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LOS LUGARES DE LA MADRE
~ (EL TRABAJO EN RED DE SEGUIMIENTO
TERAPEUTICO DE NINOS INSTITUCIONALIZADOS)*

Agustin Béjar**

RESUMEN

Se presenta, a partir del seguimiento de un caso, un mo-
delo de trabajo en red y de adecuacién en la intervencion a las
condiciones especiales de los nifios institucionalizados por
Proteccion de Menores. Como base se compara con el funcio-
namiento integrador que se realiza en los hospitales de dia y
también el trabajo de reestructuracién del mundo obijetal inter-
no apoyado en una multiplicidad de “objetos externos”, con
especial énfasis en la evolucién de la vinculacion con los cui-
dadores y en el trabajo terapéutico que posibilita la interven-
cion desde el sistema de Proteccion en la compleja patologia
familiar. Se plantean las diferentes perspectivas en la evolucion
del caso por parte de profesionales pertenecientes a dos areas
en contacto (la clinica y la de proteccién social).

Palabras clave: terapia por el medio, seguimiento terapéuti-
co, tutela institucional, modificaciones técnicas, familias multi-
problema.

* Comunicacion libre presentada en el XXII Congreso Nacional de
SEPYPNA que bajo el titulo “Nuevas formas de crianza: Su influencia en la
psicopatologia y la psicoterapia de nifios y adolescentes” tuvo lugar en Bilbao
del 22 al 24 de octubre de 2009. Reconocido como actividad de interés cien-
tifico-sanitario por la Consejeria de Sanidad y Consumo del Gobierno Vasco.

** Psiquiatra-psicoterapeuta. Badajoz.
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ABSTRACT

The places of the mother (the team network approach
in the therapeutic following of children in foster care).

The focus of this paper, with a case example, is a kind of
team network approach with children in foster care, or in insti-
tutions, that use de frameworks of milieu treatment, intensive
teamwork and therapy, as in day hospital treatment, with the
focus on the objectal internal world’s reorganization, based on
the multiplicity of “external object relations” therapeutically
oriented. The authors suggests the importance of care the vin-
culation between child and the nurturing caregiver, and the
possibilities that bring the interventions of the Child Protection
system, working with multirisk-families, with emphasis on pro-
viding structure and supervision through a milieu approach in
addition to traditional therapies to manage disturbed children,
and when the two perspectives are integrated (clinical and so-
cial protection).

Key words: miliu therapy, team approach, foster care, mul-
tirisk-family.

El desarrollo y el trabajo terapéutico con nifos deprivados
e institucionalizados presenta peculiaridades a veces muy no-
tables respecto a los factores que promueven y frenan el desa-
rrollo. Estas caracteristicas convierten este tipo de casos en un
area compleja tanto para la valoracion del funcionamiento
mental como para las intervenciones posibles, que deben tener
en cuenta las circunstancias sociales, institucionales y a una
gran variedad de agentes (profesionales de diversas institucio-
nes, figuras de vinculacion parcialmente exitosa, etc.) para
conjugar y adaptar las modalidades (también muy abiertas) de
intervencion. Los trastornos de conducta suelen ser una expre-
sién sintomatica de todo lo que falla en la constitucién mental
de estos nifos, a su vez muy determinado por condiciones
adecuadas no presentes nunca o en grandes temporadas.
Esas condiciones hacen necesarias modificaciones técnicas
(como con otros nifios con patologias graves) para atender a
sus ritmos de desarrollo, siendo pertinente la distincion entre
las condiciones de “desintegracion” y las de “no integracion”
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asi como las distintas medidas que requieren, a la hora de
conjugar el déficit ambiental con la constitucién y potenciali-
dad del aparato psiquico.

