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Objectius

L'estudi d'aquest modul us ajudara al segiient:

1. Estimular la reflexi6 pel que fa a l'existéncia de diferents models i els re-
sultats de la recerca.

2. Coneixer les principals propostes basades en l'eclecticisme.

3. Coneixer les principals propostes basades en la integracio teorica.
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1. Comprensio i interpretacions possibles del
panorama de la intervencio

1.1. El problema de la diversitat

En els primers moduls d'aquesta assignatura heu tingut I'oportunitat de conéi-
xer diferents escoles teoriques. Tot i voler ser una mostra representativa dels
models, no arriba a la totalitat d'enfocaments teorics que ens ofereix la psico-

terapia avui en dia.

Aquesta diversitat, en un principi, pot semblar positiva, ja que cadascuna de
les terapies ens aporta, segurament, una cosa nova en la practica clinica. El
problema sorgeix quan ens adonem que més que enriquir la psicoterapia, el
que pretenen és diferenciar-se de les altres escoles que hi ha.

Tot i que aquestes escoles no deixen de tractar els mateixos temes, utilitzen un
llenguatge diferent que dificulta el dialeg entre si. A part d'aquest fet, cal tenir
en compte que cada model es fixa en diferents aspectes que concorden amb

les seves creences de funcionament del moén i del coneixement.

Per a poder entendre millor el problema de la diversitat és necessari adonar-se
que la psicoterapia forma part de la societat, que evoluciona amb el pas del
temps i, per tant, la psicoterapia també. Que vol dir aix0? La psicoterapia no
tan sols ha evolucionat, sin6 que ho ha fet trencant amb plantejaments an-
teriors, perque en sorgissin d'altres en un principi més propers a les idees de

cada moment.

Perd en l'actualitat aquesta evolucié logica s'ha estés d'una manera incontro-
lable. Avui en dia s'han arribat a comptabilitzar més de quatre-centes maneres
diferents de fer psicoterapia. Si hem de pensar que realment n'hi ha una de
correcta, també hem de pensar que aleshores n'hi ha tres-centes noranta-nou
d'incorrectes!

Tot aixd comporta alguns problemes. Per exemple, la psicoterapia pot caure en
desprestigi si en comptes d'esforcar-nos per ser eficacos ho fem per ser diferents
dels altres models. Una manera de resoldre la qiiestio de la diversitat ha estat
que dins la psicoterapia hagi sorgit un moviment integrador que, al mateix
temps, ha vist créixer la diversitat dins el seu propi moviment.
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Diversos factors (evolucid de pensament, llenguatges diferents, prestigi,
etc.) han propiciat el sorgiment de moltes psicoterapies, en un principi
diferenciades entre si.

La pluralitat d'idees ha portat una serie de problemes, entre els quals hi
ha la imatge externa de la psicoterapia.

El moviment integrador vol aprofitar aquesta diversitat per tal de fer
més efectiva la praxi de la psicoterapia.

1.2. El problema de 1'eficacia diferencial

En el modul "Estudi de l'eficacia i el procés de la intervencié" ja s’han esmentat
les dificultats que van sorgir quan es va intentar mostrar una eficacia superi-
or en un model que en la resta: no es va poder establir aquesta superioritat
en termes globals. Alguns psicoterapeutes, sorpresos per no poder establir un
model com a guanyador, es van plantejar que la competicié entre escoles no

era el cami més profitos.

Des del punt de vista de la integracid, creiem que és important destacar que els
intents de mostrar-se més eficacos que altres enfocaments teorics resta temps a
la tasca de trobar els factors que fan més eficag la psicoterapia. El que la recerca
sembla suggerir és que la majoria de terapies investigades tenen components
eficacos i, per tant, si els incorporéssim a un model integrador en podriem
augmentar l'eficacia.

Els integradors creuen que s'hauria d'intentar localitzar els factors de canvi
i integrar-los en un sol model per a augmentar l'eficacia de la psicoterapia.
Aquest és un dels objectius del moviment integrador. Malauradament encara
hi ha moltes escoles que prefereixen desprestigiar les altres, o embarcar-se en
una "lluita d'escoles" en comptes de col-laborar plegades.

L'eficacia diferencial en la recerca no ha designat un vencedor absolut.

Intentar mostrar-se més efica¢ que un altre model pot fer passar per alt

els factors comuns de canvi.

Tot i que ha sorgit el moviment integrador, hi ha escoles que no seguei-

xen aquesta via, encara minoritaria.

