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Resumen: Este estudio se enfoca en la forma-
cion profesional de psicdlogos clinicos como
terapeutas breves centrados en soluciones en
el contexto de clinicas universitarias de la Fa-
cultad de Estudios Superiores Zaragoza de la
Universidad Nacional Auténoma de México.
Aungque los planes de estudio de esta depen-
dencia incluyen un modelo educativo y pro-
gramas curriculares reconocidos y avalados
por instancias oficiales, es notoria la ausencia
de informacion sobre la didactica, asi como de
los procesos y los recursos para la ensefianza
de la psicoterapia utilizados por los docentes.
De este modo, a partir de la diferenciacién
entre didactica y curriculo, se presenta un es-
tudio desde la investigacion accion educativa
con el objetivo de identificar las habilidades
basicas que un grupo de 5 docentes expertos
consideran necesarias desarrollar en los es-
tudiantes y los recursos aulicos que emplean
para ello. Los profesores fueron previamente
seleccionados mediante la técnica Delphi y
luego participaron en tres ciclos de entrevis-
tas, una de ellas en la modalidad de panel.
Los resultados indican que los docentes em-
plean diferentes combinaciones de medios y
modos semidticos para la ensefianza de con-
tenidos de aprendizaje. Los docentes lograron
el acuerdo en la definicion de tres tipos de
habilidades a desarrollar: tedrico-conceptu-
ales, para intervenir y para relacionarse con
el usuario. Se describen los medios y modos
semioticos para cada habilidad y se discuten
las particularidades de su practica en clinicas
universitarias.

Palabras-clave: enseflanza multimodal, tera-
pia breve centrada en soluciones, clinica uni-
versitaria
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INTRODUCCION

En las universidades publicas y privadas
en México se ofrece la licenciatura como el
grado de entrada a la practica profesional en
Psicologia, pero sin estar especializado. Para
convertirse en psicélogo se completa un pro-
grama de corte profesional exclusivamente
en psicologia, con duracién de cuatro a cin-
co afnos. En algunas universidades se cursa el
area clinica, en otras no. En algunas univer-
sidades se realizan practicas profesionales de
atencidn clinica supervisada, en otras no. Por
otro lado, en la ley de salud mental 2013-2018
aun vigente en México (Secretaria de Salud,
2014) se presenta la figura del psicélogo cli-
nico y del psicoterapeuta como miembros
del equipo multidisciplinario de atencion a la
salud mental y, aunque se sefiala al psicotera-
peuta como un especialista, es un hecho que
en las entidades de salud donde se ofrece el
servicio de psicoterapia, los que son contrata-
dos son en su mayoria psicologos titulados y
no necesariamente con estudios de posgrado.
Se carece de informacién sobre cémo fueron
capacitados en la licenciatura para poder pro-
porcionar el servicio de psicoterapia

Lo anterior resalta, entre otros aspectos, la
relevancia de que los psicélogos interesados
en el ejercicio de la psicoterapia puedan cur-
sar programas con una estrategia de ensefian-
za sistematizada para su formacion en esta
actividad profesional. Sin embargo, si bien se
cuenta con programas de formacién de tera-
peutas como parte de la curricula en algunas
universidades a nivel de pregrado, en dichos
programas suele reportarse sdlo el contenido
tematico y los objetivos curriculares. No existe
informacion especifica relacionada con cuales
son las estrategias y recursos de ensefianza
empleados por el docente para favorecer en el
estudiante el desarrollo de habilidades propias
para el ejercicio de la psicoterapia, particular-
mente en este caso de la Terapia breve centra-
da en soluciones (TBCS). Una de las entidades
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de la Universidad Nacional Auténoma de Mé-
xico (UNAM) que contempla la formacion de
psicologos en el area clinica y que supervisa
sus actividades de atencion a la comunidad en
clinicas universitarias es la Facultad de Estu-
dios Superiores Zaragoza, lo que se desconoce
es como los docentes entrenan a los alumnos
en esta area.

De este modo, la investigacion que aqui se
reporta ubica su objeto de estudio dentro de
las practicas docentes que se desarrollan como
parte de la puesta en practica del Plan de estu-
dios de la carrera de Psicologia en la etapa de
formacion profesional en el drea de Psicologia
clinica y de la salud, que se lleva a cabo en las
clinicas universitarias de la FES Zaragoza.

CONTEXTO DEL ESTUDIO

Las clinicas universitarias de la FES Zara-
goza son 8 y estan situadas de manera estraté-
gica en la periferia del plantel, principalmente
en la zona oriente de la Ciudad de México y
el Municipio de Nezahualcdyotl en el estado
de México. Cada clinica recibe el nombre que
coincide con el lugar donde estan situadas. Se
brindan servicios a nifilos, mujeres, hombres
de cualquier edad, en general a la poblacién
que acude a solicitar alguna atencién ya sea
de manera individual, como pareja o familia.
Estas personas son atendidas por los docentes
(que fungen también como terapeutas) y los
alumnos que cursan el area clinica bajo super-
vision.

