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Capítulo 1

El psicólogo en la escuela: análisis histórico de los diferentes tipos de intervención

La presencia del psicólogo en la escuela y en particular en la escuela obligatoria ya es un hecho corriente ( en Italia).

Las polémicas en cuanto al “rol” del psicólogo: las posiciones oscilan, en lo esencial, entre dos polos: por un lado se afirma que el psicólogo es un asistente social común, que tiene la misión de promover la madurez individual, social y cultural de los niños; y por otro lado, se persigue la quimera del psicólogo como clínico superpecializado que sólo reconoce como ámbito operativo propio el de la intervención terapéutica en casos de patología mental.

La escuela italiana actual es un sistema burocratizado al extremo y estructurado con niveles de jerarquía superpuestos. Como tal, se rige por normas rigurosas cuyo efecto es el de regular en el tiempo, homeostáticamente, el propio sistema, trabando cualquier cambio.

Se origina entonces una primera contradicción entre el objetivo declarado por el establecimiento educacional y el que en realidad se persigue.

El objetivo declarado es el educativo: la escuela se fija por anticipado la misión de promover la formación moral y cívica y brindar instrucción. El objetivo que en realidad se persigue es constituir un área de paso obligado para lograr determinados niveles de reconocimiento social (títulos de estudio).

En la rígida jerarquía de la escuela italiana, el psicólogo ocupa una posición anómala: no pertenece a ella, no tiene ahí una situación. Por lo general interviene en la escuela “desde afuera”. El psicólogo no encuentra espacio en el organigrama de la escuela: actúa como asesor externo.

Este panorama facilita el predominio de un determinado estereotipo del psicólogo, en virtud del cual se le atribuyen de modo irracional, conocimientos y capacidades.

La única definición del rol del psicólogo que obtuvo mayor consenso fue la del psicólogo como “promotor de cambio”. Pero también esta definición terminó por ser estéril frente a la falta de instrumentos para dar operatividad a ese cambio.

¿Quiénes son y qué esperan del psicólogo los “clientes” potenciales?

En la escuela a la que el psicólogo es destinado, podemos considerar que  sus “clientes potenciales” son todos aquellos que allí actúan y viven, es decir el rector, los docentes, los alumnos y los padres.

Destaquemos de entrada una característica habitual de quienes recurren al psicólogo escolar: todos rechazan que se los defina como clientes o usuarios de su intervención. Quien solicita sus servicios nunca lo hace “para él”.

En la escuela, la persona que se pone en contacto con el psicólogo no cree, por lo general, necesitar de una intervención: piensa, simplemente, que somete a la consideración del psicólogo “casos” patológicos de los demás para que el profesional intervenga. De este modo, sugiere que se lo defina como “diagnosticador” (“comprendí dónde está el trastorno”) y como “terapeuta impotente” (“no sé qué hacer”), y atribuye al psicólogo la condición de “mago omnipotente”, poseedor de los conocimientos y de  la práctica requeridos para resolver el caso. 

No es raro que este tipo de pedido se asocie a un desafío a la presunta omnipotencia del psicólogo: “veamos qué es capaz de hacer ahí donde yo fracase”.

Los rectores cuando solicitan al psicólogo que intervenga en determinados comités de clase porque “no funcionan” o porque en su seno hay docentes que “no colaboran”, ponen en práctica el mecanismo al que hemos aludido, creyendo, sin embargo, que ellos están fuera del sistema y por consiguiente fuera de la eventual patología relacional.

El pedido de los docentes  en cambio es siempre el de intervenir en un “caso difícil” para hacer un diagnóstico preciso y de ser posible una terapia directa. La hipótesis es que la enfermedad reside en el niño indicado, o a lo sumo, en su familia. La escuela, sus métodos, la relación entre el alumno y el docente que hizo el señalamiento no se cuestionan sino de manera muy tangencial.

