IANFRANCO Cec-
chin, psiquiatra italia, després
de tenir una formacié psicoa-
nalitica i d’haver treballat a
psiquiatrics dels EUA, va ser
capdavanter, juntament amb
Selvini, Prata i Boscolo, del
moviment sistémic de terapia
familiar a Europa. Tots quatre
van publicar a meitats dels 70
«Paradoxa i Contraparadoxa»
que va ser la targeta de presen-
tacio de ’anomenada escola de
Mila. .

El mes d’octubre passat,
Cecchin va dirigir a Valéncia
un curs organitzat per I’ASSO-
CIACIO DE TERAPEUTES
DE FAMILIA DE LA COMU-
NITAT VALENCIANA en
col-laboracié amb la FUNDA-
CIO VALENCIANA D’ES-
TUDIS AVANCATS on ens va
mostrar, directament amb fa-
milies el seu estil terapeéutic,
centrat en I’élaboracio d’hipo-
tesis, la formulacié de pregun-
tes, circulars i les intervencions
basades en connotacions positi-
ves del sistema familiar.

Persona de taranna obert i
participatiu, va acceptar de
bon grat xerrar amb nosaltres
per a «Informacido Psicologi-
ca», mentre bebiem una cerve-
sa a la Placa de la Verge i ens
feia notar d’una forma entre
docent i admirada la forma en
que un xiquet d’uns tres anys
voltaba de forma imparable en
torn d’una parella que, abraga-
da i concentrada en si mateixa,
no deixava espal per a que el
nen entrara dins de la seua rela-
cio i com aixo empentava el xi-
quet a créixer cap al mon exte-
rior.

El que segueix és part d’aque-
lla conversa.

—Com ha arribat a treballar
en el camp de la Terapia Fami-
liar, i com és que a Italia ha co-
brat tanta importancia la Tera-
pia Familiar?

—A Italia va haver-hi un
fort moviment politic de Bassa-
eli i I’antipsiquiatria contra la
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instituciéo de I’Hospital Psi-
quiatric. A Italia hi havia la
idea que la institucié contribuia
al manteniment del simptoma.

El simptoma no era una ex-
pressid d’una problematica or-
ganica sind social.

Hi havia, doncs, una atmos-
fera que relacionava la salut
mental amb la situacio social i
politica. Tanmateix, aixd era
una idea massa amplia per pc-
der utilitzar-la en terapia. Sel-
vini va ser la primera que va
pensar a buscar la unitat social
més petita.

Al 1968, al voltant d’unes 20

o0 30 persones van comengar a
Mila a treballar en Terapia Fa-
miliar, progressivament el grup
es va anar reduint fins a quedar
un grup format per 8 persones.
Les discussions al voltant de
com analitzar i abordar els ca-
sos es feien interminables, vam
observar que les idees psicoana-
litiques no ens servien per a tre-
ballar amb la familia i al final
ens vam dividir en dos grups de
quatre. Boscolo i jo acabavem
d’arribar dels Estats Units i co-
neixiem com es treballava alla,
i juntament amb Selvini i Prata
vam prendre la decisié arbitra-

ria de seguir les tesis de Palo
Alto.

La idea central era que, en
una familia, tot alld que suc-
ceeix €s una comunicacio, és
impossible no comunicar alhora
que és impossible no respondre
a eixa comunicacio. Sense eixa
idea la Terapia Familiar no té
sentit. Les bases tedriques que
arbitrariament vam decidir se-
guir eren les de Bateson i de la
seua «ecologia de la ment», de
Watzliwick y la «Teoria de Ia
Comunicacid6 Humana» i la
concepcio de Halley de la tera-
pia com estratégia.

El fet que a Italia ja s’hagués
difds la idea de la relacid entre
societat i malaltia mental, no
sols havia facilitat el naixement
del nostre grup sind que també
a Roma, Cancrini ja havia co-
mengat el treball sobre droga i
familia.

—Quin és el panorama ac-
tual de la Terapia Familiar i
com ubica la seua escola dins
d’eix panorama?

—Actualment, a Italia hi ha
dos centres de Terapia Fami-
liar. A Mila es troba el grup de
Selvini que esta treballant so-
bre el concepte de joc familiar
i de com trencar-lo, i el nostre
grup que treballem sobre la
idea de la conversacid terapéu-
tica i de la co-creacié d’una
nova realitat per a la familia.

A Roma, treballen Cancrini i
Andolfi que es basen més en
Minuchin i Withaker, és un
cami distint basat en la impor-
tancia del terapeuta del siste-
ma, en provocacions i en can-
viar les situacions.

A America hi ha els grups
classics i ja coneguts de Minu-
chin 1 la visid estructuralista,
on el terapeuta tendeix a la re-
construccid de la familia segons
uns models. Ultimament he es-
tat parlant amb ell i deia que ja
no feia aixo i també es basava
més en la idea de conversacio
(contrastar-ho amb la grava-
¢id), aixi com el de Halley, Ma-
danes, etc., que treballen sobre
la construccié jerarquica del
sistema. Es per aixo que en el
«training» telefona el terapeu-
ta, el terapeuta obeeix, la fami-
lia ha d’obeir el terapeuta...



A Noruega, Tom Anderson
ha seguit durant un temps la
idea de Mila i, portant a I'ex-
trem la circularitat, ha elaborat
la idea de ’equip reflexiu. La
discussid de ’equip de terapeu-
tes sobre la familia és vista per
la propia familia. Es el maxim
de circularitat i de no autoritat.
Es la circularitat completa.