Dentro de las actividades de formacion
profesional que se realizan en las clinicas se
encuentran las practicas de servicio a la co-
munidad. Esta actividad confiere una ca-
racteristica adicional al Plan de Estudios de
la Carrera de Psicologia en la FES Zaragoza
que lo distingue de manera importante de los
planes de estudio en otras universidades, es
decir la inclusiéon temprana del estudiante en
actividades practicas de servicio a partir del
cuarto semestre de la carrera que le permiten
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vincular de manera directa el conocimiento
tedrico desarrollado en las otras unidades de
aprendizaje que contiene el Plan de estudios.
Dichas actividades practicas abarcan aproxi-
madamente el 45% del total de horas dedica-
das a su formacion profesional. Las practicas
de servicio a la comunidad son cursadas por
los estudiantes en diferentes dreas y el servi-
cio de psicologia clinica (que es el que aqui
nos interesa) se ofrece en 5 de las 8 clinicas,
los grupos de estudiantes estan conformados
generalmente por un docente y 10 alumnos,
lo que le confiere un caracter mas individua-
lizado a su formacién en comparacion con el
modelo tradicional de grupos amplios que se
ofrece en otras universidades.

Uno de los principales retos que los docen-
tes enfrentan dentro del contexto descrito in-
volucra el disefio de situaciones de ensefianza
bajo las cuales se promueve el desarrollo de
habilidades en el estudiante de psicologia, de
modo que tenga la posibilidad de ofrecer un
servicio de intervencion clinica a la comuni-
dad sin olvidar las normas éticas, que cuente
con formas de describir y explicar su ejercicio
profesional y con la competencia necesaria
(entendida como un conjunto de habilidades)
para atender las problematicas que los usua-
rios del servicio les presentan.

Los estudiantes de la carrera de Psicologia
cursan en cada semestre del area clinica 10
horas semanales en las cuales revisan con el
profesor modelos tedricos y procedimientos
de intervencidn que son aplicados en situacio-
nes reales, cuando ¢l tiene una participacién
directa con los usuarios lo hace bajo supervi-
sién. Esto implica que a lo largo del tiempo
algunos docentes empleen procedimientos de
ensefanza-aprendizaje que respondan a las
necesidades de docencia y servicio que resul-
ten eficientes/pertinentes y que a su vez per-
mitan desarrollar las habilidades profesiona-
les de la practica clinica de la psicoterapia de
manera breve.
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INVESTIGACION-ACCION
EDUCATIVA Y ENSENANZA
MULTIMODAL

De acuerdo con Latorre (2005), la investi-
gacion accidn educativa se concibe como una
actividad reflexiva realizada por el profesora-
do con la finalidad de mejorar la practica de la
ensenanza, entendida ésta como una practica
compleja, construida socialmente e interpre-
tada y realizada por el profesorado. En este
estudio se consider6 pertinente emplear esta
propuesta metodoldgica ya que el disefio del
estudio implicod que, mediante las preguntas
realizadas durante las entrevistas, los docen-
tes compartieran con sus pares en un primer
momento su forma de ensefiar para que lue-
go realizaran acuerdos sobre cudles eran las
habilidades basicas que consideraban estar
formando y cémo nombrarlas. Asimismo, se
procedi6 a construir con ellos y entre ellos
una lista de los recursos dulicos (medios di-
dacticos) para cada habilidad y el sentido que
para cada uno de ellos tenia el uso de cada re-
curso en el proceso de aprendizaje.

Es importante reiterar que antes del estu-
dio los docentes, al realizar su actividad de en-
seflanza en las clinicas, ya empleaban recursos
didacticos. Sin embargo, estos no estaban do-
cumentados ni habian sido descritos o com-
partidos con sus pares y tampoco contaban
con una interpretacion explicita del sentido
de su uso. Por ello la relevancia de recurrir a
la metodologia de la investigacion accidn, ya
que no so6lo compartieron informacion, sino
que también trabajaron para lograr acuerdos,
discutieron y reflexionaron sobre su actuar
docente y esto condujo a la creaciéon de un
documento descriptivo guiado por las catego-
rias de analisis bajo el enfoque de la ensefian-
za como discurso multimodal (en este caso
enmarcada como una teoria del entrenamien-
to).
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Actualmente, los principales desarrollado-
res de esta comprension semidtica del discur-
so son Gunther Kress (2000 y 2010) y Kress
y Van Leeuwen (1996, 2001). Sus trabajos
han influido en diferentes campos cientificos,
siendo el educativo el de mayor impacto.

De acuerdo con Trevifio (2018) la multi-
modalidad se considera una disciplina y una
metodologia joven; aunque su aportacion en
investigacion suele expresar “el descubrimien-
to de lo obvio” en el sentido de que da cuenta
que el proceso comunicativo en el aula es com-
plejoy que el docente como hablante recurre a
multiples formas de representacion semidtica
en el proceso de ensefianza. Sin embargo, la
investigacion multimodal ha desafiado a las
definiciones unimodales, y ha mostrado que
el proceso de ensefianza-aprendizaje exige
la comprension de la compleja interrelacion
entre el material escrito y grafico, unido a los
modos corporales de construccion de signifi-
cado situado, entre otros aspectos descuida-
dos en la investigacion pedagdgica.

