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RESUMEN

Este articulo presenta y analiza la evolucion de practicamente
veinte afos de un curso de especializacién para terapeutas
ocupacionales. El curso fue creado en el Centro de Estudios de
Terapia Ocupacional (CETO), como parte del programa general
de asistencia, ensefianza e investigacion en terapia
ocupacional. En el comienzo, el curso era especifico en el
campo de la psiquiatria y también hacian parte del cuerpo
docente psiquiatras y psicélogos. Hoy, los cambios ideoldgicos
dan prioridad a las cuestiones de salud. Por lo tanto, el curso
es de especializacidon en salud mental y el cuerpo docente es
constituido por terapeutas ocupacionales que hicieron su
formacién en ese mismo centro. Formulaciones tedricas vy
técnicas en terapia ocupacional determinan la evolucién del
curso que tiene como objetivo, en primer lugar, formar
terapeutas ocupacionales clinicos, subvencionando Ia
investigacion de estudios tedricos.

Hay tres presupuestos basicos que orientan la formacién de los
especialistas:

- La Terapia Ocupacional hace parte del campo de conocimiento de
Salud Mental.

- La Terapia Ocupacional tiene su campo definido a partir del
instrumento "actividad".



- El setting de la terapia ocupacional es construido a partir de la
relacion de la triada: paciente - terapeuta - actividad.

Materias tedricas, laboratorio de analisis de actividades y supervision
de casos clinicos hacen parte del programa del curso.

INTRODUCCION

Creado en el 1981, el Centro de Estudios de Terapia Ocupacional -
CETO - ya tenia desde el 1975 el caracter de centro formador para
terapeutas ocupacionales. Ese caracter se atribuye a los seminarios
tedricos y a las supervisiones clinicas, programados segun las
necesidades y posibilidades de los profesionales implicados, profesores
y alumnos.

En el 1981, creamos en el CETO un curso de especializacion para
terapeutas ocupacionales en psiquiatria. Las disciplinas de ese curso
eran ensefadas no solamente por terapeutas ocupacionales pero
también por profesores psicoanalistas y psiquiatras.

Con seis disciplinas por ano, de dos horas por semana cada una,
terapeutas ocupacionales licenciadas o en el ultimo afio de la licencia
podian cursar una o mas disciplinas al afio. Las disciplinas Terapia
Ocupacional I y II, Laboratorio de Analisis de Actividades y Supervision
de Caso Clinico eran ensenadas por terapeutas
ocupacionales. Introducciéon al Psicoanalisis y Psicopatologia por
psicoanalistas y  psiquiatras. El CETO viene cambiando
progresivamente como centro de asistencia, ensefianza y pesquisa. Las
investigaciones de la clinica, las investigaciones tedricas vy
practicas influyen en la evolucién del CETO y del curso de
especializacion. El resultado de eses estudios también se encuentran
en tesis de doctorado, disertaciones de tesina, libros y articulos en
revistas. Estos son los instrumentos de trabajo en nuestra construccién
del campo de terapia ocupacional.

ESPECIALIZACION EN TERAPIA
OCUPACIONAL EN SALUD MENTAL

Presupuestos Teoricos

El primer resultado de nuestro trabajo en los anos noventa fue el
cambio de direccion en el curso de especializacién. Dejamos de lado la
especialidad médica psiquiatrica y ampliamos para el campo de Salud
Mental. Comprendemos que en cualquier ambito de intervencion de la
terapia ocupacional, la salud mental es un instrumento para objetivar
nuestra gran finalidad que es la insercién social. De esa manera,
ademas de tener la salud mental como fundamento basico para todos
los campos donde la terapia ocupacional actua, estamos



definitivamente interesadas en las cuestiones de la salud tal como
existe en la tradicion de la profesion. Como consecuencia, la
especializacion en salud mental pasdé a ser un curso especifico de
terapia ocupacional. Todos los profesores pasaron a ser terapeutas
ocupacionales que estudian y pesquisan la salud mental segun distintas
lineas y abordajes, asi como en distintos campos de actuacion. Los
profesores trabajan, estudian y ensefian usando el diagndstico de
terapia ocupacional que llamamos "diagnostico situacional". Ese
diagnodstico tiene en cuenta la condicidon del paciente tal como se
presenta a nosotros, sus relaciones, su calidad de vida y el desempefo
de actividades. Las percepciones y observaciones de las personas de
la familia, amigos, etcétera, asi como del propio paciente, estan
incluidas en el diagndstico como datos del médico y de otros
profesionales del equipo.