D’altra banda, a Texas, Goo-
lishian diu que cal superar
I’epistemologia cibernética; el
motiu és que quan es parla de
cibernetica sempre es tracta
d’una teoria de control. Propo-
sa l’epistemologia narrativa,
I’tinica cosa que hi ha al moén
soén les narracions, les histories
i les histories sobre les histo-
ries.

—Com veu el treball de Cai-
1lé sobre els models de creati-
vitat?

—Caillé ha seguit Selvini.
Seguint idees d’Edgard Morin
parlen de models de complexi-
tat. Perd que vol dir complexi-
tat? La veritat és que jo no aca-
be d’entendre bé que és el que
fa Caillé.

—A queé es dedica actual-
ment? Quins son els temes so-
bre qué esta investigant?

—D’una banda estic treba-
llant en formacid. El treball en
grup és la base del treball siste-
mic. El continu debat amb els
col'legues es converteix en im-
prescindible per a aquest tre-
ball. El pas de fer clinica a par-
lar amb els col-legues fa que el
treball esdevinga més interes-
sant, el fet d’entrar en distints
nivells de conversacié és una de
les coses que considere més
utils i interessants. Si hi ha algui
que pense diferent, que estiga
fora del meu discurs, aixo
m’estimula. Una vegada vaig
tindre un client amb el qual no
sabia ja qué fer i li vaig oferir
com a solucid veure’l conjunta-
ment amb els meus col-legues
darrer de ’espill unidireccional.
Després de 10 minuts de discus-
sid, els col-legues ja havien
comprés que era el que no fun-
cionava. Si u treballa tot sol o
amb un equip on son tots
d’acord aix0 no passa i sempre
hi ha el perill que u s’enamore
de les propies idees.

Es per aixd que m’agrada
tindre estudiants i col-legues
que vagen canviant a dintre de
I’equip. Aixo fa que es pro-
duesquen noves hipotesis i
idees que d’altra manera potser

mai no hauria sentit. Eixa dis-
cussié és molt més interessant
per a mi que només fer terapia
o assisténcia a conferéncies i
congressos. A Mila una vegada
a I’any invitem només els estu-
diants per a que parlen i expo-
sen els seus treballs. Només
parlen els estudiants, els do-
cents ni una paraula. Resulta
molt interessant saber en qué
estan ocupats i apassionats els
estudiants.

D’altra banda, i pel que fa al
tema d’investigacid, estem tre-
ballant en families d’esquizo-
frénics cronics, en un pla que
no té cap intencio terapeéutica
sino d’investigacio. La idea és
no fer prescripcions sind tan
sols fer preguntes circulars en
sessions de 45 minuts. A les fa-
milies se’ls paga, se’ls explica
que no hi ha intencid terapéuti-

ca i es realitzen les entrevistes
sense donar opinions ni pres-
cripcions. Alld que resulta inte-
ressant és veure qué succeeix
fent preguntes només. Hem
apreciat que basicament suc-
ceeixen dues coses:

1. Elterapeuta es troba mi-
llor no volent canviar les per-
sones.

2. Curiosament es veuen
modificacions més importants
que en terapia.

—Els conceptes basics que
vosté utilitza son ben coneguts:
la hipotetitzacio, la neutralitat,
la curiositat, la circularitat i ara
la idea de narracions i co-
construccio de la realitat. Es
podria dir que aborda totes les
families amb els mateixos con-
ceptes?

—Aix0 sén tan sols métodes

d’aproximacié a les families.
Sén conceptes generals, ¢és cert
que a qualsevol familia u es pot
aproximar d’eixa manera. Son
conceptes utils en el training.
Després el terapeuta es va aco-
modant a la familia. Cal com-
prendre el concepte. Quan es
fan hipotesis ho séon sobre la
familia pero inclouen el contex-
te del terapeuta i del que pot
pensar la familia sobre el tera-
peuta. Tot aixo pot ser utilitzat
en la hipotesi.

—Que pensa de la personali-
tat del terapeuta?

—Pense que existeix. El tera-
peuta es presenta a la familia
amb la seua personalitat, que és
un conjunt de missatges. La fa-
milia els capta; capta els mis-
satges que envia el terapeuta.
Alld que considere important
és que el terapeuta ha de conéi-
Xer quins missatges transmet.
Es per aixo que considerem im-
portant el grup d’observadors.
Quan el terapeuta sap quines
comunicacions esta donant, les
pot utilitzar per a la terapia.

Un terapeuta timid ha de
pensar com utilitzar la timidesa
en terapia i no estar preocupat
per controlar-la. La personali-
tat és una comunicacio i dife-
rents estils poden crear diferents
sistemes.

—Quina pregunta esperava
que li férem i no li hem fet?

—Esperava que em pregun-
taren com veig la terapia fami-
liar aci. Realment esperava la
pregunta perd he de dir que no
s¢ la resposta.

He trobat que aci la gent esta
ben formada. El que jo pense
és que aquest és un bon lloc per
a que isca una escola terapeuti-
ca. La gent entén bé, semblen
naturals les idees de les quals
hem parlat. Deu ser que és un
pais llati, jo trobe que en els
paisos llatins la gent viu més
abocada al carrer, depenen més
els uns dels altres i per tant les
idees de circularitat son més
comprensibles. En els paisos
del nord, les idees protestants
donen més importancia a la
consciéncia, a I’individualisme.

Als paisos llatins la vida és
més social. La idea que jo faig
tal cosa perquée a mi me n’han
fet una altra, la idea de que si
faig aco o alld els veins diran
allo o allo altre... eixes ides son
impensables a Suécia. En canvi
son molt normals en paisos lla-
tins @