1.3. Els factors de canvi

Les diferents escoles s'esforcen per mostrar a la resta de la comunitat que les
seves técniques son molt més eficaces que les de les altres, fins i tot que son les
uniques eficaces. Mentrestant, els estudis d'eficacia no semblen abonar aquest
plantejament. Lambert (1992), tenint en compte els resultats dels estudis dis-
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ponibles fets, ens mostra que aquest plantejament és poc fonamentat, ja que
s'ha observat que en primer terme el client és el principal protagonista de I'exit
de la psicoterapia i que, en segon terme, apareixen una serie de factors comuns

en les diferents psicoterapies.

Els diferents experiments conclouen que els factors de canvi tenen a veure
amb el client, el psicoterapeuta, la relacié que es dona entre ells, el canvi ex-
traterapeutic (remissié espontania), les expectatives, els factors comuns i, fi-

nalment, en menys proporcio, les técniques.

15%

B Efecte placebo

40%
15% | @ Técnigues

O Factors comuns

O Canvi extraterapéutic

30%

Contribucié relativa dels factors de canvi que influencien en el resultat de la psicoterapia (segons Lambert, 1992).

Cadascun d'aquests factors de canvi engloba una serie d'aspectes que cal tenir
en compte. Per a entendre'l millor, i ja que 'hem esmentat com el més destacat,

parlarem del factor de canvi que té a veure amb el client.

Com ja hem dit, cada subjecte és diferent dels altres (variabilitat intraindivi- Reflexié

dual) i actuara d'una manera diferent. Tenint en compte aquest aspecte de

. N . . 1ips . N . . Suposant que la capacitat del

'

I'ésser huma, no creiem que resulti dificil entendre per qué el mateix client nostre client per a fer insight si-

és un factor de canvi important. Tot i que hi ha diversos estudis que fan re- gui molt baixa, creieu que la
o . . . ] . psicoterapia basada en el mo-

ferencia a diverses variables del client com ara edat, sexe, nivell cultural, ni- del conductual li pot anar bé?
1 N logi 1 limi | Quin és el model de psicotera-

vell econdmic, patologia, etc., nosaltres ens limitarem a posar un exemple que pia que probablement no pro-

versa sobre la capacitat d'insight dun client (d'adonar-se dels seus processos g‘ct’;‘”a un canvi en aquest cli-

psicologics) i la possibilitat de tenir exit en el canvi o no.

Com tots sabem, la psicoanalisi valora molt la capacitat d'insight dels seus cli-
ents. Es per aixo que si el client tractat en té poca capacitat, promoure el canvi
des d'aquest model resultara una tasca dificil. En canvi, si el model de psico-
terapia és el conductual, en que la capacitat d'insight no té tant de valor, resul-

tara més facil promoure el canvi en aquest client.

D'altra banda, sovint hi ha factors de la mateixa vida del client (les seves re-
lacions afectives, la feina, etc.) que n'afecten enormement el benestar i que

segueixen un ritme independent de la psicoterapia.
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Davant la manca d'eficacia diferencial, alguns investigadors han estu-
diat els factors que propicien el canvi.

Els principals factors de canvi, segons Lambert (1992), sén: canvi extra-
terapeutic (40%), factors comuns (30%), efecte placebo (15%) i, final-
ment, les tecniques (15%).

Els factors de canvi (sobretot els que fan referéncia al mateix client)
s'han de tenir en compte a I'hora d'aplicar una intervenci6 (o tracta-
ment) a un client (o pacient), ja que d'ells dependra, en gran manera,
l'eficacia de la psicoterapia.

1.4. El moviment integrador en psicoterapia

El desenvolupament historic de la psicoterapia es pot veure com una successio
d'enfocaments terapeutics basats en visions diferents dels problemes humans

i la manera de resoldre'ls.

Tot i aixi, trobem molts psicoterapeutes que prefereixen no identificar-se ple-
nament amb una escola concreta. En els resultats obtinguts en enquestes fetes
als Estats Units es reflecteix aquesta idea, i molts dels psicoterapeutes tendei-
xen a definir-se com a "eclectics". Smith (1982) troba que el 41% dels quatre-
cents quinze psicoterapeutes enquestats es posa l'etiqueta d'eclectic. Pero en
realitat no sabem queé vol dir exactament aquesta etiqueta. Podem estar més
segurs del que no és (adhesié a un model Ginic) que d'allo que vol dir.

Tot i que ja als anys trenta es poden trobar exemples aillats d'intents eclectics
o integradors, el moviment integrador en psicoterapia no es va formar com a
tal fins als anys vuitanta. Tant en l'anterior modul com a l'inici d'aquest s’han
esmentat una série de factors que, segons Norcross (1986), van propiciar el
moviment integrador. Recordem quins han estat.