Una de las premisas en los estudios multi-
modales (Kress y van Leeuwen, 2020) consiste
en que la forma en cdmo es representado el co-
nocimiento influye en la construccion de este
y en el aprendizaje potencial de las personas.
Esto se evidencia mas claramente, en el papel
que cumplen los modos y los medios en la re-
presentacion del conocimiento ya que el des-
pliegue del docente en el aula se amplia mas
alla de la consideracion del uso del lenguaje
oral y escrito hacia la inclusion de una varie-
dad de medios o también llamados artefactos
semidticos en el aula que suelen ser agrupa-
dos en tres tipos: interaccién cara a cara, im-
presos y medios digitales o tecnologicos. De
este modo, la multimodalidad consiste en la
combinacién de diferentes modos para trans-
mitir significados (escritura, imagen, sonido,
movimiento, entre otros) y, enfatiza su papel
caracteristico en la comunicacion, planteando
que esta es multimodal, ya sea por miradas,
actos de habla, tacto, etc.
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En la actualidad, el avance en las tecnolo-
gias posibilita incorporar cada vez mas recur-
sos (medios) semidticos para el disefio de la
ensefanza de los contenidos en el aula y con
los cuales el docente modele, ilustre y retroali-
mente los procesos o habilidades en el futuro
profesional. El docente puede incluir en sus
practicas la escritura, imagenes visuales y ob-
jetos, de dos o tres dimensiones, que podrian
ser de papel, disefiados en la pantalla y que
podrian implicar efectos visuales, musicales o
cinestésicos, y que tal vez sean incorporados
a la lengua, el sonido, el gesto, la mirada o la
accion. El propio salon de clase puede ser vis-
to como un espacio multimodal por su dispo-
sicion espacial, el mobiliario, los recursos au-
diovisuales, y las herramientas y artefactos de
que dispone, ademas, de los diversos discur-
sos comunicativos que se articulan en torno al
conocimiento. Y todos estos procesos ocupan
el mismo nivel jerarquico de relevancia, su va-
lor radica en su uso (Gonzalez, 2018).

Un aspecto importante en la comprension
multimodal del proceso de ensefianza consis-
te en reconocer que las relaciones sociales en
entornos pedagogicos actian en la seleccién
y configuracién de modos que se usaran en
la representacion. De esa manera, ciertas for-
mas de representacion (su disefio, su modo, su
uso, su produccion y difusion) adquiriran mas
valor que otras y hara que lo que se produjo
parezca natural, normal, rutinario y habitual
(Kress y Bezemer, 2009).

De acuerdo con Diaz Pacheco (2017), los
hallazgos en algunos estudios sobre la en-
seflanza en educacion superior muestran que
el profesorado genera un discurso de aula
marcado por el conocimiento particular de
su materia. Desde la perspectiva de este autor,
las practicas de aula y los conocimientos que
giran en torno a ella se construyen de mane-
ra social y dialégica, producto de la interac-
cién simbolica articulada al interior de estos
contextos de formacién académica. De este
modo, los medios que utiliza para la ensefian-
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za y las formas de representacion semiotica
que despliega varian segun el tipo de conoci-
miento disciplinar que se produce. Esta mira-
da coloca el acento en el estudio del discurso
en el espacio dulico como una alternativa para
la investigacion de la ensefianza.

De esta forma, el discurso pedagdgico que
se conceptualiza como accién comunicativa,
y que se articula con la inclusién de recur-
sos o materiales de ensefianza, resulta ser el
principal modo que tienen los profesores para
interactuar con los estudiantes, permitiendo
desarrollar y fortalecer habilidades especiali-
zadas. Es relevante que el docente reflexione
sobre como ha de ensefiar y con qué ensefa,
con el fin de evaluar su discurso pedagdgico
frente a los estudiantes.

LA ENSENANZA DE LA TBCS

Segun diversos autores (Kim, 2008; Pastor,
2023) la TBCS se encuentra dentro de los mo-
delos de terapia breve bien establecidos, aun-
que poco difundido. Ha demostrado ser un
enfoque terapéutico eficaz para una amplia di-
versidad de situaciones clinicas y ha provoca-
do el cuestionamiento de modelos explicativos
dominantes en la psicologia y la psicoterapia.
Sus procedimientos han sido sistematizados
por sus desarrolladores y eso probablemente
favorece un manejo bastante especifico en pro-
gramas de formacion de terapeutas.

Cabe anadir que la TBCS ofrece un mode-
lo de comprension de los problemas psicolé-
gicos o del sufrimiento psicolégico no pato-
logizante, no lineal, que no requiere del uso
de categorias diagnosticas, es un enfoque que
reconoce los recursos y las capacidades de las
personas para lograr su bienestar. La terapia
se concentra en ayudar a las personas a avan-
zar hacia el futuro que desean y a aprender
qué se puede hacer de manera diferente utili-
zando sus habilidades, estrategias e ideas exis-
tentes, en lugar de centrarse en el problema.
Esta comprension resulta en intervenciones
breves bien definidas dentro del enfoque y los
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consultantes reportan mejoria en un nume-
ro reducido de sesiones. Estas caracteristicas,
conforman a la TBCS como un enfoque tera-
péutico viable para el entrenamiento de profe-
sionales en clinicas universitarias.

Lo anterior proporciona un argumento im-
portante para considerar relevante el estudio
de las practicas de ensefianza que los docentes
universitarios desarrollan en la formacién de
terapeutas breves. Los resultados que se produ-
cen de su estudio pueden asociarse con la posi-
bilidad de elaborar un programa de ensefianza
detallado (y no solo curricular) que promueva
el aprendizaje de este enfoque de terapia bajo
una propuesta didactica argumentada.

