porque se da entre
estructuras mentales que se realimentan entre si y que tienden a
repetirse compulsivamente. Por lo tanto, para el autor el contexto
multifamiliar funciona como una “familia sustituta” que simulta-
neamente es “continente” de las intensas expresiones emocionales
que surgen dentro del grupo (Garcia Badaracco, 1989).

En el grupo multifamiliar, para cada persona los otros representan
un contexto y una pantalla que sirve para proyecciones y desplaza-
mientos de distintos contenidos, lo cual permite que se acentten
caracteristicas personales que representan aspectos parciales y
momentos particulares de conductas emocionales que vienen car-
gadas desde la historia familiar de cada uno. En esas conductas se
ponen en evidencia las “interdependencias patdgenas” de la historia
personal, las cuales dan lugar a ser trabajadas terapéuticamente
en el “aqui y ahora” y de esta manera, poder ser transformadas en
pensamiento reflexivo. A medida que se van produciendo las desi-
dentificaciones patdgenas por las que cada sujeto se siente habita-
do, aparece la posibilidad de reflexionar (Garcia Badaracco, 2000).
A pesar de la importancia de aplicar esta modalidad de abordaje en
el tratamiento de adolescentes violentos, en una revision bibliografica
realizada en las bases de datos Psychinfo, Scielo, Redalyc, Dialnet,
Jstor y Science Direct, no se han encontrado estudios empiricos es-
pecificos en que se utilizara el Psicoanalisis Multifamiliar o la Terapia
Multifamiliar en esta poblacion de riesgo (Cryan y Quiroga, 2014e).
Asimismo, no se han encontrado estudios que incorporen actividades
graficas en sesiones multifamiliares para adolescentes violentos.

3. METODOLOGIA

3.1 Participantes

Participantes: Adolescentes violentos de 13 a 15 afos que tras
haber completado el proceso de admision cumplian con los crite-
rios diagndsticos de Trastorno Negativista Desafiante y Trastorno
Disocial

Muestra: una sesion multifamiliar de un grupo GTF conformado por
6 adolescentes (5 varones y 1 mujer) y 6 adultos responsables (4
madres, una tia y una hermana) que realizaron la actividad grafica
grupal en la primera sesion multifamiliar.

3.2 Procedimiento

Los adolescentes consultantes fueron evaluados a través de un
proceso diagndstico. El mismo incluyd una entrevista clinica se-
midirigida a padres, una entrevista abierta al adolescente y la
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administracion de cuestionarios objetivos en el que se evaluaban
diferentes factores psicopatologicos. Una vez realizado el Proceso
Diagndstico, se realizd la firma del Consentimiento Informado de
los padres y/o adultos responsables a cargo de los adolescentes,
debido a que los mismos eran menores de edad. Asimismo se les
inform6 sobre las caracteristicas del tratamiento.

Los adolescentes que cumplian con los criterios diagnésticos es-
pecificados en el DSMIV para Trastorno Negativista Desafiante y
Trastorno Disocial y que sus padres acordaban con las normas ex-
plicitadas, fueron incluidos en la Unidad de Violencia y distribuidos
en los grupos GTF, los cuales estaban conformados por un minimo
de 6 pacientes y un méaximo de 8. En el periodo 2001-2005 se
realizaron 9 Grupos de Terapia Focalizada-GTF para adolescentes
tempranos violentos. Las sesiones fueron audiograbadas y filmadas
para su posterior analisis con el Consentimiento Informado de los
padres y/o adultos responsables a cargo de los adolescentes. Las
sesiones de los grupos GTF seleccionados fueron transcriptas ver-
batim, de acuerdo con las normas internacionales de desgrabacion
(Mergenthaler y Gril, 1996).

En este trabajo se presenta el analisis de la actividad gréafica rea-
lizada en la primera sesion multifamiliar del GTF 9 que consta de
11960 palabras. Las unidades de analisis estuvieron compuestas
por segmentos de 1000 palabras cada uno (excepto la dltima que
conté con 960 palabras). Se conformé un total de 12 unidades de
analisis, de las cuales las primeras 9 se analizaron con la Escala
de Funcion Reflexiva (Fonagy, Steele, Steele y Target, 1998; Adap-
tacion y validacion al castellano: Quiroga, 2003), discriminando el
discurso de cada paciente y adulto responsable. Las Ultimas tres
unidades de analisis en las cuales predomina la realizacion de una
actividad grafica de tipo grupal, seran evaluadas en esta presenta-
cion. Para la realizacion de la actividad grafica grupal, a los partici-
pantes del grupo se les provee revistas para que recorten figuras,
palabras, frases, fotos que se vinculen con el contenido verbalizado
en la sesion. A estos segmentos no se les aplico la funcion reflexiva
dado que el discurso de los pacientes es muy breve y se limita a
explicar por qué eligieron los recortes. A continuacion se presenta
el andlisis realizado.