1) Multiplicitat de terapies. En l'actualitat hi ha un nombre de psicoterapies
molt elevat, amb tendéncia a presentar-se com a noves i diferents de la resta,
fet que en complica la practica. Es pot arribar al fet que cada professional faci
coses diferents (o almenys les presenti com a tals) davant un mateix problema.
Aquesta diversitat perjudica la imatge professional del psicoterapeuta davant
la societat.

El moviment integrador proposa aglutinar o articular aquestes psicoterapies
per tal de millorar la practica clinica.
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2) Una tGnica manera de fer psicoterapia no pot ser ttil per a tothom. Diverses
formes de psicoterapia poden ser tutils per a problemes diferents, o persones
diferents, o en moments diferents. No hi ha una forma de psicoterapia que
sigui util per a tots els problemes clinics, ni per a tots els clients (encara que
presentin la mateixa diagnosi), ni en totes les fases del procés de canvi.

El moviment integrador pretén superar aquesta limitacié6 que implica tenir

una Unica psicoterapia.

3) Absencia diferencial d'efectivitat entre psicoterapies. Tot i la pretesa distin-
ci6 entre models, els resultats mostren una eficacia equivalent, almenys glo-
balment.

La integracio accepta aquest fet i busca la manera de treure'n profit. Articular
diferents models pot augmentar l'eficacia de la psicoterapia.

4) Reconeixement de factors comuns. El punt anterior va portar a la conclusi6é
que en els mecanismes de canvi intervenien una serie de factors que es troben
en diferents enfocaments.

La integraci6 se centra en l'estudi d'aquests factors per a identificar el que fun-

ciona en psicoterapia.

5) Emfasi en les caracteristiques propies del pacient i en la relacié terapeuti-
ca com a mecanismes basics per a explicar el canvi. Certament, els estudis
d'eficacia no atorguen a les tecniques (l'element distintiu dels models) un pa-
per gaire central (no més d'un 15%) a I'hora d'explicar el canvi. D'altra banda,
tant el paper actiu del client com el de la relacio terapeutica que es dona és

una cosa que cada vegada reconeixen més totes les teories.

Per tant, sembla natural que aquest moviment trobi en aquests elements un

argument solid per a cercar la integracio.

6) Factors sociopolitics i economics. Ja hem esmentat que la psicoterapia
avanca en un context social i politic concret, i amb uns determinants econo-
mics cada vegada més poderosos.

Per tant, la societat influeix en la psicoterapia. Les seves critiques en referen-
cia a la manca de coordinaci6 entre escoles i la imatge dispersa que transmet
aquesta lluita van fer que alguns terapeutes valoressin la possibilitat de treba-
llar conjuntament per tal d'arribar al client (societat) d'una manera una mica
més unificada, i amb el maxim nombre de recursos terapeéutics al seu servei.
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Com suggereixen Feixas i Mir6 (1993), es pot veure el tema de la integracio
en psicoterapia com una evoluci6 des de la pluralitat cap a 'exploracié d'un
aveng comu. Altres autors (per exemple, Norcross, 1986) entenen la integracio
en psicoterapia com un repte evolutiu de les psicoterapies cap a estadis de
desenvolupament més madurs, i passen d'un simplisme absolutista i dogmatic
("el meu enfocament és el millor, per definicid, i la resta estan equivocats") a

un relativisme ("els enfocaments funcionen segons els casos").

El moviment integrador s'aglutina entorn de la SEPI, Society for the Explora-
tion of Psychoterapy Integration, i la seva equivalent espanyola, la SEIP (Soci-
etat Espanyola per a la Integracié en Psicoterapia), societat que se centra en
"I'exploracio de la integracid" més que a pretendre dur a terme el "somni uni-
ficacionista". No es tractaria d'eliminar la pluralitat i establir un model tnic
de psicoterapia, sin6 d'aprofitar la rica diversitat actual i la varietat de perspec-
tives que ens ofereix. Per tant, el moviment integrador es converteix en un
marc de dialeg que vol deixar en segon terme la "lluita d'escoles" i fomentar
un context cooperatiu orientat a elaborar propostes integradores més evoluci-
onades que els models que ja hi ha. Tanmateix, s'hauria de reforcar i coordi-
nar la recerca sobre els mecanismes de canvi proposats pels diferents models

terapeutics, encara que utilitzin una terminologia diferent.