La literatura con respecto al estudio de los
programas de formacion de terapeutas breves
es escasa. En una busqueda detallada se en-
cuentran los trabajos pioneros de H.A. Liddle
(1982), quien reporta en sus investigaciones
publicadas entre la década de 1970 a 1980 las
caracteristicas de los programas de entrena-
miento (la capacitacion y la supervision) para
terapeutas familiares en Estados Unidos. Para
la dimension relacionada con los contenidos
en los programas de ensefianza y las habilida-
des que se desarrollan, advierte que se debe
considerar la interdependencia entre una teo-
ria de la terapia y una teoria del entrenamien-
to. Sin embargo, no detalla los procesos bajo
los cuales el docente procesa dicho entrena-
miento en el aula formal. Todos los trabajos
revisados (Desatnik, 2015; Rodriguez y Lina-
res, 2005; Vargas y Castro, 2005, entre otros)
tienden a referir en sus programas una sélida
formacion tedrica de algiin enfoque de terapia
mediante la lectura, enlistan las habilidades
y los conocimientos que un psicélogo en su
formacion como terapeuta debe manejar, sin
embargo, reportan el dominio de la habilidad
practica soportada por el alumno a partir de
“aprender haciendo terapia” bajo supervision
como su principal aporte didactico, no abor-
dan el trabajo aulico del docente.
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Los principales desarrolladores de la TBCS
mostraron interés en producir material didéc-
tico y publicarlo tal cual se muestra en su obra
Interviewing for Solutions (De Jong y Berg,
2012). En dicho material anaden ejercicios de
entrenamiento de manera sencilla e informal,
algunos ejercicios van acompanados de trans-
cripciones y requieren el uso de videos. Esto
da alguna idea sobre su interés por producir
recursos materiales de ensefianza y podria de-
cirse que eran precursores de la multimodali-
dad, pero en sus publicaciones nunca especi-
ficaron un enfoque didactico y su producciéon
sobre procesos de ensefianza fue escaso en
este sentido. Probablemente, la actividad de
enseflanza que siguen los docentes sea similar,
es decir, que cuentan con medios y materiales
de ensefianza, sin embrago no existe eviden-
cia documentada al respecto.

OBJETIVO DEL ESTUDIO

Establecido lo anterior, el objetivo de esta
investigacion estuvo dirigido a promover la
colaboracién entre un grupo de docentes ex-
pertos que imparten programas curriculares
de entrenamiento en TBCS en las clinicas
universitarias de la Carrera de Psicologia de la
FES Zaragoza-UNAM para definir, de manera
conjunta, qué habilidades basicas consideran
importantes desarrollar en un programa de
ensenanza en TBCS, qué medios de ensefan-
za emplean y cdmo explican la relacién habi-
lidad-medio desde una perspectiva de la en-
seflanza semidtica multimodal.

Tipo de investigacion: Investigacion cuali-
tativa cuyo alcance esta dirigido a generar co-
nocimiento y promover la colaboracion entre
los participantes.
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METODO

Se recurri6 a la Investigacion-accion
educativa.

El disefio de las fases de la investigacion se
realiz6 mediante el desarrollo de tres ciclos de
participacion de los docentes-expertos me-
diante entrevistas.

Siguiendo el procedimiento de la técnica
Delphi, el grupo de 5 expertos seleccionados
result6 cubrir las siguientes caracteristicas:

» Formacion en Psicologia clinica y psi-
coterapia a nivel de posgrado

» Docente en el drea clinica con antigiie-
dad mayor a 15 afios

o Conocer y ejercer la TBCS psicote-
rapia breve con experiencia mayor a 10
anos

o Tener alguna nocién sobre el enfoque
de ensefianza del discurso multimodal.

» Haber participado en actividades de
disefo curricular.

Cabe resaltar que tres de los docentes se-
leccionados reportaron haber participado en
actividades de entrenamiento dirigidas por
Steve De Shazer, Insoo Kim Berg y William
O’Hanlon.

El primer ciclo implico la aplicacién por
muestreo bola de nieve de un cuestionario
elaborado en la plataforma Google forms a 19
docentes en terapia breve. Con las respuestas a
dicho cuestionario se conformd, siguiendo la
técnica Delphi, el grupo final de expertos do-
centes en TBCS. Se entrevisté a estos docentes
sobre sus respuestas a algunas preguntas del
mismo cuestionario, las cuales sirvieron de
guia para la realizaciéon del segundo ciclo de
entrevistas. Las respuestas se organizaron de
manera conjunta en tablas para definir acuer-
dos entre ellos. El tercer ciclo de la investi-
gacion consistio en un panel donde el grupo
de expertos estuvo presente y, mediante una
entrevista semiestructurada, vertieron sus

opiniones y reflexiones sobre la tabla integra-
dora. Este fue el ultimo ciclo en vista de que
todos los docentes expresaron su acuerdo con
la manera en que se estructurd la informacion
generada (ver figura 1).