Hay en estas actitudes una gran dosis de resistencia al cambio: el profesor, por lo general, no quiere ser “cuestionado” y rechaza por “incompetente” al psicólogo que intente implicarlo como “cliente portador del problema”.

En general, los progenitores se resisten a tomar la iniciativa de concurrir al consultorio del psicólogo. El hecho de acudir a su consultorio califica enseguida al padre como “mal padre”. Si algún miembro de la familia requiere de la intervención de un psicólogo, surge enseguida la sospecha de enfermedad mental.

Como ya se señalo, rectores, docentes y padres, como integrantes de la comunidad escolar y beneficiarios por lo tanto de la actividad del psicólogo, le atribuyen a éste un campo limitado de intervención: la patología de los demás: “de quien en la escuela me impide ser lo que yo quisiera ser, de quien me impide enseñar, de quien impide que mi hijo estudie, de quien impide que mi escuela funcione”. En el pedido de intervención va implícita, por consiguiente, la pretensión de una pronta solución del problema, solución que no implique un cambio o una reflexión para aquel que se hizo cargo del señalamiento. Se trata sin duda, de una expectativa de tipo mágico que, además de conllevar la descalificación implícita del psicólogo, le tiende una celada, ya que la demostración de impotencia servirá para tranquilizar a quien plantea el problema: “Si el psicólogo no tuvo éxito, ¿por qué habría de tenerlo yo?:”

De todos modos, en este punto lo interesante es hacer notar que la atribución de poderes mágicos al psicólogo actúa en sentido homeostático.

Otro tipo de expectativa que a menudo se crea en relación con el psicólogo es la de atribuirle, de modo incondicional, conocimientos pedagógicos. Para muchos rectores y docentes el psicólogo, posee, como tal, las recetas metodológicas. Debe conocer los medios para hacer aprender la matemática a aquel que no la comprender, debe ...etc.

Es fundamental señalar que el estereotipo cultural actúa de manera tal respecto del psicólogo, que lo “define por anticipado” en las relaciones con sus clientes potenciales. Una vez definido, el psicólogo queda reducido a la impotencia. Para que su figura tenga razón de ser e incida en la realidad social de la escuela, es urgente encontrar los medios que le permitan “autodefinirse” en su condición de psicólogo dentro de un determinado contexto.

El psicólogo de la escuela: análisis crítico

Formas de intervención que los psicólogos escolares utilizaron en el pasado.

La intervención preventiva

Semanas después de iniciado el período lectivo, la psicometrista iba curso por curso y aplicaba de modo colectivo a todos los alumnos, una batería de pruebas, discriminadas por lo general en test de nivel y test proyectivos. Todo el material reunido se llevaba a la oficina y  se le entregaba al psicólogo. La tarea de este último consistía en hacer un diagnóstico de la clase y a continuación volver con el material a la escuela para informar al comité de clase. Al final de larga discusión acordaban un análisis individual de los casos difíciles.

Este tipo de intervención, que por fortuna está hoy en decadencia, fue quizás el primero que se aplicó en las escuelas después de que se crearon los centro psicopedagógicos o de orientación, y ello como consecuencia de la fe ciega que los test mentales y de personalidad inspiraban en la década de 1950. El empleo del tipo de intervención al que nos referimos tiene no poca responsabilidad en el surgimiento del clisé del “mago diagnosticador”, que tanto molesta hoy a los psicólogos.

La intervención mediante la técnica del diagnóstico precoz se presta a críticas bastante obvias:

· no responde a una solicitud específica de la escuela

· El psicólogo se define como un técnico que posee la clave para la comprensión de los fenómenos intrapsíquicos y esta en condiciones, por esto, de “rotular” a las personas.

· Este tipo de intervención menoscaba inclusive el respeto por la ética profesional.

· El efecto “Pygmalion” sobre los docentes es enorme. Ante ello los alumnos rotulados asume ineludiblemente las características conductuales sugeridas por el psicólogo.

