¿Puede existir un Trabajo Social clínico?
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Estas breves reflexiones atienden al llamado del Consejo Federal de Asistentes Sociales (CFESS-Brasil) para  una discusión amplia del tema desde  hace más de cuatro años. El tema ha vuelto a la agenda de forma más intensa con la demanda de profesionales que actúan en campo PSI para un reconocimiento de su práctica por organismos de distintos orden, como los seguros de salud y también en razón de las exigencias de profundizar la relación entre la profesión y la actividad clínica.

 Las reflexiones que hago parten de un referencial teórico y de la práctica de asistente social durante muchos años, sea directa, sea indirecta, por medio de consultorías y discusiones, y tengo conciencia de que son polémicas. No tienen, sin embargo el propósito de agudizar posiciones, sino de abrirlas. De hecho, la cuestión se pone polémica en todas partes del mundo. Desde los años 70 con el Movimiento de Reconceputalización en América Latina y  con el Radical Social Work en Estados Unidos e Inglaterra el trabajo social viene criticando la psicologización de las relaciones sociales y la reducción de su acción al individuo, como yo mismo lo hice en el libro “Trabajo ,social –ideologia y método”  de 1972.

 Hay tendencias que reconocen como trabajo social solamente las acciones volcadas hacia lo sociológico/político y otras que reconocen solamente la atención clínica y psico-social  para intervenir junto al individuo o mismo de los grupos y colectividades. Hay dos cuestiones distintas en pauta. Una es la orientación teórica y la otra  el ámbito o el sujeto principal del abordaje.  Desde el punto de vista teórico e ideológico se puede tener una visión conservadora y autoritaria o democrática y comprometida con las transformaciones sociales tanto en el abordaje psico-social como en el abordaje sociológico. 

 El profesional, según  nuestro Código de Ética Profesional puede tener libertad de elegir la orientación, pero debe evaluarla permanentemente en relación con los derechos del usuario y el desarrollo de la ciudadanía. Esta libertad  exige el conocimiento de varios modelos de práctica, en torno de los cuales se debe buscar la el debate en sus distintos contextos.

 Si es verdad que lo político impregna toda la práctica profesional, también es correcto decir que la subjetividad está presente en toda intervención, pero es necesario distinguir lo que es trabajo político y trabajo clínico en sentido estricto.

Las prácticas terapéuticas, hoy son muy variadas y pueden hacerse necesarias en el arsenal del trabajador social para enfrentar situaciones de crisis personales o de necesidad de fortalecimiento de relaciones de más equidad entre grupos, pero en la comprensión de la realidad compleja. Una intervención de mediación  institucional/social o de negociación política es algo también necesario en situaciones diversas, pero lo más importante es combinar, en equipo, estas prácticas para se evitar el reduccionismo a lo psicológico o al economicismo.

 Ha llegado el momento  de una reflexión más profunda y tranquila sobre estas cuestiones, pues el capitalismo está poniendo nuevas demandas a la subjetividad con los significativos cambios en sus relaciones de producción (con la informática y las nuevas organizaciones del trabajo) al lado de cambios en las relaciones del Estado con la sociedad, sobretodo en la pérdida de derechos sociales. 

 Se exige, de todos los puntos de vista, un replanteamiento de los fundamentos de sus prácticas y de sus estrategias, con mejor discusión de  lo que se entiende por modelo sociológico/político y modelo clínico, del ángulo de los que los defienden. 

 Para este debate el conjunto de las organizaciones profesionales de Brasil ha desarrollado un espacio democrático constituido  por fóruns, seminarios, congresos, como fue el 10º Congreso Brasileiro de Asistentes Sociais, realizado en Rio de Janeiro en octubre de 2001.

 La actual ley que regula a la profesión (Ley 8662/93) puede tener varias interpretaciones, y desde mi punto de vista, no excluye las distintas formas de ejercicio  profesional pues señala como competencia profesional "prestar orientacao social junto a indivíduos, grupos e à populacao”  e “ orientar indivíduos, grupos de diferentes segmentos sociais  no sentido de identificar recursos e de fazer uso dos mesmos  no atendimento e na defesa de seus direitos”.

 Así la identificación de recursos hace parte de un proceso de trabajo en que se debe llevar en cuenta no solo los recursos institucionales y del medio, sino los recursos o potencialidades del sujeto, de su capacidad de autodefinirse y de buscar sus proyectos individuales y colectivos en contexto de las relaciones en que se inserta, uniendo-se en la teoría y en práctica, como lo planteamos varias veces ( Ver por ejemplo Trabajo Social e Instituciones), las trayectorias individuales y las trayectorias sociales.

Es a partir de este conjunto de relaciones que se pueden aclarar las dimensiones clínicas y las políticas pues hay implicaciones comunes que necesitan ser aclaradas en cada particularidad. Las experiencias de fecundación entre marxismo y psicoanálisis son fructíferas para dar el tono de este debate y que se manifiestan en la llamada sociología clínica. 

Sin esta comprensión dialéctica me parece muy difícil llevar adelante nuestra práctica en campos tan distintos como el de la salud, de la familia, de la exclusión y tantos otros, sin caer en el abstraccionismo del sujeto  o en la subjetivación de toda la sociedad. Por el primero se descarta el ser humano de la misma historia y por la segunda se descarta la propia historia colectiva de los sujetos concretos.

La multidisciplinaridad  o mismo la  interdisciplinaridad la transdisciplinaridad hacen parte  delas condiciones del trabajo social y exigen del trabajador social la capacidad de interactuar tanto con las dimensiones psico-sociales como con las dimensiones políticas y sociológicas.

Las historias y los cursos de viva no se tejen solamente en el singular, y sin la articulación y la medición del universal, del particular y del singular no entiende y se aclara y ni se descubre el significado de lo más esencial. 

El trabajo social se entiende en la medida que seamos capaces de ver, al mismo tiempo, el contexto más general y las particularidades de su intervención en las correlaciones de fuerza adonde actúa, como lo planteamos en el libro Estrategias en Trabajo Social en edición en el segundo semestre por Humanitas, Buenos Aires.
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