CATEGORIAS DE ANALISIS

» Habilidad a desarrollar en el progra-
ma de ensefanza: se refiere a los cono-
cimientos y acciones que el docente con-
sidera como minimos necesarios en la
formacién universitaria de un terapeuta
en TBCS.

o Medio: recurso, objeto, artefacto o ac-
cién empleados para la enseflanza de la
habilidad.

o Modo semidtico: construcciéon expli-
cativa que hace el docente sobre el pro-
ceso de lo que se aprende en la relacion

entre determinado medio y determinada
habilidad

RESULTADOS

Las entrevistas se transcribieron y se se-
leccionaron los términos y fragmentos de las
descripciones empleados por los docentes
para referirse a lo que se indagaba en cada ca-
tegoria, a estos términos y descripciones se les
llamara respuestas.

Las respuestas de cada docente en cada
ciclo se redujeron y organizaron en tablas de
manera colaborativa. Dichas tablas se presen-
taron en su totalidad para revisién y correcci-
6n de cada uno de los docentes. Con la misma
accion se procedio a la busqueda de consenso
y opinion entre los docentes para la elaboraci-
6n de las tablas en los ciclos 2 y 3.

Para la categoria de anadlisis relacionada
con la habilidad a desarrollar en el programa
de ensefianza acordaron las siguientes:




Planeacidén Observacién Accidn(es) Reflexidn

Técnica
Delphi
A
[ |
| /—\ |
Preguntas para la
T : R construccian de una Buscar consenso entre
el , estrategia metodologi docentes
ensefianza del docente? 5 i A —*
definida desde la

multimodalidad /
f
{analisis de la observacian) ..;" \

Fin del proceso

Investigacion l Accion

Consecuencias en la planeacion y practica docente (programa de ensefianza-objeto constructo)

Figura 1. Empleo de la técnica Delphi conforme las fases de la investigacion accion. Fuente: elaboracion propia

» Habilidad tedrica-conceptual. Se re-
fiere a que el alumno nombre y reconoz-
ca: a los principales desarrolladores de la
TBCS, los antecedentes e influencias que
le dieron origen y sus variantes actuales;
las premisas teodricas que plantea, la ex-
plicacion que ofrece sobre la formacion
de problemas humanos, la explicacion
que ofrece sobre cdmo se construye una
solucion, su filosofia central, los con-
ceptos principales, el mapa central, los
tipos de excepcion, los tipos de relacion,
las intervenciones y procedimientos que
le caracterizan. También implica que el
alumno logre argumentar verbalmente la
practica terapéutica en coherencia con la
fundamentacion tedrica.

 Habilidad para intervenir-aplicar pro-
cedimientos. Se refiere a que el alumno
tenga la capacidad de realizar las inter-
venciones y los procedimientos caracte-
risticos de la TBCS seguin sus principales
desarrolladores. Esto implica: identificar

el tipo de relacién que enmarca su inte-
raccion con la persona que consulta, pro-
ceder en la toma de decisiones sobre lo
que escucha y actuar conforme el mapa
central (para la primera sesion y las sub-
secuentes hasta concluir), adaptarse al
marco del consultante, construir una
conversacion enfocada en las soluciones
(en los recursos y el futuro sin el pro-
blema), construir objetivos alcanzables
y que respondan al motivo de consulta
del consultante, construir una secuencia
enfocada en la solucién empleando las
intervenciones caracteristicas de la TBCS
(foco en la solucién, preguntas para
identificar-ampliar-usar la excepcion,
pregunta por el milagro, pregunta de es-
cala, preguntas a futuro, preguntas sobre
cambios previos, construccion de tareas,
elogio de accion, resumen), trabajar en
equipo, elaborar reporte clinico con evi-
dencias del proceso teérico-practico.




Habilidad tedrico conceptual

Medio

Modo (construccion semidtica del aprendizaje atribuida al uso de un determinado medio)

Lectura

Impreso (o escrito en version digital).

Ver-leer el texto, para identificar nombres, palabras, definiciones, esquemas, explicaciones, descripciones.
El alumno aprende un concepto, lo memoriza, luego lo liga con otro y asi aprende una red de conceptos.
Distingue sus palabras de los conceptos.

Leer no implica saber hacer.

Mediante la lectura programada el alumno se va familiarizando con la terminologia propia de la TBCS.

A veces el lector es como el interlocutor del autor.

La lectura valida politicamente el conocimiento de lo que se ensefia debido al valor académico-cientifico
asignado al proceso de publicacion.

Pizarron

Cara a cara.

Ver-leer la escritura del profesor. El profesor escribe para resaltar palabras importantes del texto cuando
revisa la lectura con los alumnos. Capta la atencién del alumno en un término especifico.

Trazar esquemas, diagramas con base en las aportaciones de los alumnos sobre la lectura. El alumno al ver
la secuencia de lo escrito ordena, jerarquiza y relaciona los términos con los procesos.

PowerPoint
(diapositivas)

Digital
Apoyo visual en la exposicion del docente. Relacionar texto con imagen. Relacionar imagen de los autores
con su nombre. Ver mapas, secuencias ordenadas, hipervinculos (conceptos- representacion visual animada)

Tabla 1. Medios y modos semidticos asociados a la ensefianza de habilidades tedrico-conceptuales

Habilidad para intervenir-aplicar procedimientos terapéuticos

Medio

Modo (construccion semidtica del aprendizaje atribuida al uso de un determinado medio)

Lectura

Impreso (o escrito en version digital)

Leer el texto. Identificar nombres de procedimientos, su descripcion, su explicacion, se ejemplifican didlogos.
En el texto no hay errores porque esta editado.