4. ANALISIS DE LA ACTIVIDAD GRAFICA EN LA SESION MULTI-
FAMILIAR

El inicio de la actividad grafica esta dominado por el silencio, dado
que los pacientes y los adultos participantes se concentran en mirar
las revistas y piensan en sus elecciones. En un segundo momento,
los pacientes comienzan a levantarse y pegan los recortes o es-
criben frases. Una vez finalizada la actividad, se lee en voz alta lo
que cada uno ha elegido y se les pregunta por las razones de dicha
eleccion. Para una mejor comprension, no se respetara el orden
en que participan sino que se agruparan los recortes que eligieron
los adolescentes y los que eligieron las madres con las respectivas
explicaciones.

En relacion con los adolescentes, los recortes que eligieron fueron
los siguientes:

- Una foto de una moto con un conductor manejando en una
sola rueda (Paciente 1) El paciente explica que la eligié porque “me
gustan las motos”.

- Desgano? Falta de memoria? Falta de concentracion? (Pa-
ciente 2) El paciente no puede explicar por qué eligié esta frase:
“no sé... lavi y la corté”.

- Persona a persona (Paciente 3) El paciente refiere que no se
acuerda por qué eligio esta frase, dice: “la vi y la corté... y pensé
que estamos acd todos por lo mismo”.

- No hinches (Paciente 4) El paciente explica que la frase “/a dice
mi mama cuando quiero ir a bailar”.

- Ser chico es lo mas grande. (Paciente 5) El paciente no puede
explicar por qué la eligio: “no sé, me gusto”.

- Esta nifia corre peligro (Paciente 6). La paciente, unica mujer del
grupo, explica que la frase la eligié porque “no busco otra”.

La eleccion de frases/imagenes realizada por los adolescentes nos
muestra que la imposibilidad de comprender las razones por las
que son derivados a tratamiento los adolescentes se correlaciona
con la imposibilidad de justificar la eleccion de un recorte. Las ex-
plicaciones que realizan de la eleccion incluyen el haberlas visto
en la revista, que les gustd que no buscaron otra. Sin embargo,
al analizar cualitativamente los recortes, se observan situaciones
vinculadas a conductas de riesgo como un conductor manejando
una moto en una sola rueda o una “nifia que corre peligro” o por
el contrario, con problemas de aprendizaje que se representa en la
frase que pregunta por “el desgano, la falta de memoria o la falta de
concentracion”. Asimismo, se observan frases muy caracteristicas
de la adolescencia: por un lado, aparecen salidas fuera del ambito
familiar que parecen ser limitadas por los adultos (“No hinches”) o
la frase “Persona a persona”, y por otro lado, aparecen frases que
hablan de “una nifia” o de “ser chico”, idealizando la etapa de la
nifiez que ha finalizado.

En relacion con los adultos responsables, los recortes que eligieron
fueron los siguientes:

- Las cosas por su nombre. Lo que ahora haces como si nada,
alguna vez lo tuviste que aprender (Madre de Paciente 1) que
completd el recorte con una frase escrita Podes elegir el lugar
adonde queres llegar, sélo tenes que probar. Explica que su
eleccion es porque cree que “si uno se propone cambiar puede
hacerlo. El (en referencia a su hijo) ya sabe lo que significa portarse
mal, y que todo el mundo lo rete o llamar la atencion mal... Bueno
ahora que pruebe portarse bien, y que elija portarse bien”.

- Palabras mayores (Madre de Paciente 2) Explica que la eligid
porque “como estabamos diciendo aca que los chicos tienen que
escuchar las palabras de los mayores, que la responsabilidad es de
uno si a ellos les pasa algo”.

- Foto de cascadas (Hermana de Paciente 3) Explica que esa ima-
gen le da tranquilidad y libertad. Piensa que “los chicos estan muy
sometidos a la vista de los demas y capaz que mi hermano viendo
esa imagen pueda sentir paz y tranquilidad”.

- Inseguridad (Madre de Paciente 4) Explica que la eligid porque lo
relaciona con los chicos: “yo sé que mi hijo hace todo esto porque
quiere llamar mi atencion, quiere estar seguro. Pero no es asi... se
sienten inseguros”.

- La alergia puede sorprenderte en cualquier momento (Madre
de Paciente 5) Explica que entendid alegria en lugar de alergiay que
la relaciond con que “ésto que estoy haciendo (se refiere a iniciar
tratamiento terapéutico), para mi es una alegria porque estoy dando
un paso, para el bien de él y el bien de nosotros”.

