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EVALUACION DE MANIFESTACIONES AGRESIVAS
EN UN GRUPO DE MADRES DE ADOLESCENTES
CON VULNERABILIDAD PSICOSOCIAL

Quiroga, Susana Estela; Duarte, Cecilia Yanina; Grubisich, Griselda; Colugio, Alicia
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RESUMEN

En el marco del Proyecto UBACYT 2014-2017 “Analisis de Proceso
y Resultados de Terapia Grupal Focalizada para Familias con Alta
Vulnerabilidad Psicosocial” se desarrollaron tareas de Prevencion,
Investigacion y Asistencia con madres de hijos adolescentes en la
region Sur del conurbano bonaerense. Esta poblacion reside en
contextos sociales vulnerables caracterizados por la exposicion
cotidiana a sucesos violentos. En este trabajo el Programa de Psi-
cologia Clinica para Adolescentes y sus Familias (Directora: Prof.
Dra. Susana E. Quiroga) presenta los resultados obtenidos en la
Escala de Agresion del Inventario de Organizacion de la Personali-
dad (Clarkin, Foelsch, Kernberg 2001) y los indicadores de Agresion
relevados en el Test de Rorschach. La tarea clinico-asistencial se
realiz6 durante los afios 2013/14 con madres de adolescentes tem-
pranos y medios.
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ABSTRACT

EVALUATION OF AGGRESSIVE MANIFESTATIONS IN A GROUP OF
MOTHERS OF ADOLESCENTS WITH PSYCHOSOCIAL VULNERABILITY
Within the framework of the UBACYT Project 2014-2017 “Analysis
of Process and Results of Targeted Group Therapy for Families with
High Psychosocial Vulnerability”, Prevention, Research and Assis-
tance tasks were developed with mothers of adolescent children
in the southern region of the Buenos Aires conurbation. This popu-
lation resides in vulnerable social contexts characterized by daily
exposure to violent events. In this work, the Clinical Psychology Pro-
gram for Adolescents and their Families (Director: Prof. Dr. Susan E.
Quiroga) presents the results obtained in the Aggression Scale of
the Personality Organization Inventory (Clarkin, Foelsch, Kernberg
2001) and the Aggression indicators revealed in the Rorschach Test.
The clinical-care task was carried out during the years 2013/14
with mothers of early and middle adolescents.
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Introduccion

El informe de Unicef 2017 destaca que en Argentina 5 millones y
medio de adolescentes entre 10 y 18 afios padecen situaciones de
vulnerabilidad segun el lugar de nacimiento y las caracteristicas
socio-economicas de sus hogares. Uno de cada dos adolescentes

vive con necesidades basicas insatisfechas. Medio millén esté fuera
del sistema escolar. La desercion escolar esta ligada a embarazos
adolescentes en las mujeres y a la temprana insercion laboral en
trabajos precarizados en los varones. El 15% de los nifios nacidos
por afio son hijos de madres adolescentes. Esta tasa de embarazo
adolescente se mantiene estable desde hace 25afnos. Es importan-
te sefialar que a partir del afio 2015 se registra una tendencia as-
cendente de embarazo adolescente en menores de 15 afios. El 42%
de las adolescentes no estudia y tampoco trabaja porque estan a
cargo del cuidado de hermanos menores y/o a familiares enfer-
mos. Uno de cada seis adolescentes varones trabaja para colaborar
con el ingreso econdmico del grupo familiar. En estas poblaciones
vulnerables los adolescentes sufren situaciones violentas en sus
hogares (golpes e insultos), violencia social (explotacion sexual y
laboral) y violencia cultural (estigmatizados como delincuentes). Sin
embargo, los delitos cometidos por adolescentes representan solo
el 0,14% de la estadistica nacional de hechos delictivos. El informe
de Unicef describe condiciones de vulnerabilidad de adolescentes
en todo el pais. Es un marco de referencia para introducirnos en el
contexto ambiental de la poblacién consultante en el Programa de
Psicologia Clinica para Adolescentes y sus Familias.