En la infancia en riesgo social, es obvio que el papel y fun-
cidén de los cuidadores adquirira un caracter y relevancia funda-
mental, y que debemos poner énfasis en observar y compren-
der para favorecerlos, los procesos de vinculacion que se dan
entre nifio y cuidador. Ahora bien, la variabilidad de situaciones
familiares es enorme, asi como de avatares en la biografia de
estos nifios que constituyen un rompecabezas muchas veces
dificil de armar. En muchas de estas situaciones, junto a cuida-
dores, habra familiares (en distinto grado de implicacion pre-
sente e histérico), amigos, adultos que han tomado parte en
proyectos de convivencia, responsables de organismos institu-
cionales. Expondremos un modo de trabajar estos temas, sur-
gido a raiz del seguimiento de un caso, que consideramos
puede ser de interés como ejemplo de adaptacién de la inter-
vencién para dar cohesion y unidad a estas biografias “deshi-
lachadas”, en un marco que preste la adecuada atencién a los
momentos de desarrollo y las funciones de sostén necesarias.

UN HOSPITAL DE DIA SIN PAREDES,
UNA FAMILIA AMPLIADA

José es un nifio institucionalizado desde los 6 afios (con un
periplo por diversos recursos hasta llegar al piso tutelado don-
de continla desde hace 4 afos aproximadamente), tutelado
por los poderes publicos, que mantiene el contacto con su
madre y hermanos biolégicos en visitas mensuales en punto
de encuentro.

Pensamos que el foco del trabajo (en el que intervengo
como consultor) realizado en los Ultimos 4 afos esta en la ta-
rea de adecuar su entorno real a las necesidades emocionales
de José, en el sentido de reforzar y cuidar la red objetal que
estructure su mundo interno: la idea es que la familia, en este
caso, esta constituida por un conjunto de agentes, con diver-
sas funciones, junto a la familia bioldgica, en donde las fun-
ciones esenciales normativas quedan repartidas y deben ser

CUADERNOS DE PSIQUIATRIA Y PSICOTERAPIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE, 2010; 49, 101-113



104 Los LUGARES DE LA MADRE (EL TRABAJO EN RED DE SEGUIMIENTO...

reestructuradas y apoyadas de diversa forma para conseguir
un equilibrio promotor del crecimiento. La forma de efectuar
este “seguimiento terapéutico” seria equivalente a la reunion
de sintesis en el trabajo en hospital de dia, es decir, el espacio
clave donde conjuntar la comprensién dinamica de los proce-
sos que se estan poniendo en juego en el desarrollo del pa-
ciente, para adecuar la adaptacién, y fundamentalmente la dis-
posicién emocional de los intervinientes para potenciar esas
capacidades de integracion y evolucion.

Se inicié un abordaje exploratorio, con entrevistas con el
nifo y reuniones con sus cuidadores y responsables, para va-
lorar sus posibilidades de movilizacién y contacto, asi como su
funcionamiento mental. Se sefialaron los problemas centrados
en el déficit por falta de estimulacion, el problema con las re-
laciones por su dificultad para elaborar una identidad al no te-
ner modelos a los que aferrarse. Se planteé como objetivo
central restituir un medio entorno con la estabilidad necesaria
para favorecer esos procesos detenidos, como condicion de
ver la posibilidad de que pudieran despegar. Los desérdenes
cognitivos se pusieron en un segundo lugar y condicionados a
esos otros procesos detenidos.

La base de esta tarea se constituyd posteriormente en la
reunién de sintesis del equipo (que preferimos al término su-
pervision) que pensamos constituye una auténtica tarea de tra-
bajo en red. En un funcionamiento que nos gusta denominar
“hospital de dia sin paredes”.

RESUMEN DE LA EXPERIENCIA VITAL DE JOSE

Cuarto de 5 hermanos, los tres mayores separados de él
por mas de 8 anos.

En su primer afo de vida ya solicita la familia que Protec-
cién de Menores se hiciera cargo, por dificultades econdémicas,
unido a:

— Problema mental de la madre (cuadros depresivos, hipo-

condriacos). Minusvalia de la madre del 42% por cuadro
distimia en 2002.