Nota al pie: Se entiende por efecto Pygmalión el fenómeno estudiado por Rosenthal  en la obra Pigmalione in classe, en virtud del cual la comunicación que se hace a los educadores sobre características psicológicas de sujetos y grupos, antes de que los conozca en persona, provoca en ellos una gran inclinación a actuar sobre la base de una creencia ciega en los datos previamente recibidos. De tal manera, un grupo de educadores a quienes se puso al frente, a título experimental, de una clase normal (pero calificada como clase de sujetos retrasados) encontraron efectivamente que los alumnos presentaban un notoria dificultad de aprendizaje.

La intervención  por señalamiento: el alumno problema

Superada la época del diagnóstico precoz, se comenzó a esperar que la institución se planteara los problemas y sobre esa base pidiera  la intervención del psicólogo.

El señalamiento del caso más menudo se limita a una indicación de carencia intelectual o de bajo rendimiento. La experiencia enseña que en la mayor parte de los casos señalados, la escuela sólo espera del psicólogo que confirme su indicación, añadiéndole una pizca de “cientificismo” para poder justificar así las medidas disciplinarias o de marginación

Frente a este tipo de señalamiento, el psicólogo puede responder de diferentes manera:


1.- Actitud de consentimiento pasivo: el psicólogo no cuestiona el señalamiento hecho por el docente, a partir de lo cual el chico es sometido a entrevistas y test mentales y proyectivos. Al intervenir de este modo, el psicólogo acentúa su rol de diagnosticador y se reafirma como técnico especialista al servicio de la institución escuela y de sus exigencia. No es casual que esta actitud sea la que  más agrade a la institución.


2.- Traspaso del problema a los docentes: el psicólogo puede resolver no ocuparse inmediatamente del caso y sostener antes con los docentes una discusión exhaustiva. Al actuar así, cree correcto tratar como cliente a quien le comunica el problema y no a los demás.


3.- Actitud de rechazo (desafío a la institución): algunos psicólogos, apoyándose en la idea de que la escuela obligatoria no ha de ser selectiva y no debe por lo tanto producir marginación social, comenzaron a rehusarse sistemáticamente a tomar en consideración “casos” como quiera que fueren presentados. Esta actitud de abierto desafío a la institución, acusada así de generar inadaptación, los coloca en conflicto con la autoridad escolar y con los docentes.

Al puntuar de modo diferente el sistema social más amplio, señala en la escuela la causa de la inadaptación y la patología, inculpando de este modo a la institución. Con su rechazo el psicólogo comunica: “la culpa es de ustedes, ustedes deben cambiar”.

Pero ojo, el psicólogo que se asume frente al sistema escuela una actitud de abierta condena y culpabilización, en el intento de impulsarlo a corregir sus “patologías” cae en un grave error conceptual y táctico, cerrándose la posibilidad de actuar en su seno.

La actitud psicoanalítica y el uso de la terminología freudiana en la escuela

Superada ya la época de los test, los psicólogos más actualizados han empezado a introducir en la escuela métodos y terminología de filiación psicoanalítica.

Con todo, la introducción del psicoanálisis abrió nuevas perspectivas. Contribuyo a superar de manera definitiva las creencias vinculadas con la concepción del trastorno de conducta como expresión de una enfermedad del “cerebro” y subrayar la importancia de las relaciones primarias en la evolución psicológica del niño.

La legitimidad del psicoanálisis se puede extender del individuo al grupo, pero siempre que se conserven esas modalidades. En la escuela esto es absolutamente imposible.

En la escuela faltan todas las condiciones clave de la relación psicoanalítica. Es la escuela quien hace el señalamiento de intervención y no el sujeto. En segundo lugar, ni el niño, ni la familia efectúan pago alguno al analista. Por último, el docente contribuye a interferir en la terapia actuando con sutileza para sonsacar informaciones.