A partir d'algunes critiques provinents de la societat, un cert nombre de
terapeutes han comencat a valorar la possibilitat de treballar en clau in-
tegradora segons una serie de factors en la psicoterapia: la falta d'eficacia
diferencial, la proliferacié d'enfocaments, la consideracié que tots els
clients responen de la mateixa manera a la psicoterapia, el reconeixe-
ment de l'existéncia de factors comuns en les diferents psicoterapies,
etc.

La integraci6 és entesa per molts autors com una evoluci6 cap a estadis
més madurs d'entendre la psicoterapia i dur-la a la practica.

Bibliografia

G. Feixas i M. T. Mir6 (1993).
Aproximaciones a la psicotera-
pia: Una introducciona lostra-
tamientos psicologicos. Barce-
lona: Paidos.
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2. Propostes d'intervencidé basades en 1'eclecticisme

2.1. Les propostes eclectiques

Dins el moviment integrador podem trobar dues tendéncies clares,
I'eclecticisme i la integracié. Tant l'una com l'altra tenen diferents vessants.
En aquest apartat us parlarem de l'eclecticisme en un sentit més geneéric, en
els dos apartats que segueixen us mostrem dos dels enfocaments tedrics més
elaborats.

La tendéncia ecléctica, sovint anomenada també eclecticisme técnic, es basa en
la idea que cal combinar les millors tecniques per a potenciar l'eficacia de la
psicoterapia. No és important la teoria en que s'origina una técnica o procedi-
ment. El que importa és la seva utilitat. Per tant, en les propostes ecléctiques es
combinen técniques i procediments terapeutics independentment de la teoria
en queé hagin estat originats.

L'objectiu d'aquesta proposta és enriquir la practica de la psicoterapia incor-
porant una gamma de técniques i procediments variada en comptes d'intentar

una sintesi teorica, necessariament complicada.

La qliesti6 que es planteja si optem per 1'eclecticisme és amb quin criteri se-
leccionem les tecniques. L'estrategia que fins als anys setanta van utilitzar els
defensors d'aquesta proposta per a triar la téecnica adequada (i que alguns psi-
coterapeutes encara empren avui en dia), es basava en la intuicié del psicote-

rapeuta, sense més explicacions. Com comenten Feixas i Mir6 (1993):

"No hi ha en aquesta forma d'eclecticisme cap base logica conceptual transmissible, siné
ue la decisi6 respecte a quina técnica cal emprar radica en la seva atracci6 subjectiva
’

o en la vivencia o creativitat del terapeuta."

G. Feixas i M. T. Mir6 (1993). Aproximaciones a la psicoterapia: Una introduccion a los tra-
tamientos psicoldgicos (p. 360). Barcelona: Paidoés.

Aquest tipus d'eclecticisme no s'ha considerat part del moviment integrador
pel fet que no va aportar una logica integradora ni va oferir cap aven¢ concep-
tual. En canvi, les propostes d'eclecticisme tecnic que es van fer a partir dels
anys setanta si que es van considerar part del moviment integrador, ja que
abandonaven aquest caire intuitiu per passar a oferir formulacions explicites
i forca estructurades amb una logica integradora.
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En el moviment integrador trobem les propostes eclectiques i les
d'integracio.

Les primeres propostes eclectiques no es van poder considerar com a
contribucions integradores, ja que no oferien prou rigor en els criteris
de selecci6 de tecniques, ni cap aportacio6 de tipus conceptual.

A partir dels anys setanta l'eclecticisme técnic abandona la intuici6 per
passar a utilitzar els criteris sistematics i plantejaments propis del mo-
viment integrador.

2.2. Eclecticisme d'orientacid

En aquest tipus d'eclecticisme, la seleccié de técniques es regeix pels criteris
que s'estableixen des d'una teoria concreta. Es a dir, segons una orientacio

teorica particular es combinen tecniques d'origen divers.

Una bona teoria per a exemplificar aquesta integraci6 és la terapia dels cons-
tructes personals proposada per Kelly (1955, vegeu també les actualitzacions
de Botella i Feixas, 1998; Feixas i Villegas, 2000). La formulaci6é d'aquest mo-
del terapeutic no implica I'as de cap técnica especifica, siné que se centra en
la conceptualitzacié dels processos de construccié del client. El seus esforcos
van adrecats a descriure els processos de canvi possibles, i a tracar mapes que
permetin entendre on és el client, cap a on vol anar i el cami més facil que es
pot triar. Aquests mapes indiquen l'estratégia més adequada per a generar un
canvi, i la técnica es tria tenint en compte aquesta estrategia.