La docente hace marcas verbales de los procedimientos en los que el alumno debe centrar su atencion.

Ejercicios
(juego de
roles, simu-
laciones)

Cara a cara

Los alumnos los realizan, se asigna una funcién o un rol (por ejemplo, terapeuta, paciente, observador), siguen
un guion y luego discuten el ejercicio.

Es poner en accion la practica de los pasos y los procedimientos de intervencion. Leer-escuchar-ejecutar.

Es representar las diferentes formas en que se puede presentar un consultante.

Usar la palabra, escucha dirigida, aspectos no verbales, practicar la elaboracion de preguntas del modelo de
forma variada en una situacion simulada. Usar el mapa central, seguir secuencias tomar decisiones, corregir.
Mientras se realiza el ejercicio también se observa.

Para “montar” habilidades primeras que luego se hacen mas complejas.

Es importante indicar a los alumnos cual es la habilidad que se estd desarrollando en cada ejercicio. Ir poco a
poco, iniciando por partes y luego realizando ejercicio que integren.

Es simular la primera aproximacion a lo que sera la atencién de pacientes reales.

Modela-
miento

Cara a cara

Escuchar y ver al docente ejemplificar un procedimiento terapéutico. Muestra la multiplicidad y variacién en
el uso de la palabra al hacer las preguntas del enfoque. Marca entonaciones y silencios. Muestra secuencias
en la conversacion siguiendo el mapa central y la forma en que se presentan las intervenciones en el didlogo.
El alumno puede “copiar” las acciones del docente.

Pizarron

Cara a cara

Ir escribiendo de qué procedimiento se trata mientras se modela y como se realiza la secuencia. Anotar ejem-
plos de preguntas del modelo que realiz6 en la interaccion hablada con el consultante, marcar con espacios el
uso de silencios y marcar que la pregunta conlleva muchos mas elementos. Centrar la atencién del alumno en
lo que se escribe. Se resalta la pregunta al escribirla. Se resalta la respuesta al escribirla. Se resalta el nombre
de algo o alguien al escribirlo. La escritura en el pizarrén es improvisada a las condiciones del proceso de
ensenanza en el aula.

Tomarle foto a lo escrito en el pizarrén para documentar el proceso y la secuencia entre sesiones.




Digital

Identificar y distinguir como es la TBCS (en su totalidad y en partes).

Ver, escuchar una situacion real de terapia pero que se puede detener, avanzar, retroceder, repetir. Escuchar
y ver al terapeuta experto realizar una intervencion, dirigir un procedimiento terapéutico. Marca etapas o
componentes de la sesion y del procedimiento. Muestra la multiplicidad y variacién en el uso de la palabra al

Video de hacer las preguntas y los procesos del enfoque. Marca entonaciones y silencios. Muestra secuencias en la con-
terapia versacion siguiendo el mapa central y la forma en que se presentan las intervenciones en el didlogo. Muestra la
secuencia entre sesiones. Muestra aspectos de la persona que consulta y su relacion con la toma de decisiones
en los procedimientos. Muestra los ajustes que realiza el terapeuta conforme avanza la interaccion con el con-
sultante para atender su motivo de consulta empleando los procedimientos de la TBCS.
El alumno asocia todo lo que leyé con lo que esta viendo y escuchando en el video.
Sélo en el video se puede mostrar el “timing” de una intervencion
Digital
Apoyo visual en la exposicién del docente. Relacionar conceptos y procedimientos con imdgenes (fijas o con
videos). Relacionar audio con texto. Relacionar imagen con audio. Uso del color para asociar. Ver mapa central
PowerPoint animado, secuencias ordenad.as animad?s, acercamientos, imagen fija y en movimiento.
. o Puede conformar un portafolio de ensefianza.
(diapositivas) El d izador de 1 ias del dimi . .
mapa puede ser un organizador de las secuencias de los procedimientos de terapia que se van revisando en
cada clase. Avanzar y retroceder en las diapositivas como parte del proceso de ensefianza.
El alumno realiza asociaciones entre lo que leyd y lo que ve en las diapositivas. Asi como con lo que dice el
docente.
Digital
Dar cuenta en modo escrito (en Word y pdf) de todos los elementos del proceso, que en lo inmediato suelen
pasar desapercibidos.
La accion de escuchar y transcribir sesiones de terapia amplifica la experiencia de aprendizaje. “Entrena al
0ido”. Escucha al consultante y se escucha a si mismo.
Transcrip- Para transcribir se requiere escuchar, al escuchar se detectan aspectos no verbales. También se amplifica la
ciones observacion de la forma y el contenido de lo que se expresa en los turnos de habla.

Analizar las transcripciones retroalimenta al alumno sobre su proceso de aprendizaje.

El andlisis de las transcripciones que realiza el alumno retroalimenta al docente sobre el nivel de dominio
tedrico (reconocimiento y argumentacion) relacionado con la ejecucion de los procedimientos (secuenciados
y por partes).

“La transcripcion es como el rompecabezas completo”

Atencién a

Cara a cara

Interactuar entre dos o mds personas proporcionando un servicio (psicoterapia). Usar todos los sentidos,
identificar y emplear el lenguaje del consultante. Escuchar, observar para preguntar e intervenir. Adaptarse y
crear o construir preguntas del modelo.