El segundo punto que establecemos en la constitucion del campo de
terapia ocupacional es el instrumento actividad. Nuestros estudios,
investigaciones e intervenciones clinicas encuentran en la ejecucién de
la actividad, el nucleo de desarrollo. Definimos la actividad como el
tercer elemento de una relacion donde existe una terapeuta
ocupacional y una otra persona que presenta algun tipo de motivacion,
necesidad o ganas de estar alli para someterse a una terapia
ocupacional. Asi concebidas, las actividades no tienen que ser
antecipadamente analizadas, elegidas o definidas como terapéuticas,
en cambio sus funciones educacionales, terapéuticas son
situacionalmente establecidas. Tenemos en cuenta la dindamica
necesaria para la realizacidon y confeccién de las actividades y el
producto de ellas como punto de partida para comprender y elaborar
la dinamica relacional.

Como tercer punto, reconocemos la existencia de la dinamica psiquica
como factor preponderante en la construccién y evolucidn de una
relacién terapéutica. En el trabajo individual o en grupo, ensenando
actividades o elaborando en su ejecucidn, asi como en la busca de
significados y del sentido personal y social de esas actividades,
tenemos en cuenta que estamos provocando la manifestacién de
hechos psiquicos que van a cambiar los que ya existen. Hablamos aqui
no solamente del setting de la terapia ocupacional donde se encuentra
la terapeuta ocupacional y los materiales, sino también del grupo que
en principio son representantes del mundo externo. Es la experiencia
en esa realidad la que va a dejar nuevas marcas en el psiquismo del
paciente y ellas solamente van a poder ser constructivas o mejor dicho
con potencial de construccién si pasan a tener un significado para el
paciente. De esa manera, trabajamos también con la realidad interna,
abriendo espacios para que las elaboraciones de hechos internos sean
el apoyo de la experiencia externa vivida en la terapia ocupacional. En
ese sentido, creemos que nuestro trabajo existe dentro de una triada
constituida por el paciente, la terapeuta y la actividad, donde tenemos



dos dindmicas: la dindmica de la realizacién de las actividades vy la
dindmica psiquica del paciente. Basandanos en las dos, construimos
poco a poco la dindmica terapéutica relacional con técnicas especificas
de terapia ocupacional para ensefar y realizar actividades, para
comprender y elaborar experiencias vividas, del sentido externo y
social y del significado interno de "hacer".

Objetivos del Curso

El curso de especializacion de terapia ocupacional en salud mental tiene
como nucleo de sus objetivos la formacidon clinica de terapeutas
ocupacionales. Dedicamonos a la construccién y validacion del saber
clinico como un saber formal donde la investigacién clinica crea el
espacio para la composicidn de enunciados tedricos y pesquisas
académicas. Basado, por lo tanto, en el tripode de la clinica, de la
ensefanza y de la pesquisa, proponemos que el curso sea el primer
elemento para una forma de ser terapeuta ocupacional. Creemos que
la interaccion en la produccién y transmisién del conocimiento en
terapia ocupacional sostienen y forman la identidad de la terapeuta
ocupacional.

El Contenido de Las Disciplinas

Aqui también trabajamos basados en un tripode: las construcciones
teoricas, los laboratorios de analisis de actividades y las supervisiones
clinicas.

Como contenido tedrico, en primer lugar, seleccionamos autores de terapia
ocupacional y por intermedio de esos autores buscamos y estudiamos sus
referencias bibliograficas. De esa manera, establecemos dos grandes ejes
basicos en la ensefianza de la terapia ocupacional: un eje histérico, donde
también se encuentran los precursores de la terapia ocupacional, y un eje
técnico metodoldgico, donde estudiamos también los autores correlativos de
diferentes abordajes tedricos en salud mental (bibliografia basica
general anexa).

El laboratorio de andlisis de actividades se constituye a partir del aprendizaje
y de la enseflanza de actividades para las alumnas. Pero, su caracter es
marcado por la via de formacion establecida que pasa por los aspectos
pedagdgicos, educativos y terapéuticos. Utilizando los mismos presupuestos
de los Caminos Asociativos (técnica que busca objetivar el sentido y el
significado de las actividades en terapia ocupacional), las terapeutas
ocupacionales aprenden y aprehenden, en ese espacio de historicidad, a
construir sentidos y significados para sus propias experiencias en terapia
ocupacional. El laboratorio es fundamental en la construccién de la identidad
profesional.

Las supervisiones de casos clinicos e institucionales son instrumentos de
integracion entre la teoria y la practica. Lo que las caracteriza como
supervision de terapia ocupacional es la manera como ellas ocurren. Para



saber lo que ocurre en una situacién terapéutica en terapia ocupacional,
tenemos que saber mas que la simple narracién de un caso. Las actividades
gue componen ese proceso son necessarias En el CETO, esas actividades,
recopiladas o en forma de fotos, videos, grabaciones, etcétera, constituyen
el prontuario del paciente.

Las Disciplinas

PSICOANALISIS Y PSICOPATOLOGIA

TERAPIA OCUPACIONAL -I- EJE HISTORICO

TERAPIA OCUPACIONAL -II- EJE TECNICO-METODOLOGICO
LABORATORIO DE ANALISIS DE ACTIVIDADES
SUPERVISION DE CASOS