| Gontexto Socio-Ambiental Especifico de la poblacion consul-
tante

La poblacion asistida concurre en el 98% de los casos por deriva-
cién de instituciones escolares, judiciales y otras organizaciones
no gubernamentales. La reconstruccion de las historias vitales me-
diante entrevistas clinicas y la administracion de técnicas cuantita-
tivas y cualitativas permiten conocer que se trata de una poblacion
expuesta a reiteradas situaciones traumaticas y/o disruptivas du-
rante los primeros afios de vida. Estas situaciones traumaticas son
acontecimientos reales originados tanto en el contexto ambiental
como en la dindmica familiar que conllevan riesgos especificos:
abandono parental, muerte de progenitores, abuso fisico, emo-
cional y sexual, adicciones al alcohol, marihuana, paco y cocaina,
intentos de suicidio, embarazo adolescente, conductas violentas
hetero y autodestructivas. Estudios epidemioldgicos realizados por
nuestro equipo (Quiroga et. al 2012) revelan que el 87,6% de la
poblacion vivencio hechos violentos relacionados con robos, trafico
y consumo de drogas. Los adolescentes y sus madres relatan que
en su lugar de residencia (“barrio, villa, pasillo”) conviven con en-
frentamientos armados entre delincuentes y policia. Sus viviendas
son construcciones fragiles con escasas dimensiones espaciales y
propician un alto indice de hacinamiento. El contexto de vulnerabi-
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lidad psicosocial también se observa en el bajo nivel educativo de
los padres y en la precariedad de su insercion laboral. Con respecto
a la conformacion familiar se evidencia un predominio de hogares
monoparentales organizados en relacion con la figura materna. Los
padres, en la mayoria de los casos, estan ausentes de su funcion
debido a que las parejas parentales se conforman durante la ado-
lescencia media como un intento exogamico fallido. El embarazo
adolescente es una consecuencia no planificada de estas uniones
que culmina con la disolucion de la pareja y el retorno de la ado-
lescente a su familia de origen. El grupo familiar, entonces, esta
compuesto por la madre, sus hijos y la generacion anterior (abue-
los maternos). Otro desenlace del embarazo adolescente es que la
funcién materna queda a cargo de las abuelas. Este patron vincular
se observa en la generacion anterior (abuelos) y en la posterior
(hijos). Por lo tanto, el entramado vincular especifico que presen-
ta la organizacion familiar en esta poblacion obstaculiza la salida
exogamica. Esta asuncion deficitaria del rol parental nos llevd a
indagar la calidad del vinculo entre padres e hijos en esta poblacion
con vulnerabilidad social y desvalimiento psiquico. En el préximo
apartado haremos referencia a los aspectos mas relevantes de este
vinculo intergeneracional.

Il Caracteristicas Especificas del Vinculo Intergeneracional

En el apartado anterior sefialamos que la poblacidn asistida se ha-
lla expuesta a acontecimientos reales disruptivos con potencialidad
traumatica desde los primeros afios de vida. Numerosas teorias
socioldgicas y psicoldgicas han demostrado que las situaciones
traumaticas acaecidas durante la primera infancia producen un
efecto devastador que inciden en la identidad social de las co-
munidades traumatizadas y en el desarrollo psicofisico individual.
Desde el punto de vista socioldgico se considera que la violencia
dentro de las comunidades pone en peligro la vida humana dan-
do lugar a un trauma cultural (Alexander, 2012). El trauma cultural
es un impacto aterrador que provoca una ruptura en los patrones
sociales compartidos. No obstante, se trata de un proceso lento y
silencioso cuyas manifestaciones observables se hacen evidentes
después de un largo tiempo. Desde el punto de vista psicologico
se concibe como trauma (Laplanche y Pontalis, 1996) a aquellos
acontecimientos vitales que por su intensidad provocan una ruptura
en la organizacion psiquica del sujeto. Si los acontecimientos trau-
maticos se producen durante la primera infancia la identidad del yo,
el desarrollo emocional y las relaciones interpersonales se veran
afectadas generando en la vida adulta caracteristicas psicopatold-
gicas especificas compatibles con la categorizacion de Trastornos
Limitrofes o Boderline de la Personalidad (Kernberg, 1973). En la
poblacion asistida en el Programa de Psicologia Clinica para Ado-
lescentes los acontecimientos disruptivos provienen tanto de un
trauma cultural (violencia comunitaria) como de acontecimientos
traumaticos por las fallas en la asuncion del rol parental (embarazo
adolescente, abandono parental, abuso fisico, emocional y sexual,
conductas autodestructivas). Desde una perspectiva psicoana-
litica, Quiroga (1996,2001) plantea que la condicion violenta del
contexto social y la psicopatologia familiar (desregulacion afectiva,
duelos patoldgicos, adicciones) propia de esta poblacion promueve
vinculos intersubjetivos basados en la ruptura de los diques psi-