Unos observan las ejecuciones de otros en situaciones reales.

Los que ejecutan practican lo aprendido: escuchar, preguntar, usar el mapa, aplicar un procedimiento de ma-
nera secuenciada con el uso del lenguaje como conversacion.

consultantes/ | El alumno distingue que no se trata de una conversacioén cualquiera sino de una en la que se estin manejando
Supervision | procedimientos terapéuticos.
El docente es usualmente el terapeuta, el alumno puede fungir como coterapeuta y este medio se acompaia
con el uso del equipo y con la cdmara de observacion. Si el alumno es el terapeuta entonces el docente es el
supervisor y estd presente todo el tiempo, y si es necesario interviene. El lugar donde se ubica como supervisor
es importante, las docentes que lo hacen se ubican cerca y a la vista de la alumna-o que funge como terapeuta
para participar o redirigir una pregunta en caso de ser necesario.
La préctica en vivo te plantea situaciones emergentes que no se presentan en otros medios.
Cara a cara
Trabajo en Focaliz:,ar los procesos d'e la terapia en diferentes momentos, con diferentes consultantes, contribuye a verificar
- que estdn ocurriendo dichos procesos o a marcarlos para que ocurran.
equipo (los P dif. funci losisti . .
alumnos son | £25ar por diferentes funciones (cot.erapeuta, creador, encargado de logistica, coordlyado.r de tareas, transcrip
el equipo) tor...) del equipo les ayuda a identificar y separar las partes del proceso para después unirlas.

La estructura de las sesiones (presesion, sesion, intersesion, cierre de sesion) le permite al alumno planear y
disenar tareas del modelo en colaboracion con sus comparieros. Vincular teoria-practica.




Multiples modos

La cdmara de observacién funciona no sélo como un espacio sino como un medio para la ensefianza incluso
de la historia del enfoque sistémico porque su uso conecta con cémo se originé el enfoque, es habitar espacios
que conectan con la historia y desarrollo del modelo.

La camara permite moverse en diferentes niveles de ensefianza.

ocljsnc}x:c(ilgn Coloca la m.i’rada del est_udiante desde diferentes posi’ciones epistemoldgicas. Cuando §§té del lado de la sala
(cimara de de observacion puede mirar, escuchar, comentar, analizar lo que ocurre en la conversacion entre el terapeuta y
Gesell) el consulta{lte. Cuando esta del. lado ,dg la sala de.: consulta sabe que estd fungiendo a la vez como modelo para

sus compaiieros y que su trabajo esta siendo revisado y acompaiado por el docente-supervisor.

Al usar la cdmara mientras se atiende a alguien el alumno utiliza toda la teoria que ha revisado y emplea las

habilidades que ha desarrollado.

Aprende observando también los procesos y acciones que desarrollan sus compaiieros.

También es una herramienta digital al ser una sala equipada donde se generan registros y evidencias del proceso
Portafolio Digital . . S
electronico El alu{n_no presenta el .exped}ente o reporte clinico de un consyltante en forma digital e incluyendo los elemen-
(guta reporte tos tedricos y 4.3V1denc1as de intervencion que se ocuparon, asi como los. resultadqs del proceso. . ‘
clinico). Implica organizar tablas, esquemas, relacionar texto con imagen. Relacionar audio con texto. Relacionar ima-

gen con audio. Uso del color para asociar. Ver mapa central animado, secuencias ordenadas animadas, uso
complejo de hipervinculos (definicién de procedimiento-imagen de video realizando el procedimiento-audio
de la secuencia y turnos de habla). Acercamientos, imagen fija y en movimiento.

La expresion verbal en la exposicion del portafolio muestra el dominio lingiiistico logrado en el alumno al
emplear la teoria y el vocabulario de la TBCS. El alumno logra argumentar tedricamente el manejo terapéutico
en situaciones reales desde el enfoque de la TBCS.

Puede emple-
arse o no para
la evaluacion
del apren-
dizaje

Tabla 2. Medios y modos semidticos asociados con la ensefianza de habilidades para intervenir- aplicar
procedimientos

Habilidad relacional

Modo (construccién semiética del aprendizaje del alum-
no atribuida al uso de un determinado medio)

Medio

Impreso (o escrito en version digital)
Lectura Identificar los tipos de relacion de consulta segtin las premisas de la TBCS (por ejemplo, visitante,
demandante y comprador)

Cara a cara

Proporcionar un servicio profesional (terapia) a la persona que solicita la consulta.

Atender la queja del consultante.

Saber qué hacer orientado por la supervision.

Adaptarse al contexto de vida del consultante para poder generar con él una percepcién de empatia.
Sentir y emocionarse como una forma de hacer contacto. Involucrarse profesionalmente.

Proceso de mutuo reconocimiento.

El docente supervisor estd presente todo el tiempo como muestra de responsabilidad y porque estd
titulado (requisito legal para proporcionar el servicio a consultantes).

Encuadre (contrato) de la terapia en la clinica.

Uso de la cdmara de Gesell. Aporta un componente emocional al alumno al presenciar asi las sesiones
como miembro del equipo terapéutico.

Se rescata el aspecto humano, ético, de derechos, con lo que ocurra a nivel emocional a partir de este recurso.
Conecta con todos los sentidos.