Es importante, en cambio, hacer una observación de fondo: la aplicación del psicoanálisis desplaza la atención del presente al pasado, buscando las causas en la primera infancia y en el contexto afectivo familiar. El aquí y ahora de la situación escolar se descuida de continuo en la indagación psicoanalítica tal como inadecuadamente se la aplica en la escuela. Cuando se habla de escuela, todo ello va en detrinimiento de la claridad comunicacional entre psicólogos, docente y padres y del necesario enfoque del campo de observación del “aquí y ahora”.

La no intervención como revolución

En la actualidad se ha difundido ampliamente la actitud de muchos psicólogos que de uno u otro modo rehúsan tomar en consideración los casos de inadaptación, por cuanto entiende que la escuela en sí es una “estructura inadaptante”.


Capítulo 3
Algunas reflexiones teóricas


La epistemología común a las intervenciones tradicionales


Todas las intervenciones del psicólogo que mencionamos hasta ahora tienen una epistemología en común, es decir que comparten algunos esquemas conceptuales en cuanto a la naturaleza, origen y evolución de la patología mental y de los trastornos de conducta. No es posible agotar  en pocas páginas un discurso tan complejo. Nos limitaremos a señalarlo para poder introducir válidamente el tema de una nueva epistemología basada en la inserción de modelos conceptuales dispares y a veces contrapuestos.


Vimos ya que el psicólogo, frente al señalamiento de una conducta problemática se preocupa por descubrir “la naturaleza” del trastorno. Se centra toda la atención en los mecanismos intrapsíquicos del sujeto, en la mente considerada como portadora de ese trastorno. El psicoanálisis indujo a la ciencia a un gran salto cualitativo superando la concepción orgánica de la enfermedad mental. Pero no se ha salido del esquema clásico de la concepción monádica del hombre constituido por soma+psique con interrelaciones recíprocas.


De esta manera, la enfermedad mental y la conducta problemática llega a ser, con frecuencia, un misterio indescifrable. La capacidad de comprender del psicólogo o el terapeuta se atribuye a la falta de medios analíticos para la exploración, pero no se cuestiona la dirección exploratoria ni el objeto del análisis, es decir, la legitimidad de la concepción intrapsíquica de la enfermedad mental. Este es, en esencia, el núcleo de la epistemología tradicional. 

El cambio epistemológicos consiste en abandonar la visión mecaniscista.-causal de los fenómenos, que dominó las ciencias hasta hoy, para acceder a una visión sistémica. El objeto de estudio ya no es entonces lo intrapsíquico individual, sino el sistema relacional del que el individuo forma parte. En este contexto, se indaga el síntoma no como una manifestación exterior de una patología interna del sujeto sino en su significado comunicacional en el marco del sistema relacional.


En este sentido J. Haley afirma que durante los últimos años hubo un cambio de rumbo en la psiquiatría y en la psicología que se puede describir como un desplazamiento de la atención desde los procesos internos del individuo hacia sus relaciones con los demás.

Enfoque Sistémico

Para el grupo, la opción teórica consistió, por lo tanto, en hacer suyo, además del punto fundamental de la imposibilidad de indagar la “naturaleza del trastorno”, el de la imposibilidad formal de resolver una conducta aislada. De hecho, el enfoque sistémico niega validez a cualquier intento de explicación de un fenómeno aislado y cosificado.

Sobre la base de este último principio, el grupo comprendió enseguida que debía realizar un gran esfuerzo para cambiar su modo de observar los fenómenos. No se trataba de subrayar de manera trivial que el comportamiento de un sujeto influye en el de los demás y está, por su parte, sujeto a influencias, sino de descubrir, en cada una de las situaciones, las reglas del juego sistémico en acción, para buscar así una estrategia de intervención capaz de incidir en las pautas de interacción y producir el cambio mediante la estructuración de realimentaciones positivas. La primera consecuencia operativa consistió en tratar de extender el campo de observación, colocando el trastorno señalado dentro de un contexto más amplio.