— Problema en la pareja (alcoholismo, maltrato).
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A los 3 anos del nifio la madre vuelve a solicitar la retirada
de la guarda de los dos menores.

A los 6 afos la Junta asume la guarda de los nifios. él y el
hermano menor institucionalizados. Al afo siguiente separa-
cién de los padres. Actitud ambivalente de la madre, con reti-
cencia a delegar tutela y cuidados del nifio pero también a
tenerlo de forma implicada.

Con 9 afos, inicia acogida familiar (el pequefio también).
En el caso de José no llega a un afo de convivencia, se dan
problemas de comportamiento y tras una fuga se considera
fallida y vuelve a un piso tutelado. (EI hermano menor sigue su
acogida hasta la actualidad).

RESPECTO A LOS PROBLEMAS DEL NINO

Quejas de la madre, desde los 3 afios, de mal comporta-
miento, celos del pequerio.

Informes del colegio, con 6 afios, en que se describen co-
mo desaseados, con conductas inapropiadas, con agresividad
hacia los comparieros y conductas sexuales inapropiadas a la
edad. Siguen a eso la guarda por la Junta y ambivalencia ex-
presada por la madre en cuanto a la frecuencia con la que ve
a los nifios o pasan con ella fines de semana.

Descrito como: “provocador, agresivo, conteston con adul-
tos e iguales, suele calmarse cuando un adulto se dedica a él
individualmente, su comportamiento cambia por completo”.

La madre lo describe como “éste esta como yo, es nervio-
sisimo, y no para porque siempre estd nervioso y esta loco,
loco, loco desde que nacié”.

Desde el inicio de los problemas de conducta es visto
por un neurdlogo pediatra y alternativamente por psiquiatra, no
se ponen muy de acuerdo y el resultado es el diagnostico de
TDHA y tratamiento con metilfenidato y neurolépticos. Estos
ultimos en 2005 a dosis importantes, tras la fuga y la acogida
fallida. José presentaba tics que disminuyeron y desaparecie-
ron al suprimir la medicacion, y que, junto a la situacion referi-
da fueron el motivo del inicio de consulta.

El funcionamiento mental de José, que a la evaluacién
hubiera podido adscribirse como disarménico (pero, con el

CUADERNOS DE PSIQUIATRIA Y PSICOTERAPIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE, 2010; 49, 101-113



106 LOS LUGARES DE LA MADRE (EL TRABAJO EN RED DE SEGUIMIENTO...

condicionante de las condiciones vitales mantenidas hasta en-
tonces, fue dejado el diagnéstico en suspenso hasta ver la
evolucion), mostraba también importantes puntos de potencia-
lidad hacia una mejor estructuracion, y que hacian pensar tam-
bién en que, al menos en periodos clave, el ambiente, con sus
defectos, habia provisto al nifio de alguna vinculacién estruc-
turante. Entre estos, y no menor, estaba su capacidad de pre-
ocupacion y cuidado del otro (lo que se muestra desde sus
primero juegos en consulta donde, teatralizando peleas con
mufiecos, se preocupaba cuando algun golpe “llegaba” al en-
trevistador). El retraso madurativo importante se considerd que
explicaba las dificultades cognitivas y de aprendizaje, y que
era preciso poner el foco aparte de en la evolucién sintomati-
ca, en facilitar en lo posible el desarrollo emocional deprivado,
para lo que lo primero era disponer de un ambiente estable
con figuras de vinculacion constante.

EL SEGUIMIENTO TERAPEUTICO

A una primera respuesta positiva del nifilo, con buena adap-
tacion en ese momento al piso donde estaba e inicio de vincu-
lacién con un educador, asi como el cese de los tics y de las
conductas mas disruptivas, siguié un suceso institucional ex-
terno que determiné a los pocos meses el cambio a un nuevo
piso tutelado, con otra cuidadora de referencia y compareros
de piso, en donde ha continuado hasta la actualidad.