- Este es un momento de bienestar para tu conciencia (Tia de Pa-
ciente 6). Explica que es “por todo lo que estamos hablando. .. viene
bien para tomar conciencia de cada cosa que se esta hablando”

Las frases elegidas por los adultos responsables hacen referencia
al desasimiento de la autoridad parental que deben realizar los ado-
lescentes en esta etapa y las dificultades que se plantean en esta
poblacion para llevar a cabo este proceso psiquico, ya que predo-
minan padres ausentes que no pueden vincularse afectivamente
con sus hijos. En este punto, se destacan las explicaciones acerca
de que los hijos “ahora pueden elegir’, que deben “escuchar la
palabra de los mayores” o que quieren “llamar la atencion” para
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sentirse seguros. Algunas frases hacen referencia al inicio del tra-
tamiento como un “momento de bienestar para la conciencia”, “la
alegria” de dar el paso inicial (a pesar que confundid la palabra por
alergia) o incluso el “anhelo de paz y tranquilidad” (en la imagen de
las cascadas).

Finalmente, una vez realizada la lamina y verbalizados los con-
tenidos, entre los adolescentes y sus padres tienen que elegir un
titulo para la lamina. En este momento se genera un intercambio
interesante entre todos los participantes quienes finalmente logran
elegir la frase “Para leer, guardar y reflexionar”. El titulo que eli-
gieron manifiesta la valoracion de la actividad asi como también
la necesidad de continuar a futuro en esta via para lograr mayor
comprension de lo expresado.

5. CONCLUSIONES

El dispositivo GTF es un tratamiento especifico desarrollado para el
abordaje terapéutico de la violencia juvenil que ha sido objeto de
investigacion en distintos niveles de andlisis. Entre estos andlisis,
se incluye el andlisis de sesiones multifamiliares y el analisis de
las actividades graficas. En este trabajo se analizd una actividad
grafica realizada en la primera sesion multifamiliar de un grupo
GTF para adolescentes violentos. Si bien el valor de incorporar se-
siones multifamiliares y actividades gréficas en el tratamiento de
estos pacientes ha sido desarrollado en la literatura presentada, es
importante destacar que el andlisis de ambos permite completar el
proceso diagnéstico de los adolescentes violentos en interaccion
con sus padres y el modo de comunicacion que predomina en estas
familias tanto grafica como verbalmente.

En el analisis realizado se observo por un lado, la imposibilidad que
presentan los adolescentes de justificar verbalmente las elecciones
de los recortes de frases/palabras/imagenes expresados en la lami-
na realizada. En relacion con los adultos responsables, predomina
una desconexion afectiva y cognitiva acerca de la problematica por
la que sus hijos fueron derivados a tratamiento terapéutico, que se
manifiesta en las expresiones idealizadas acerca del vinculo que
deberia existir entre padres e hijos. Esta situacion de desconexion
deja a los adolescentes en un estado de vulnerabilidad psiquica al
no poder ser alojados en la mente de un cuidador que pueda darle
significacion a sus pensamientos, sentimientos y emociones.

Una frase que llama la atencidn es el titulo que eligen para finalizar
la actividad gréfica: “Para leer, guardar y reflexionar”. Esta frase
implica considerar las metas y caracteristicas del tratamiento, tal
vez muy distantes de las que Freud (1914) enunci6 en “Recordar,
repetir, reelaborar”. En estas familias violentas, la posibilidad de
la palabra abstracta que permite evocar un recuerdo, repetirlo en
transferencia y reelaborarlo psiquicamente como en el caso de los
pacientes neuroticos, resulta practicamente imposible. El inicio del
tratamiento no es el recuerdo sino la lectura de lo escrito con el
fin de terminar de comprender lo que se ha planteado; el conser-
var o guardar lo graficado en una lamina concreta es el modo de
evocacion (la lamina funciona como una huella mnémica que sera
evocada desde lo visual y no desde lo psiquico); y la reflexién pa-
recer ser un punto de llegada, no un punto de partida que lleve a la
comprension del sintoma o a la complejizacion de la mente.

La deficiencia en la constitucion palabra (preconciente verbal) que
se presenta en estas familias se vincula en forma directa con la fal-
ta de conciencia del motivo de consulta por el que son derivados a
tratamiento. En estos adolescentes en los que la violencia (precon-
ciente cinético) tiende a ser desencadenada frecuentemente ante
la mirada del otro, un gesto o una actitud (preconciente visual), la
realizacion de actividades graficas enriquece la intervencion tera-

péutica. La posibilidad de analizar este tipo de actividades graficas
realizadas por adolescentes violentos en interaccion con sus pa-
dres nos permite avanzar en la comprension de la violencia juvenil y
en el desarrollo de técnicas especificas que consideran las logicas
previas al desarrollo de la verbalizacion.

En futuros trabajos se mostraran otros analisis de actividades gra-
ficas y se compararan las ldminas grupales realizadas al inicio y
al final del dispositivo GTF para evaluar los efectos del mismo en
la subjetividad de los adolescentes violentos, en la interaccion con
sus familias y en la comprension de las situaciones de alto riesgo
psicosocial a la que se encuentran expuestos.
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