De este modo, se consideraba a los llamados trastornos de conducta desde la óptica del presente, del “aquí y ahora”, dentro de una determinada trama de relaciones, sin remitirlos a hechos del pasado.

Del trabajo en el ámbito del comité de clase surgía lo que ya se sabía en teoría: que el caso señalado era, por lo general, síntoma de disfunción en las comunicaciones en el seno del sistema clase.

El llamado alumno inadaptado era visto como alguien que expresaba la disfuncionalidad de la comunicación intrasistémica e intersistémica y, en perfecta coincidencia con ella, asumía una conducta adaptada a esa disfución especial.

La comunidad escolar como sistema

La escuela, considerada en su acepción de complejo escolar sometido a una administración unitaria, constituye un amplio sistema dentro del cual se pueden identificar muchos subsistemas que se entrecruzan y se comunican entre sí y en relación con los cuales la escuela constituye el ambiente. En el ambiente escolar, el subsistema que presenta características de mayor estabilidad temporal y de redundancia es la “clase, seguida inmediatamente por el “cuerpo docente” (rector+educadores).

Estos dos subsistemas poseen todas las propiedades de los sistemas abiertos, por cuanto intercambian siempre informaciones entre ellos y con su ambiente.

La clase se caracteriza por la “totalidad”. Cada uno de sus miembros está en una relación tal con los demás que al experimentar un cambio, cualquiera que sea, origina un cambio en todo el sistema. Así, en la homeostasis del sistema son tan complementarios los educandos “equilibrados, atentos, conscientes como “los turbulentos, inquietos y rebeldes”. La relación entre los miembros de la clase, al igual que toda relación en el interior de un sistema interaccional, es circular: toda respuesta es estímulo para el hecho sucesivo y es en absoluto arbitrario puntuar la secuencia de las conductas en términos de causa-efecto, provocador-provocado,etc. Afirmar que el comportamiento de A es causa del comportamiento de B dentro de la clase escolar significa, prácticamente, que no se quiere tomar en consideración el efecto de la conducta de B sobre A.

La clase escolar es pues un sistema de retroalimentación.

De hecho, el modelo circular nos lleva al concepto de retroalimentación. El intercambio de informaciones es incesante, y en los sistemas interpersonales como la clase, las retroalimentaciones pueden actuar  de manera tal que garanticen la homeostasis o el equilibrio del grupo y su consecuente estabilidad o bien puede actuar en sentido antihomeostático, es decir, funcionar como agentes del cambio comprometiendo la estabilidad y el equilibrio del grupo. La tendencia a la homeostasis y la capacidad de transformación son dos características necesarias de un sistema interpersonal sano.

En los sistemas patológicos, por el contrario, aparece la tendencia cada vez más rígida de repetir de modo obsesivo soluciones memorizadas al servicio de la homeostasis.

Puede afirmarse, como hipótesis, que las clases que se caracterizan por la presencia de sujetos definidos como muy perturbadores en el plano conductual, son clase de tendencia homeostática rígida.

Definición de relación:  en todo intercambio, en toda información por parte de uno  o varios integrantes, los mensajes referentes al contenido van acompañados de otros atinentes a la definición de la relación. Por eso toda comunicación y, en consecuencia, toda conducta interactuante implica la inevitabilidad de la definición de la relación entre los participantes.

“El que decide cómo se opera soy yo”. En la situación del psicólogo que actúa en la escuela, es evidente que este profesional no posee la misma capacidad indiscutida que tiene el cirujano respecto del paciente. Pero también es claro que si el psicólogo quisiera ser – y debe serlo- un promotor de cambios, a él le corresponde, en primer lugar, definir la relación y hacerla aceptar. Va de suyo que el psicólogo, para ser aceptado, no podrá asumir una actitud de arrogante superioridad; deberá, en cambio, adoptar la actitud de quien no puede actuar sin la colaboración de los demás.