A tall d'exemple us presentem aquesta taula, en qué es proposen els mecanismes de can-
vi descrits en la terapia dels constructes personals com a criteri per a seleccionar tecniques
(adaptat de Feixas i Villegas, 2000).

Estrategies Teécniques

1) Canvi de pol del constructe Us de l'autoritat investida (Gs de la influéncia
social del terapeuta per a despatologitzar)
Us de I'experimentaci6 (focalitzacié verbal,
dramatitzacié, assignacié de tasques)

2) Aplicacié d'un altre constructe del repertori | Reformulacié del simptoma

del client Reformulacié del context del simptoma
Teécniques circumspectives (per exemple, la
pluja d'idees o brainstorming)

3) Articulaci6 de constructes no verbals Retolacio

Associacid lliure

Focalitzacié temporal (focusing)

Analisi de somnis (interpretacié, integraci6,
autoproduccié)

Treball artistic creatiu

4) Contrast de la consisténcia interna del siste- | Confrontacié
ma de constructes Disputa racional
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Estrategies Tecniques

5) Contrast de la validesa predictiva del siste- | Contrast d'hipotesis
ma de constructes Us de l'experimentacié

6) Variaci6 de I'ambit de conveniéncia d'un Us de les metafores del client
constructe Reconstruccié metaforica

7) Alteraci6 del significat d'un constructe Reconstruccié cognitiva
Canvis en la xarxa d'implicacions semantica

8) Creaci6 de nous eixos de construccié Terapia de rol fix
Analisi existencial

L'eclecticisme d'orientacié proposa fer una seleccié de técniques que es
basi en els criteris que s'han establert des d'una teoria especifica.

Per a poder fer una selecci6 de técniques sota una tnica teoria cal que
gaudeixi d'una bona amplitud teorica.

2.3. Eclecticisme sistematic

En aquest cas, la seleccié de técniques es basa en un esquema sistematic en
queé s'indiquen quines sén les tecniques que cal utilitzar tenint en compte el
tipus de client amb qui hem de tractar. Per tant, som davant una selecci6 de
técniques guiada per uns esquemes conceptuals de caracter genéric sobre la
naturalesa del canvi i com cal produir-lo. La classificaci6 de técniques i clients

esta explicitada d'una manera clara.

L'eclecticisme técnic sistematic de Larry Beutler (1983; Beutler i Clarkin, 1990)
n'és un bon exemple. Basa la seva proposta en tres ingredients extrets de la re-
visi6 de les recerques disponibles sobre les variables influents en 1'éxit terapéu-
tic. Comenca per sistematitzar les terapies que hi ha en termes d'estils terapéu-
tics o dimensions bipolars d'intervencié (per exemple, directiva enfront de no
directiva, centrada en el simptoma respecte a centrada en el conflicte). El segon
pas implica una selecci6 de variables del client (per exemple, complexitat del
simptoma, estil d'afrontament). El tercer component d'aquest model implica
un aparellament d'estils terapéutics amb variables del client. Vegem, també a
tall d'exemple, algunes de les recomanacions que ens aporta aquest model:

e Les terapies directives i centrades en el simptoma (per exemple, la conduc-
tual i la cognitiva) sén indicades per a clients amb baixa reactancia i estil

d'afrontament externalitzador.

e Les terapies directives i centrades en el conflicte (per exemple, la gestalti-
ca) son indicades per a clients amb baixa reactancia i estil d'afrontament

internalitzador.
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e Les terapies no directives i centrades en el simptoma (per exemple,
l'autoajuda) so6n indicades per a clients amb alta reactancia i estil

d'afrontament externalitzador.

e Les terapies no directives i centrades en el conflicte (per exemple, la psi-
coanalitica i la centrada en el client) s6n indicades per a clients amb alta

reactancia i estil d'afrontament internalitzador.

L'eclecticisme sistematic propugna una selecci6 de técniques basada en
una classificacié previa en que es té en compte com és el client i com

se'l pot tractar adequadament.

Es tenen en compte tant els estils terapéutics com les variables del client.
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3. Propostes d'intervencio basades en la integracio

3.1. La integracié teorica hibrida

A difereéncia de les anteriors propostes eclectiques, i com es pot entreveure pel
seu propi nom, el que regeix en aquesta modalitat és la teoria i no les tecniques,

tot i que la integracio tedrica també comporta integrar técniques.

La integracio teorica hibrida fa referéncia a la integracié de dues teories que es
consideren diferents perd que sén tractades com a complementaries. El que es
pretén és combinar aquestes dues teories en una nova proposta integradora,
una mena d'hibrid sintesi de les altres dues.