Un aspecto central en la vida de José eran las visitas men-
suales en que entraba en contacto con su madre y los herma-
nos, en el punto de encuentro, bajo la responsabilidad publica
también.

Se dispuso un seguimiento por nuestra parte en el que pe-
riodicamente organizaba consulta individual con José (una vez
por mes) y reunién con la cuidadora directa y las responsables
del equipo de Menores del seguimiento de la institucionaliza-
cién del nifio (una por mes, alternativamente con las sesiones).

En las reuniones de sintesis poniamos en comun la marcha
del funcionamiento de José, asi como de su madre frente a la
problematica legal y las instituciones, o la de las responsables
respecto al marco mas amplio.
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Asi, al principio de su acogida en el piso en que ahora es-
ta, el objeto de observacioén era una “familia ampliada” confor-
mada por la madre y los hermanos mayores, institucionaliza-
dos, y el pequefio, en acogida; eran también la pareja de
acogedores con los que seguia teniendo contacto de visitas, a
pesar de haber fracasado la acogida, y era sobre todo la nueva
educadora a la que se estaba vinculando, asi como las respon-
sables del equipo tutelar; y teniamos que pensar en las funcio-
nes y equilibrio, el significado de estos “objetos” en la vida del
nifio y su articulacion posible.

La tarea implicaba pensar también en los papeles laterales
que estos personajes juegan unos para otros. Asi, en el analisis
incluimos el rol que sobre la madre bioldgica podian jugar las
responsables tutelares para, al hacer su seguimiento del caso,
poder hacer un apoyo restitutivo de las funciones maternas en
ese lugar tan escueto y escaso, pero de peso, que eran los
contactos con José en el punto de encuentro y telefonicos.
Esta funcién estaba muy dirigida a recuperar en lo posible una
alianza positiva de trabajo con ella y reforzar su papel conti-
nente y de paraexcitacion (y que en principio consistié mas en
disminuir las proyecciones evacuativas y desmesuradas que
ella hacia sobre el hijo).

El problema era como conjugar estos factores en una si-
tuacién favorecedora del crecimiento. Un foco central era
como ofrecer una adecuada distancia y espacio para la madre,
que no fuera en contra sino a favor, y para las “otras madres”
que se repartian la funcionalidad del objeto materno. Cémo dar
un lugar a los otros personajes que nos permitiera también
elaborar e ir pensando los conflictos del desarrollo y como es-
tos se jugaban en cada uno de los intervinientes.

EVOLUCION DEL CASO. EL TRABAJO CON
LOS DISTINTOS “LUGARES” DE LA MADRE

Tras la mejoria inicial del nifo, entrd luego en una nueva
etapa donde lo crucial era mantener la constancia y la adapta-
cion inicial al nuevo entorno y figuras de referencia, mientras se
intentaba estabilizar, de la manera menos “téxica”, la relacién
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con la familia biolégica (que, con todas sus carencias y dificul-
tades seguia siendo un referente valioso para José).

Nos fuimos dando cuenta que el trabajo con la madre era
clave para la estabilidad del hijo. En este sentido, la discusion
de los procesos en juego pudo ser utilizada para que las res-
ponsables del equipo, que se reunian con la madre en entre-
vista antes de los encuentros pudieran ir dando un marco mas
contenedor a tales entrevistas y contenidos, pasando a desa-
rrollar un auténtico trabajo terapéutico contenedor de la madre
(y ejerciendo una funciéon que decidimos comparar con la de
“buena abuela” para esta madre deprivada).

Al denominar “lugar” de la madre nos referimos a las dis-
tintas representaciones mentales de otro que podemos espe-
cular constituian el objeto “madre” para José, y que en la rea-
lidad externa podia estar encarnado en varias figuras. Pero
también al trabajo de pensar y encontrar un lugar desde el que
cada una de estas figuras pudiera hacer, ejercitar su funcion
materna sin entrar en conflagracién con las otras.