quicos (asco, verglienza, ideales morales) descriptos por Freud
(1905) como inhibiciones necesarias de la pulsion sexual para el
desarrollo de la vida cultural. Asi, el vinculo intergeneracional esta
determinado por: Deshordes Pulsionales (maltrato por golpes y/o
agresiones verbales por parte de los padres). Discurso Especu-
lador (vinculo desafectivizado con fines narcisistas por parte de
los padres). Escision del Discurso (mandatos contradictorios indu-
cen actuaciones en los hijos) Desplazamiento del Desamparo (el
desamparo parental es vivenciado como rechazo y condiciona una
salida patoldgica temprana) Manejo de los Vinculos de Depen-
dencia-Independencia (Los padres exigen una fidelidad incondi-
cional que lo desestima como persona independiente por ejemplo
trabajar y/o cuidar hermanos menores) Identidad Parental de Fa-
chada (familias con un sistema defensivo rigido que atenta contra
la autoestima de los hijos y produce actos autodestructivos). Vin-
culos Simbiéticos (se evita la diferenciacion generacional con los
hijos para mantener su equilibrio narcisista). El hallazgo de estas
caracteristicas especificas del vinculo primario signado por la vio-
lencia y la agresion fue un punto de partida para indagar sobre el
reconocimiento de sus propias conductas agresivas en un grupo
de madres de adolescentes tempranos y medios con diagndstico:
Trastorno Negativista Desafiante (DSMIV). En el siguiente apartado
expondremos el marco tedrico subyacente a nuestra tarea.

Ill Marco Tedrico

En esta poblacion expuesta a situaciones disruptivas con potencia-
lidad traumatica se detect6 que el motivo de consulta no se refiere
a una situacion metaforizada sino que expresa un trauma real, con-
creto, ligado a aspectos deficitarios del yo. McDougall (1982) refiere
que los pacientes con patologia del déficit presentan problematicas
relacionadas con la constitucion del narcisismo mas que en rela-
cién con el conflicto edipico. Diversas corrientes tedricas sostienen
que la organizacion deficitaria del yo se relaciona con la imposibili-
dad de las figuras parentales para dar respuesta satisfactoria tanto
a las necesidades fisicas como a los requerimientos psiquicos de
sus hijos. Freud (1895[1950]) refiere que la supervivencia biologica
y las condiciones emocionales estables para la estructuracion psi-
quica requiere de una accion especifica que el adulto realiza con el
infante. Esta accion especifica es el origen de “/a comunicacion con
el semejante y de todas las valoraciones morales”. Green (1972)
sostiene que la accion especifica adecuada permite la organiza-
cion de un Yo coherente. Una accidn especifica que no contemple
las necesidades del nifio impide la discriminacion interno-externo
y reduce al Yo a una posicion defensiva. La funcion materna es la
estructura encuadradora del yo del nifio. Winnicott (1990) destaca
que la relacion de la madre con el nifio es el contexto donde se
desarrolla la personalidad si la madre no establece una relacion
empatica promueve un ambiente hostil tanto por ausencia como
por intrusion. Bion afirma que la capacidad continente de la madre
permite la integracién del yo, el proceso secundario y el conse-
cuente juicio de realidad. Desde la teoria del Apego y la Mentaliza-
cion Fonagy, Steele (1991) plantean que la representacion mental
que la madre tiene sobre su propia madre es determinante en la ca-
lidad del vinculo materno-filial. Stern (1994) propone que la madre
en su comportamiento con el nifio refleja su propio estado afectivo.
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Los estudios que enfocan la dimension transgeneracional, Fustier
y Aubertel (1997) sostienen que todo individuo adviene a una his-
toria que lo precede y que desde alli construye su identidad subje-
tiva. En la misma direccion, Lebovici (1993) afirma que los padres
inscriben al nifio en un mandato familiar implicito que incluye sus
propios conflictos infantiles y los de la generacion anterior (abue-
los). Estos cuadros psicopatolégicos que presentan un déficit en la
organizacion del yo no pueden clasificarse como organizaciones
netamente neuréticas y tampoco como organizaciones psicéticas.
Las primeras referencias bibliograficas datan de 1885 y se pensaba
a estas organizaciones como formas atenuadas de la esquizofre-
nia. Helen Deustch (1942) describe un tipo de pacientes que se
caracterizan por aparecer como bien adaptados aunque muestran
cierta superficialidad emocional debido a que sus conductas agre-
sivas permanecen enmascaradas en la pasividad. Las denomina
personalidad como si puesto que la “aparente bondad” muta con
facilidad hacia conductas impulsivas. Investigaciones posteriores
profundizan el concepto de como si al introducir la nocién freudia-
na de escision y el trauma como productor de la desorganizacion
del yo. Surge el concepto de Organizacion Borderline de la Per-
sonalidad. Kernberg (1979) estudia estas organizaciones desde la
conjuncion de la Psicologia del Yo y la teoria de las relaciones de
objeto. En las organizaciones borderline existe un predominio de
mecanismos de defensa propios de los primeros tiempos de la vida:
escision, idealizacion, negacion y la identificacion proyectiva. Kern-
berg sostiene que la Organizacion Bordeline esta en continua evo-
lucion entre la psicosis y la neurosis. Considera que la agresividad
primaria ocupa un lugar central en estas estructuras. El intento de
dominar la pulsion agresiva por parte del yo fracasa por la conjun-
cion de un monto de agresion en el nifio y la incapacidad materna
para contenerla. La escision es el mecanismo al que recurre el yo
para controlar la agresion. Una consecuencia de la escision es la
percepcion del objeto como totalmente bueno o totalmente malo.
Esta polarizacion impide una integracion entre pulsiones libidinales
y pulsiones agresivas. El autor propone “niveles altos, intermedios
y bajos” de patologia. Los niveles altos de organizacion pertenecen
ala neurosis y los intermedios y bajos a las organizaciones “limite”
de personalidad. Desde esta perspectiva se considerd pertinente
administrar el Inventario de Organizacion de la Personalidad (IPO)
(Clarkin, Foelsch, Kernberg 2001) con el objetivo de explorar la per-
cepcion acerca de sus propias conductas agresivas en un grupo
de madres de adolescentes. A continuacion nos referiremos a esta
experiencia y sus resultados.