Cuando el psicólogo se pone en contacto con la escuela sin plantearse esta cuestión de la definición de la relación con los “actores” de la escuela se corre el riesgo de que los demás definan la relación con él y a él no le quede otra alternativa que se el sujeto pasivo.

El deber número uno del psicólogo escolar es, pues, caracterizar, de antemano la relación: definiéndose, especificando sus propios conocimientos y posibilidades, delimitando ámbitos de intervención, etc.

El deber número dos es el de establecer las pautas según las cuales se estructurará la comunicación a fin de que ésta sea recibida y perdure. Dicho de otro modo, establecer como se logrará, por una parte, que los interlocutores reciban de modo correcto la definición que el psicólogo da de sí en la relación con los directivos de la escuela y por la otra, que esa definición se mantenga estable.

Contexto y marcador del contexto

El término utilizado por la teoría de la comunicación humana para definir esos ámbitos de situaciones interaccionales es “contexto”. La situación interaccional en la que se emite un mensaje, se debe considerar como el contexto que especifica su contenido. Por  lo tanto, un mismo contenido puede variar de significado de acuerdo con el carácter o “marcador” de la situación contextual.

El contexto da sentido a la comunicación. El significado de toda comunicación surge de la matriz contextual en la que ella se produce y a la que al mismo tiempo define.

¿Cómo definir el contexto adecuado para la intervención del psicólogo en los problemas que les planteaba la interacción con los agentes de la escuela?.

Se plantea que los contextos más manifiestamente inadecuados para intervenir, de acuerdo a las experiencias del grupo eran el contexto evaluativo-jurídico, el contexto terapeútico y el contexto de asesoramiento psicológico. En tanto que con grandes dificultades empezaba a surgir la hipótesis de la conveniencia de marcar y estructurar un contexto que se resolvió clasificar como contexto colaborador o de mesa redonda. Cuando se llego a esclarecer que el “cliente” es aquel que  tiene el problema y por eso acude al psicólogo resulta claro que en el centro de la atención de este último se colocaban los problemas de los directivos de la escuela.

Ahora bien, ¿debía el psicólogo entrar de lleno en esos problemas?. Aconsejan, por experiencia, que no, en tanto se corre el riesgo de generar una rivalidad inflexible entre psicólogo y educador, una rivalidad comunicativa: “yo te enseño cómo se enseña”.

El grupo coincidió en los puntos siguientes:


- que es la competencia específica del psicólogo escolar promover comunicaciones funcionales.


- que su actuación con los directivos de la escuela apunta en lo esencial a los aspectos transaccionales y, en segundo lugar, a los de contenido.


- que no debe marcar ni aceptar contextos  disfuncionales por definición, como los mencionados antes;


- que debe dar prioridad a la funcionalidad de las comunicaciones, comenzando por dar definiciones claras de sí mismo y de su relación con los interlocutores.

Se remarca, se prioriza que el psicólogo debe definirse como par de sus interlocutores y formar una alianza que apunte a un objetivo común. Cuando el psicólogo logra marcar el contexto como “colaborador”, da un gran paso adelante para entablar una relación franca con los educadores, pero debe asegurarse de que la claridad adquirida no se pierda.

El hecho de presentarse despojado de toda arrogancia, sabedor de las dificultades y dispuesto a cooperar es conducta en nada censurable como movimiento táctico tendiente a lograr efectos precisos para estructurar un contexto colaborador y por lo tanto funcional.




Capítulo 4

Modalidades de intervención intentadas y efectuadas

Como ya tuvimos oportunidad de señalarlo, el grupo, a medida que avanzaba en su tarea de análisis e investigación, iba tomando conciencia del obstáculo creado por la ilusión de poder aplicar en su  área de trabajo las mismas estrategias de intervención cuya utilidad había quedado demostrada en el trabajo con la familia.