Tot i que es poden integrar diferents teories, ja des de les propostes dels anys
trenta i quaranta els intents d'integracio teorica s'han centrat en gran manera
en la combinaci6 dels enfocaments psicoanalitic i conductual. A la década
dels cinquanta, en el context d'apropament d'alguns psicolegs académics de
Yale cap a la psicoanalisi, la primera aportaci6 significativa en aquesta linia
és de Dollard i Miller (1950). Aquests autors presenten un intent ambicios de
sintetitzar totes dues teories quant a la seva concepci6 de la neurosi i de la
psicoterapia amb la fita d'articular una teoria unificada. En la seva elaborada
proposta, Dollard i Miller no tan sols expliquen el principi de plaer en termes
de reforg i la repressio en termes d'inhibicié de resposta, sin6é que formulen

una complexa teoria sobre la dinamica del conflicte i I'ansietat en la neurosi.

En l'actualitat 'enfocament que representa aquest plantejament d'integracié
teorica hibrida és la psicodinamica ciclica de Paul Wachtel (1987). Deixeble
de Dollard i Miller, es va formar com a psicoanalista i posteriorment va tenir
I'oportunitat d'observar el treball d'alguns dels terapeutes de conducta més re-
coneguts. Aquest autor considera que 1'émfasi en la intuici6é per part dels psi-
coanalistes com a mecanisme de canvi no és suficient en tots els casos, i que
s'ha de prestar atenci6 als components actuals del conflicte que també afavo-
reixen les fantasies i els conflictes inconscients. En comptes de compartir la
visi6é psicoanalitica en qué els conflictes infantils sén la causa dels conflictes
actuals, Wachtel va defensar-ne una visio6 ciclica, en el sentit que tant els con-
flictes com els simptomes sén el resultat de cercles viciosos que es mantenen
en la situacio actual. Tot i que se centra en els aspectes actuals del cercle vici6s,
reconeix que l'experiéncia precog afavoreix una certa predisposicio (i, per tant,
augmenta la possibilitat d'aparicié de determinades conductes).
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Esquema de la psicodinamica ciclica de Watchel

Experigncia precog

Fantasies i conflictes Emocions de rabia,
inconscients, dindmica | «=——— frustracio, enuig, etc.
intrapsiquica resultant

Fantasies i somnis hostils
gque generen ansietati la
formacia reactiva resultant

l

Fredisposicid a actuar |

Actitud timida, submisa — | Relacions i accions reforgants

Relacions en qué sempre cedeix

Extret de G. Feixas (1995). La psicodindmica ciclica de Wachtel. Manuscrit no publicat. Universitat de Barcelona.

En l'esquema (comentat a Feixas, 1995) sobre aquesta proposta, se'n poden
veure tant els ingredients i la seva interrelacié (en forma de cicle viciés) com
un exemple (ombrejat). En aquest cas, el subjecte té fantasies hostils com a
resultat de conflictes inconscients originats en la seva infancia. Aquestes fan-
tasies li provoquen molta ansietat i com a defensa es genera una formacio
reactiva, que pren la forma d'una actitud timida i submisa davant els altres.
Aquesta actitud fa més probable que es vegi immers en relacions en que és
el subjecte qui sempre cedeix. Les emocions que li generen aquestes relacions
(rabia, frustracid, enuig, etc.) fomenten, en la seva vida actual, les fantasies

hostils, que poden apareixer en forma de somnis violents pertorbadors.

Per tant, les experiéncies viscudes anteriorment sén l'origen d'un patr6 de fun-
cionament que reflecteix conflictes no resolts que influeixen en la persona més
enlla de la seva consciencia. Al mateix temps, ens porten a crear precisament
les condicions actuals que perpetuen el problema. En altres paraules, la gent
que escollim, les nostres relacions actuals, poden confirmar les nostres fanta-
sies i la visié del moén que arrosseguem des de la infancia. Wachtel anomena
complices les persones significatives que contribueixen a perpetuar el cicle.

"[...] aquest patr6 persisteix... perque la manera d'experienciar i interactuar amb la resta
tendeix a recrear continuament les velles condicions una vegada rere 'altra."

P. L. Wachtel (1977). Psychoanalysis and Behavior Therapy. Toward an Integration (p. 53).
Nova York: Basic Books.
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La integracio teorica hibrida comporta la sintesi conceptual entre dues
teories o models psicoterapeutics, com és la proposta de Dollard i Miller,
que integra el vessant psicoanalitic i el conductual.