IV Descripcion del Inventario de Organizacion de la Persona-
lidad (IPO)

El Inventario de Organizacion de la Personalidad (IPO) evalia el
nivel de la conducta manifiesta y la organizacion estructural ba-
sica subyacente mediante un cuestionario autoadministrable que
permite la evaluacion cuantitativa y cualitativa de la personalidad
del paciente. La técnica fue modificada en varias oportunidades.
En este trabajo se presenta la version de 2002 que fue validada
en Argentina por Quiroga y otros. Esta version se compone de 83
items que integran tres escalas primarias: Difusion de Identidad,
Mecanismos de Defensa, Prueba de Realidad y dos escalas adi-

cionales cualitativas: Agresion y Valores Morales. Se puntua: “Nun-
ca”(1), “Raramente”(2), “Algunas veces”(3), “Frecuentemente”(4) y
“Siempre”(5). Cada escala incluye una serie de items que se eva-
lian separadamente y tiene un puntaje maximo total que resulta
de la suma del puntaje obtenido en cada item. El puntaje del suje-
to entrevistado se mide sumando los valores que corresponden a
cada item elegido. Este puntaje multiplicado por 100 arroja un por-
centaje que comparado con la Media permitira identificar el grado
de patologia o no que ese sujeto presenta. En todas las escalas los
puntajes mayores al percentil 65 reflejan patologia.

Muestra: 27 madres de adolescentes tempranos y medios con
vulnerabilidad psicosocial asistidos en el Programa de Psicologia
Clinica para Adolescentes y sus Familias en el transcurso de los
afios 2013/14.

Procedimiento: El Inventario de la Organizacion de Personalidad
(IPO) fue administrado en forma individual como parte del dispositi-
vo de diagndstico y tratamiento grupal disefiado en el Programa de
Psicologia Clinica para Adolescentes y sus Familias para el aborda-
je clinico-asistencial de esta poblacion que presenta caracteristicas
especificas de personalidad asociadas al contexto ambiental y la
presencia de vinculos primarios signados por la violencia. Dicho
dispositivo se denomina Grupo de Terapia Focalizada (GTF) y fun-
ciona como un grupo cerrado que incluye diversas patologias ex-
cepto organizaciones delirantes.