Ampliación del campo de observación: de acuerdo con el enfoque sistémico, el grupo, al tomar en consideración los casos que se iban presentado, experimentó ante todo la necesidad de extender el campo de observación. Se advirtió, por ejemplo, que era muy instructivo situar el conflicto entre dos educadores en la trama de los contactos con los distintos colegas del comite de clase, y que era sumamente útil ampliar el contexto de observación del alumno llevándolo al de la clase, el de la escuela llevándolo al de la familia y recíprocamente.

Prescripción “saludable: se denomina así a la intervención prescriptiva del tipo consejos-dictados-por-el-buen-sentido que un especialista da cuando no sabe o no puede hacer nada mejor. Por ejemplo, si el alumno tiene bajo rendimiento escolar, la prescripción será: “interésenlo”, etc. 

Lo menos que se puede decir de estas prescripciones es que son inútiles.
Metacomunicación: metacomunicar significa comunicar algo acerca de la comunicación. Se la puede utilizar como instrumento apto para provocar cambios

En los contactos con los comités de clase y las asociaciones docentes, y sobre todo en los contactos individuales con los docentes se experimentó este enfoque. El psicólogo invitaba a los docentes a analizar las propias comunicaciones. La metacomunicación, en efecto, entendida en lo esencial como instrumento para hacer percibir la no funcionalidad de la comunicación utilizada, demostraba ser antojadiza, puesto que a la toma de conciencia de la comunicación no correcta, no seguía en los hechos cambio alguno. En realidad la disfuncionalidad, de la comunicación era resultado específico de fenómenos preexistentes.

La connotación negativa: en algunas ocasiones el psicólogo a quien se solicita un consejo respecto de una situación difícil, cree obrar de manera constructiva criticando lo actuado por su  interlocutor, haciendo notar incompetencia o contradicciones y marcando así el contexto como judicial. ¿Con qué resultado?. La connotación negativa y los reproches constituyen una actividad que apunta fundamentalmente a colocar al crítico en situación de superioridad. Asume una actitud de superioridad que sólo puede desencadenar en el interlocutor una reacción de defensa, sea en forma de resignación depresiva o en forma de rechazo hostil.

El grupo comprendió entonces que el primer paso para adherirse al modelo sistémico consistía en abandonar las críticas culpabilizantes. 

La connotación positiva:  dentro de la institución escuela, se entiende por connotación positiva la valorización explícita que el psicólogo hace de las conductas observadas en el cliente y de las respectivas actitudes subyacentes

Al comienzo se consideró a la connotación positiva como “terapéutica” en sí y no como un medio destinado a facilitar intervenciones posteriores. Los resultados de esa aplicación indiscriminada demostraron ser insuficientes.

La utilización correcta de esa modalidad de intervención debía prever una estrategia puntual programada para el cambio, o mejor dicho, que la única disyuntiva era integrarla en un proyecto de ese tipo. Para el psicólogo lo esencial era reestructurar el problema y por ende el campo de intervención, y utilizar la connotación positiva como estímulo pragmático capaz de provocar un determinado cambio o bien utilizarla como un primer impulso al que por fuerza debían sucederse otros tendientes a concretar el cambio deseado.

La prescripción paradójica del síntoma-conducta:  el grupo observó, que la prescripción paradójica era por lo general inaplicable en el contexto escolar, incluso por el aspecto de publicidad, que no podía impedirse. Nos referimos al desconcierto que provocaría en un sistema escuela el hecho de que en intervalos cortos se sucedieran dos prescripciones paradójicas en apariencia contradictorias.

La previsión paradójica:  se trata de “prever” lo que el o los pacientes hacen o tiene intención de hacer, para crear así la paradoja. Si actúan según la previsión, dejan de ser espontáneos; si contradicen la previsión, actúan  en la dirección del cambio.

Conclusión: fundamentos para una estrategia operativa

Al evaluar la utilidad de las diferentes tácticas de intervención experimentadas, el grupo llegó a la conclusión de que era imprescindible comenzar por una intervención cuyo único y específico objetivo fuese definir de manera clara e inequívoca la relación entre el psicólogo y el personal de la escuela, estructurando y marcando así, desde un principio, el contexto adecuado para una estrategia operativa.