La madre de José presentaba un funcionamiento perturba-
do, con muchos rasgos narcisistas y de insuficiencia. La si-
guiente descripcion de las impresiones del equipo al principio
refleja bien la situacion:

“José mostré un comportamiento mas problematico (en el
colegio, diciendo que él es que no puede evitarlo porque es
nervioso, que esta enfermo”) que no siguid los dias posterio-
res”. Lo ponen en relaciéon con la visita con la madre el dia
previo.

Narran esta visita: “La madre llega mientras él, con las edu-
cadoras, esta en la puerta del punto de encuentro. Es el primer
contacto con estas nuevas educadoras de la madre. La notan
fria y distante, con conversacién de compromiso, fria con el
nifio y le empieza a decir que esta nervioso, que si toma las
pastillas, que como no las toma... lo que al parecer siguidé en
la visita. Durante la misma los nifios juegan y en esta ocasion
sigue con los comentarios de que José estd enfermo, como se
rie, que necesita pastillas... refieren que la notan muy insegura
y ambivalente, cdmo desde el principio: queriendo reunirse pe-
ro no participando luego mucho, mientras los nifios juegan,
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cosa que la madre atribuia antes a influencia de los hijos ma-
yores, como que éstos no la dejaba otro tipo de relacién”. Han
visto que la relacion que ella establece es la misma. (En esa
época el hijo mayor le ha reprochado a la madre que nunca ha
sido una madre para ellos, cosa que hasta ahora no habia sur-
gido explicitamente entre ellos).

Nos planteamos el significado que todo esto podia tener
para la madre y la posible vivencia persecutoria y de rivalidad
que experimenta con relacion a lo que, desde la institucion y
las “educadoras” de todos sus hijos, se hace, asi como lo des-
falleciente de esta mujer y la necesidad de un apoyo como
forma de neutralizar ese funcionamiento, pudiendo conectar
mas con la manera de ella de expresar su “ser buena madre”
a través de la preocupacién por la enfermedad, el tratamiento,
el ampliar la visién tratamiento a “las entrevistas con las res-
ponsables”, la importancia de lo que ella aportaba también pa-
ra los educadores, para entender a José y lo que pasa, lo mal
que ella también lo habia pasado y hacerla entender mas las
etapas que pueden atravesar sus hijos e incluso relativizar el
conflicto que ella en ese momento vivia de forma tan aguda
con los reproches de los mayores.

Es decir, la tarea que surgié era como apoyar y encontrar
la forma de ayudar a situarse a esta madre, en esta funcién
materna en la distancia, y con las limitaciones narradas, lo que
nos parecia fundamental para reducir la carga de identificacio-
nes proyectivas que recaian de forma especial en José (el “hi-
jo loco”), aunque también se puede pensar en un cierto efecto
de construir y mantener un tenue hilo de relacién materno-filial
a través de esas proyecciones, ya que José tenia una imagen
construida de su madre que le hacia responder a las mismas
de forma sistematica, y una vinculacién con ella que defendia.

EVOLUCION DEL NINO

Tras un tiempo de adaptacion, su apego a la cuidadora se
mostré mas sélido, pudiendo mostrar un comportamiento me-
nos formal, pero en general adecuado, con expresiones de
afecto y de temor a la pérdida mas evidente. A la vez, seguia
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el desarrollo de las visitas con la madre mucho més estable
también.