Aquesta integracio teorica també comporta la combinaci6 de les tecni-
ques de cada model.

Actualment, una de les propostes més representatives d'aquesta moda-
litat d'integracio és la psicodinamica ciclica de Paul Wachtel.

En aquesta proposta, d'una banda, Wachtel considera essencials les ex-
periencies precoces. De l'altra, destaca la importancia de les influéncies
interpersonals actuals.

3.2. Laintegracid teorica amplia

Quan parlem d'integracié teorica amplia fem referéncia a la integracié de
moltes teories, en un esfor¢ per articular diferents aspectes del funcionament
huma, com ara els emocionals, conductuals, cognitius i interpersonals. Sovint,
aquestes propostes integradores es basen en avencos de la psicologia cognitiva
i social, fet que permet una connexié més gran entre el que coneixem com a
psicologia académica i la psicoterapia.

Atesa la seva complexitat i amplitud, la descripci6 d'alguns d'aquests enfoca-
ments s'escapa de les possibilitats raonables d'una descripcié breu. Tan sols en
podem mencionar algun, i intentar sintetitzar-lo al maxim. Per exemple, la
proposta de Gimeno-Bayon i Rosal (2001) compleix els requisits d'integracio
amplia en combinar aportacions d'autors tan diversos com Assaglioli, Berne,
Von Bertalanffy, Carkhuff, Desoille, Egan, Feldenkrais, Frankl, Gendlin, Janov,
Kelly, Lowen, Maslow, May, Moreno, Perls i Rogers, entre d'altres. El seu en-
focament articula aspectes cognitius, emocionals i corporals de la practica te-
rapéutica.

Davant la pregunta de quina classe d'intervenci6é podem utilitzar per a ajudar
al canvi terapeutic, els autors decideixen fer una descripci6 precisa dels me-
todes d'intervenci6é depenent de quin sigui el conflicte que s'hagi d'afrontar.
De la llista de més de cent problemes que recull el model que proposen, es
concentren en trenta-tres. Per a cadascun es fa una descripcié fenomenologi-
ca, una interpretacio, es donen pistes per a la seva identificaci6 i, finalment,
s'ofereix un ventall de possibilitats d'intervencié que han mostrat ser eficaces.

D'una manera deliberada, els autors ofereixen propostes d'origen ben divers
davant de cada problema (procedents de la tradici6 gestaltica, psicodramatica,
analiticotransaccional, psicocorporal, de fantasia guiada, etc.). Aquesta varie-
tat té com a finalitat oferir suggeriments variats perqué cada psicoterapeuta
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esculli les que li resultin més adequades pels seus coneixements, experiéncia
o especialitzacio, i —sobretot— perqué serveixin d'estimul per a la seva propia

creativitat.

La integracio6 teorica amplia integra més de dues orientacions teoriques.

Gimeno-Bayon i Rosal integra una gran diversitat de teories, tenint en
compte els components cognitius, emocionals i corporals. Identifiquen
un nombre de problemes sobre els quals s'utilitza una varietat de tecni-
ques fruit d'aquesta integracié conceptual.

3.3. Problemes i perspectives de la integracioé en psicoterapia

Tot i I'esfor¢ considerable que han fet els integradors, tant el moviment ecléc-
tic com l'integrador presenten una série d'inconvenients. El principal proble-
ma de l'eclecticisme és la falta de coheréncia entre les téecniques que utilitza,
o la filosofia en qué es basen. Per exemple, les técniques d'exposicio, a més a
meés de ser un procediment, transmeten uns significats sobre la naturalesa del
problema i com es pot solucionar. Aixo les pot fer dificils de compatibilitzar
amb técniques d'un altre caire, com per exemple la interpretaci6. Aquesta tec-
nica intenta que el client s'adoni dels origens infantils del seu problema, una
concepci6 ben diversa de l'anterior, i I'actitud i el tipus de relaci6 terapeutica
també és forca diferent en aplicar una tecnica o 1'altra.

Per la seva banda, la integraci6 es troba amb la dificultat d'unir teories que
parteixen de visions de 1'ésser huma i dels seus problemes sovint molt dife-
renciades. Si considerem els problemes com a determinats per la dinamica in-
conscient de la infancia, resulta dificil combinar-ho amb una teoria cognitiva

que creu que sOn causats per les creences erronies o irracionals del client.