Como dijimos, en el sistema escolar actual nadie pide la ayuda del psicólogo para sí, sino para algún otro; la tendencia que prevalece es pues la de definir al psicólogo como “terapeuta de los demás”.

Es importante en toda intervención dejar  constancia expresa del objetivo específico de la intervención y que éste sea compartido por todos los miembros del comité de clase.

¿Quién es el cliente?. Por lo común el cliente es proyectado fuera del grupo. Los docentes que llaman  al psicólogo no creen ser objeto de la intervención de éste, en tal sentido no estarán en ningún momento dispuestos a cambiar.

Así, si el psicólogo pretende actuar como si los educadores fueran clientes, su intervención carecerá de toda eficacia. El psicólogo se encuentra, por lo tanto, en la necesidad de adoptar una estrategia que le permita:

· dictar las normas de la relación en el ámbito  de su intervención

· rechazar las definiciones fundadas en expectativas que prejuzguen, sobre todo  las de tipo terapéutico.

· Redefinir un contexto de intervención posible, indicando con precisión objetivos y métodos y obteniendo el consentimiento de todos los usuarios directos.

· Limitar el área de intervención a ámbitos accesibles, trabajando en subsistemas (pequeños grupos) sin pretender enfrentar de manera directa el sistema más amplio.

Para llevar a cabo la estrategia así determinada, el grupo de investigación llegó a la conclusión de que la primera intervención necesaria debía ser la de solicitar al personal de la escuela, respetando las vías jerárquicas naturales, la celebración de un verdadero contrato, que tuviese por objeto instrumentar un plan de trabajo detallado en el cual se estipularan por anticipado los métodos de intervención y su duración. 

El texto escrito no deja lugar a las “amnesias”. El plan de trabajo del psicólogo pasa a ser de este modo un punto de referencia específico en cuanto a aquello que el psicólogo considera o no de su competencia y a las modalidades con que se propone afrontar los problemas en el interior de la escuela.

De este modo, la definición que el psicólogo da de sí evita que el sistema lo defina según su propia necesidad de equilibrar y lo transforme de potencial promotor de cambio en garante de la homeostasis.

Es importantísimo y hasta esencial que toda intervención respete el orden jerárquico de la institución. La dirección debe ser informada de cada una de las iniciativas del psicólogo y prestar su consentimiento. Sin embargo, cuando las intervenciones atañen a las categorías intermedias hay que contar con ellas y no actuar por orden superior.

Los términos y condiciones concretas del contrato  permite al psicólogo:

· definir  con exactitud su relación con los docentes del comité de clase

· subrayar el contexto operativo 

· definir como clientes a los educadores que requieren su intervención

· prevenir definiciones preconstituidas y mágicas de su función.

En este modelo :

· el psicólogo tiene el control de la situación

· el contexto es claro y consta en el contrato y se comparte el objetivo de  la intervención.

· La relación entre las partes queda definida con precisión.

Se puede comprender así la diferencia entre el contexto no definido y el definido por un contrato escrito.

Es evidente que la estrategia preliminar que exponemos no agota el tema de la actuación del psicólogo, pero es el primer paso indispensable para definir la relación y el contexto. Su omisión torna precaria y vana cualquier intervención. A partir de esta estrategia el psicólogo podrá llevar a cabo tareas esenciales. La primera de ellas es integrarse en el sistema escolar y hacerse aceptar, evitando rechazos. La segunda es, por una parte, introducir elementos relacionales de complementariedad que, benefician el equilibrio del sistema en sí, por la otra constituyen la premisa indispensable para el logro de una real capacidad de transformación. Como se sabe, la combinación de estabilidad y cambio caracteriza paradójicamente a todos los organismos vivientes y vitales.