Eso no quiere decir, claro esta, que no siguiera la actitud
ambivalente de la madre. Esta seguia con su objetivo de recu-
perar a sus hijos por via legal (sin distincion entre la situacion de
ambos hijos pequefios, ni tampoco en los efectos de sus reve-
ses legales). El efecto de estas ocasiones en José era eviden-
te, manifestando a su cuidadora mas nerviosismo ante diver-
sos avatares en las visitas. Por ejemplo, en una ocasién en que
le dan regalos a él, no a su hermano, esto le hacia luego temer
el que significara que él podia irse a vivir con su madre, al igual
que ocurria, segun él, si no evolucionaba o se portaba bien.
Esto llega hasta la manifestacion de tics tras la visita en que
hay esa diferencia entre los regalos a él y no al hermano. En
otros momentos, presentaba conductas de pequefios hurtos y
lenguaje malsonante que la cuidadora interpretaba como retos
0 provocaciones a ella. Tras alguno de estos episodios, en que
ademas la cuidadora le lleva al campo con su propia familia,
José llega a decirle: “Feli, t0 me has salvado otra vez” (en re-
lacién a no expulsarlo por su mal comportamiento, en un plano
mas superficial, pero podemos pensar también: expresando la
auténtica tarea de rescate emocional por parte de esta cui-
dadora, la persona mas estable en el tiempo de vida de José).

Meses después, su cuidadora plantea que va muy bien, se
comporta incluso extremadamente bien, ha conseguido avan-
ces no despreciables en el colegio, para el nivel del que partia
(hay que resaltar que con nivel bajisimo, en pocos meses
aprendio a escribir y leer aceptablemente al estabilizarse en el
nuevo recurso, es decir, en la vinculacién con su cuidadora),
pero no lo ve forzado. Incluso empieza a tolerar mejor las visi-
tas, que a su vez se estan regulando mejor. La madre le pre-
gunta en cierta ocasién si es él el que ha dicho a los respon-
sables que él no quiere irse a vivir con ella. Esta interaccion fue
reconducida en la visita, pero nos hizo pensar luego que la
madre se daba cuenta de que las cosas habian cambiado. Jo-
sé empezd posteriormente a manifestar su deseo de llevarse
fotos suyas de pequefio al piso. Se nos planteaba la conse-
cuencia que pedirselas a esta madre podia tener (fantasia que
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expone la cuidadora: quien tiene las fotos se apropia del pasa-
do). En la sintesis del caso planteamos que podria ser Gtil a la
tarea: hacerle ver a esta madre lo que es un niflo que crece y
su lugar y funcion: si le lleva unas fotos a la visita, la importan-
cia para el nifio de tener eso de ella (estaba ademas el tema
del sitio que se iba haciendo José en el piso, con los otros
chicos, que si tenian fotos).

A la par de esta evolucion cotidiana, en el seguimiento
mensual conmigo, ha pasado de las sesiones de juego a poder
empezar (en el ultimo afo) a hablar directamente de sus pro-
blemas de “organizacion” familiar y las cosas que le angustian.

EVOLUCION DE LA MADRE

Aprovechando las visitas previas con las responsables para
regular la visita mensual, la madre pudo ir mostrando mas con-
fianza en ellas. Les plantea en alguna ocasion la posibilidad de
llevar a su nueva pareja, que discuten y en determinado mo-
mento frenan, hablandolo con este hombre y determinando la
importancia de los encuentros para pensar qué transmitir en
una situacién con tantas figuras, el transmitir una cierta cate-
gorizacién de “familia-no familia” era importante. Por otro lado,
la madre iba siendo capaz de recoger sefiales como las que le
da otro de sus hijos mayores, respecto a no meter en las cosas
de los mayores a los nifios y contenerla respecto a los temores
por la conducta de los pequefos (interpretada por ella perse-
cutoriamente en la direccidén de “me rechazan, me expulsan,
no me quieren, quieren a otra como madre”).

El resultado del trabajo con ella pudo mostrarse en su con-
fianza con la responsable para poder aceptar determinadas li-
mitaciones e incluso no entrar en rivalidad con ellas ni con la
cuidadora de José en situaciones vitales clave (la comunion
del nifio, incluso el pedirles consejo sobre el tipo de regalos a
hacer), o mostrar su aceptacion al hijo de su reconocimiento al
papel de la cuidadora como positivo y aceptado por ella (aun-
que fuera a la fuerza). Esto ha contrastado fuertemente con su
dificultad para asumir la acogida del hijo menor y su continuo
rivalizar e intentar revocar la acogida.