Muestra la labor del docente como docente-terapeuta-supervisor-acompanante del alumno-persona.
Muestra cdmo hace ese manejo, desde algo tan delicado como el manejo emocional durante la sesion,
sabe cuando dejar de preguntar y acercar una caja de pafuelos o reconocer de manera profesional los
logros del consultante.

Atencion a consul-
tantes en la cdmara
de observacion
(Gesell) y aspectos
éticos de la relacion

Manejo de expe- Impreso
diente en papel Relacion profesional con la institucion
Impreso

Compromiso ético. Derecho a la confidencialidad y consentimiento para el uso de cierta informacion.
Identificar los limites del servicio en la clinica universitaria.

Revision de aspectos legales conforme el lugar y espacio del servicio

Sélo una persona titulada (docente) cubre el aspecto legal para ejercer como psicélogo y proporcionar
por su cuenta el servicio de psicoterapia.

Consentimiento
informado (docu-
mento escrito)

Tabla 3. Medios y modos semidticos asociados con la enseflanza de la habilidad relacional




» Habilidades relacionales. Se refiere
a desarrollar la capacidad para actuar
de manera profesional y humana en los
contextos que realiza su practica-servi-
cio. Esto implica que como alumno co-
labore en el trabajo en equipo, que como
profesionista en formacion reconozca su
compromiso social con las personas que
solicitan su servicio, que conozca las nor-
mas éticas de su labor y los derechos de
los consultantes establecidos mediante la
lectura y uso del consentimiento infor-
mado que se emplea en las clinicas uni-
versitarias de la FES Zaragoza.

A continuacién de presentan las tablas ge-
neradas por consenso entre los docentes don-
de se abarcan las categorias medio y modo
semidtico para cada habilidad, en este caso se
emplea también la clasificacion propuesta por
Kress y van Leeuwen (2020) para distinguir el
tipo de artefacto semiotico (interaccién cara a
cara, impresos y digital).

DISCUSION

Considerar el enfoque multimodal para
guiar las entrevistas en este estudio permitié
construir con los docentes una descripcion ex-
plicita, pero influida, de su didactica en el entre-
namiento de habilidades para la terapia breve
centrada en soluciones. Los resultados obteni-
dos permiten reconocer la complejidad didac-
tica del proceso bajo el cual los docentes guian
su actividad, no obstante, las tablas producidas
y el marco desde el cual se procedié para que
explicaran el valor semiético de los recursos y
materiales como elementos de aprendizaje bien
podrian proponerse como una teoria del entre-
namiento y una guia para su uso.

Es relevante el detalle que los docentes re-
portan para los diferentes procesos de apren-
dizaje asociados con ciertos medios segun la
habilidad, y que le confiere al mismo recurso
(por ejemplo, para una lectura o para el uso
del pizarrén) un sentido diferente. Se obser-
va que los aspectos visuales (modo) (como el
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uso de videos como dato visual y las observa-
ciones en la camara de observacién) asi como
los aspectos audibles (en el uso de video como
conversacion que es un dato-modo audible
que se transcribe) ocupan un mismo nivel de
relevancia semidtica que una lectura. Lo mis-
mo ocurre con el movimiento de las personas
y las acciones que realizan juntas en el espa-
cio aulico. Asimismo, se encuentra la inclusi-
on del portafolio electronico como un medio
que materializa la multimodalidad mediante
el empleo de una red de hipervinculos que se
incorpora en la exposicién como actuar del
profesional en formacion.

En este rubro se resalta la posibilidad de
construir propuestas con diferentes formatos
pedagoégicos y curriculares para la formacion
de terapeutas ya que se advierte el potencial
para disefiar proyectos de formacién multi-
modales que posibiliten crear, recrear y re-
contextualizar saberes y practicas que por ser
“cotidianos” han sido desatendidos en la in-
vestigacion educativa a nivel superior.

Por otro lado, la metodologia de la investi-
gacion accion resulta visible como un proceso
de accidn, observacion y reflexion de la pro-
pia practica del docente que deviene creacion
y descubrimiento de su propia experticia. Sin
embargo, este es un proceso que requiere mas
indagacion.

Finalmente, es conveniente considerar que
el estudio la ensefianza de la TBCS en el con-
texto de la ensefanza profesional que se de-
sarrolla en una clinica universitaria involucra
particularidades inherentes a la instituciona-
lidad del proceso educativo. Es probablemen-
te muy diferente a lo que podria encontrarse
en programas de entrenamiento de centros e
instituciones privadas. Cabe reflexionar si los
elementos aportados por los docentes en este
estudio, por ejemplo con respecto a los me-
dios y modos asociados con su estrategia di-
dactica, pueden resultar viables en contextos
de formacion profesional diferentes a los del
Plan de estudios de la Carrera de Psicologia
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de la FES Zaragoza, no solamente por las ca- AGRADECIMIENTOS

racteristi isefi rricular sino tam- . .,
acteristicas de su disefio curricular sino ta A la Direccion General de Asuntos del Per-

bién por las particulares del entorno, ya que (04 o gel o (DGAPA) de la UNAM por

los mismos c}ocegtes reconocen un sentido apoyo proporcionado para el desarrollo de
politico e institucional en diversos aspectos de ;

vidad didictica dond bid ] este articulo el cual es producto del proyecto
una actividad didactica donde tambien se in- PAPIME PE301124

cluye un servicio profesional a la comunidad.
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