Resultados: Los resultados obtenidos en la escala Agresion del
Inventario de Organizacion de la Personalidad (IPO) presentan tan
solo un 2% de la poblacion con valores superiores al percentil 65
significativos de conductas agresivas patoldgicas. Es decir, que el
98% de la muestra manifiesta no incurrir en conductas agresivas
en sus relaciones intersubjetivas y/o contra si mismos. Sin embar-
go, este resultado seria contradictorio con los altos puntajes sig-
nificativos de patologia antisocial obtenidos en la escala Valores
Morales. Dicha escala evalla la presencia de conductas antisocia-
les y el sentimiento de culpa relacionado con las mismas. Se hallo
que un 30% de la poblacion evaluada presenta una puntuacion alta.
Los puntajes obtenidos en esta escala serian compatibles con una
organizacion deficitaria del Superyo que no se caracteriza por la
esperada internalizacion de figuras parentales protectoras sino por
la presencia de aspectos persecutorios arcaicos. La discrepancia
entre los puntajes obtenidos en la escala Agresion y en la escala
Valores Morales llevo a indagar las manifestaciones agresivas me-
diante el Test de Rorschah.

V Test de Rorschach

En el marco de la tesis doctoral “Rorschach de madres con hijos
diagnosticados Negativista Desafiantes/Disociales” se analizaron
protocolos de 27 madres concurrentes a Grupos de Terapia Foca-
lizada para padres en el Programa de Psicologia clinica para Ado-
lescentes y sus Familias durante los afios 2013/14. El predominio
diagndstico es Organizacion Borderline de la Personalidad. Los pro-
tocolos evidencian indicadores de agresion que se expresan como:
Conductas Autoagresivas (puntuaciones elevadas en Escala de Po-
tencial Suicida), Presencia de color puro, Presencia de Contenidos
perturbadores (Mascara, disfraz,) Otros Contenidos (hombre arma-
do, animal salvaje) Descripciones (“ganchos y puntas para defen-
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derse”, “perros rabiosos que quieren lastimar”, “garras diabdlicas”,
“dientes”) Actitud de animales o personas (“animales peleando”,
“algo que agarra y lastima”). Respuestas: “Bicho comiéndose a una
muijer, “Perros tironeando a una persona en el medio”, “Como si
estuvieran agarrando a dos bebés cuando salen en el aborto”, “Ra-
tas comiendo un bicho”. Se evidencian indicadores de conductas
antisociales y perversas.

VI Conclusiones

Los datos relevados mediante entrevistas clinicas con orientacion
psicoanalitica y la aplicacion de un dispositivo grupal (GTF) de diag-
ndstico y tratamiento con orientacion psicodindmica permitieron
conocer que la poblacion consultante se encuentra expuesta a si-
tuaciones de violencia comunitaria (trauma cultural) y a situaciones
disruptivas con potencialidad traumatica (trauma psiquico) debido
a la organizacion familiar que presenta una asuncion deficitaria de
los roles parentales. Los vinculos intersubjetivos entre padres e hi-
jos también son violentos, golpes, agresiones verbales. Esta moda-
lidad vincular se repite en la generacion anterior (abuelos) y en la
posterior (hijos). La exposicion a situaciones traumaticas desde la
primera infancia condiciona una organizacion deficitaria del yo por
fallas en su cohesion interna dando lugar al predominio de organi-
zaciones narcisistas de la personalidad compatibles con la Organi-
zacion Boderline propuesta por Kernberg. La violencia del contexto
social y familiar llevd a administrar el Inventario de Organizacion
de la Personalidad (2002) con el objetivo de explorar la percepcion
sobre sus propias conductas agresivas en un grupo de madres de
adolescentes. Los resultados obtenidos muestran que so6lo un 2%
de la poblacion evaluada presenta conductas agresivas patoldgi-
cas. Sin embargo, a través de la misma técnica (IPO) el 30% de
la muestra evidencia un alto porcentaje de conductas antisocia-
les. Esta discrepancia entre los valores obtenidos podria explicar-
se tanto por la presencia de aspectos escindidos del yo como por
una organizacion deficitaria del superyé debido al predomino de
mecanismos de defensa primitivos en detrimento de mecanismos
mas elaborados como la represion. Los resultados obtenidos en las
Escalas Agresion y Valores Morales del IPO se corroboran con la
presencia de indicadores de agresion y conductas antisociales en
el Test de Rorschach.
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