CUADERNOS DE PSIQUIATRIA Y PSICOTERAPIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE, 2010; 49, 101-113



112 LOS LUGARES DE LA MADRE (EL TRABAJO EN RED DE SEGUIMIENTO...

Esta evolucién de la madre, sostenida en un intenso traba-
jo del equipo, pensamos que manifestaba una auténtica fun-
cion de paraexcitacion, en la conducta y emociones expresa-
das por el entorno, los intervinientes y el propio José: asi, por
ejemplo, al pasar al instituto, hace un afno, él mostraba su pre-
ocupacion por el inicio, y segun Feli, su cuidadora, se daba el
reconocimiento de su vulnerabilidad mayor, el temor a que
otros lo manejasen, asi como la consciencia de sus déficits
pero vividos de manera menos catastréfica (hasta entonces, un
fallo o lo que interpretara asi suponia el temor a que todo su
“mundo” se derrumbase).

Un objetivo clave siguié siendo como ayudar a la madre a
colocarse en la distancia en la que interviene pero como madre
proveedora en lugar de obstaculizante, asi como a que deslin-
dase el conflicto de poder “legal” (con las implicaciones narci-
sistas en el fondo para ella) y a amortiguar su lectura de las
conductas conflictivas de los hijos (que tomaba en sentido
persecutorio en cuanto diferian de sus intereses 0 no com-
prendia).

Se trataba por tanto de, a partir de esos escasos puntos de
contacto, favorecer un lugar para ella en la vida y mundo inter-
no del nifio que no fuera intrusito y paralizante, y que seguia
teniendo una importancia que pudiera ser valorada por ella.

LA EVOLUCION DE LA OTRA “RELACION MATERNA”

En estos afos hemos visto como este proceso en ella ha
ido de la mano de los aspectos mas cuidadores y maduros (y
a veces “hipermaduros”) de José, capaz de contener a la ma-
dre explicandole que si el pequeio rechaza la merienda que
ella le ofrece en el encuentro no quiere decir que la rechace...

Junto a esta evolucion en su relacion (cogida entre las pin-
zas que suponen una visita mensual mas contactos teleféni-
cos) podemos considerar el proceso que se ha ido dando en
su relacién con la cuidadora (afortunadamente estable todos
estos anos) y como ha evolucionado. Este proceso también ha
constituido un objeto de nuestras reuniones de sintesis y que
por resumir sintetizaremos en un logro y un problema:

CUADERNOS DE PSIQUIATRIA Y PSICOTERAPIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE, 2010; 49, 101-113



AGUsTINBEJAR 113

— El logro lo expresa José cuando dice: “tu eres mi madre
del alma, la otra del corazén (la sangre)”.

— El problema, junto a la adecuacién extremadamente
oportuna y continente de esta cuidadora, y los avatares
del crecimiento de José (regresiones, rivalidades frater-
nas, ambivalencia ante su relaciéon con la madre, con los
antiguos acogedores, etc.), esta en el coste emocional de
encontrar una distancia adecuada que le permita funcio-
nar como la madre que necesita este nifio pero sin serlo,
lo que significa sobre todo con fecha de finalizacion para
esa funcidn, determinada por la organizacién institucional
a partir de la autonomizacién de José cuando llegue. Pe-
ro esto es motivo de otro debate.

CONCLUSIONES

Finalizamos aqui esta breve referencia a un proceso com-
plejo que nos parece de interés por lo que supone, con los
medios de que disponemos, de un trabajo en red de la funcién
de apoyo al desarrollo en condiciones andémalas. El trabajo de
elaborar los distintos aspectos de una funcién de construccion
de un apego seguro, de una base segura, desempefada por
diversas personas desde distintas posiciones que exigen un
continuo trabajo de reequilibrio.
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