Davant aquests problemes alguns autors (Feixas i Neimeyer, 1991) del movi-
ment integrador han fet una nova proposta: la integracié metateorica. Aques-
ta nova modalitat d'integraci6 planteja la possibilitat d'aglutinar diferents te-
ories psicoterapeutiques sota un marc comu metateoric. Es necessita un marc
epistemologic prou ampli per a aglutinar diferents teories. El constructivisme
podria complir aquest requisit.

L'afirmaci6 constructivista que ens diu que la realitat no se'ns presenta objec-
tivament, sin6 que som els observadors els qui la construim, ha tingut forca
repercussié en 'ambit de la psicoterapia. Aquesta afirmacio ens fa pensar que
no hi ha una veritat ontologica; per tant, no hi ha una manera correcta o ve-
ritable de fer psicoterapia, ni una més efica¢ que les altres en termes absoluts,
ja que aixo seria el somni objectivista. Renunciar al dogmatisme per a anar
cap al relativisme és una prova més de saber reconeixer que la realitat pot ser

construida de maneres alternatives.
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Feixas i Neimeyer (1991) han concretat la seva proposta d'integracié metateo-
rica basada en el constructivisme en el que anomenen integracionisme teoric
progressiu (ITP). Tracten, precisament, de limitar la sintesi teorica i tecnica
als enfocaments que siguin epistemologicament compatibles. D'aquesta ma-
nera es restringeix l'intercanvi i la sintesi conceptual als sistemes que tenen
principis filosofics compatibles entre si. Aquest intent per incorporar tan sols
els conceptes i les heuristiques que sén congruents amb el seu propi nucli de
pressuposicions supera una de les critiques més esteses fetes contra la practica
integradora: la no-explicitaci6é de les bases epistemologiques sobre les quals
s'han d'integrar diverses teories o terapies (Messer, 1986). Aquests autors afir-
men que l'epistemologia constructivista pot ser un marc teoric idoni per a dur
a terme aquesta integracid, pels motius seglients:

a) Es pot observar una certa tendeéncia constructivista en el si de diferents
models. Tant els models cognitius com els sistémics han evolucionat cap al
constructivisme. Els models han tingut sempre un to constructivista, sense
ser-ne tan conscients. Fins i tot hi ha alguns psicoanalistes que s'han declarat
constructivistes des del punt de vista epistemologic.

b) Per l'alt grau d'abstracci6 i flexibilitat ja esmentat.

c) El caracter multidisciplinari de l'epistemologia constructivista, basada en
aportacions de biolegs, fisics, biocibernetics, filosofs de la ciéncia, a més a més
de psicolegs, situa el constructivisme en una bona posici6 per fer aquesta in-

tegracié metateorica.

En opini6 dels autors, els canvis cap a una metateoria constructivista en els
darrers vint anys ofereixen condicions favorables per al desenvolupament d'un
model que contingui millor el canvi psicoterapeutic, que en mantingui la co-

heréncia filosofica i técnica.

3.3.1. A tall de cloenda

Si ens mantenim en aquest vessant constructivista, els models psicoterapéutics
que hi ha en l'actualitat els podem veure com a construccions alternatives de
la realitat terapeutica, amb un valor relatiu quant a la seva eficacia i efectivitat.
El fet que continuin existint totes, I'una al costat de l'altra, com a construcci-
ons parcials sobre la psicoterapia, ens dibuixa un panorama forca fragmentat.
Aix0 encaixa amb el que Kelly (1964/1969) va anomenar fragmentalisme acu-
mulatiu: sembla que la psicoterapia ha avancat i ha "descobert" fragments de
coneixement parcialment utils i valids, que s'han desenvolupat d'una manera
independent, competint entre si, sense un marc que els articulés. En contrapo-
sicié amb aquest fragmentalisme, 1'alternativisme constructiu de Kelly (1964/

1969) ens suggereix "apostar" per construccions alternatives més amplies i evo-
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lucionades, que no signifiquin "un model més" a acumular. Tot i que aquesta
(re)construccié no ens aporti un nou tros de "veritat" terapeutica, pot propor-
cionar una visi6 alternativa més integrada del que ja hi ha (Feixas, 1992).

Els eclectics i els integradors es troben amb una serie de limitacions
en les seves propostes. Per exemple, la dificultat que implica combinar
técniques provinents de diferents plantejaments conceptuals.

La integraci6 metateorica proposa aglutinar les diferents teories (i les
seves tecniques) sota un marc filosofic o epistemologic comdu.

La integracio teorica progressiva (ITC) de Feixas i Neimeyer comparteix
aquesta idea d'integraci6 i empra el constructivisme com a marc episte-

mologic.
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