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El psicoanalisis relacional ha implicado un giro hacia una concepcion bipersonal e intersubjetiva de los
fenomenos psicoldgicos, y algunas de las consecuencias de esto es que los analistas somos cada vez mas
conscientes de la soledad de nuestra profesion, y de la necesidad de desarrollar y construir un sentido de
pertenencia, un lugar comun que nos permita una mayor comprension y conexion con la vulnerabilidad de la
condicion humana.

La busqueda de pertenencia es un nucleo central del ser humano que se asocia a la salud mental. Durante el
periodo de confinamiento por COVID-1g realizamos un estudio entre psicoterapeutas espafioles para conocer
como habia impactado la pandemia en nuestra salud mental. Algunas de las conclusiones fueron que «la
conexion con amigos y familiares era la actividad mas valorada» y también que «la soledad no deseada se
asociaba con un impacto negativo en la salud mental».

El sentido de pertenencia ayuda a construiry consolidar una identidad, a transmitir un significado y un sentido,
un propasito que formara parte de la esencia de la comunidad de pertenencia, y que se transmite a través de la
experiencia del encuentro con el otro. Esta necesidad juega un papel fundamental en la vida al ser precursora
de las interacciones sociales, y un motor que ayuda a obtener reconocimiento, sequridad y estabilidad.
Consideramos que esta necesidad del ser humano es también una necesidad del terapeuta y que repercutira
en el encuentro de ambas subjetividades, en el espacio terapéutico, tanto a nivel consciente como
inconsciente. Y también nos preguntamos si el sentido de pertenencia se genera espontaneamente al
compartir una afiliacion, o un espacio comun, o si necesita ser fomentado; En ese sentido, autores como
Winnicott, Orange, Atwood y Stolorow y Jaenicke responden a nuestras dudas con conceptos como hogary
hogar relacional.

Palabras clave: Grupo de pertenencia; sentido de pertenencia; hogar, hogar relacional; grupo institucional;
grupo espontaneo; vulnerabilidad; relacion terapéutica; salud mental; intimidad; y sequridad.

Relational Psychoanalysis has involved a shift towards a bipersonal and intersubjective conception of
psychological phenomena, and some of the consequences of this is that analysts are increasingly aware of the
loneliness of our profession, and of the need to develop and build a sense of belonging, a common place that
allows us a greater understanding and connection with the vulnerability of the human condition.

The search for belonging is a central core of the human being that is associated with mental health. During the
period of confinement by COVID-19 we conducted a study among Spanish psychotherapists to find out how
the pandemic had impacted our mental health. Some of the conclusions were that "connection with friends
and family was the most valued and supportive activity" and also that "unwanted loneliness was associated
with a negative impact on mental health".

The sense of belonging helps to build and consolidate an identity, to convey a meaning and sense, a purpose
that will be part of the essence of the community of belonging, and that is transmitted through the experience
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of the encounter with the other. This need plays a fundamental role in life by being a precursor of social
interactions, and an engine that helps to obtain recognition, security and stability.

We consider that this need of the human being is also a need of the therapist and that it will have an impact on
the encounter of both subjectivities, in the therapeutic space, both at a conscious and unconscious level. And
we also ask ourselves if the sense of belonging is generated spontaneously by sharing an affiliation, or a
common space, or if it needs to be fostered; In that sense Winnicott Orange, Atwood and Stolorow and
Jaenicke answer our doubts with concepts such as home and relational home.

Key Words: Belonging group; sense of belonging; home; relational home; institutional group; spontaneous
group; vulnerability; therapeutic relationship; mental health; intimacy; and safety
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Introduccion

Hemos escrito este texto a cuatro manos, y en nuestras reflexiones, delante de un buen café,
afirmabamos que nos sentimos identificados con un grupo profesional, con el que hemos
desarrollado vinculos y lazos de pertenencia, lo que nos da seguridad, nos ayuda a construir
nuestra identidad y también nos permite ser mas creativos en nuestra practica clinica diaria.

Nos preguntamos como construimos este sentido de pertenencia que tanta importancia
tiene, en nuestra vida adulta, y en el contexto profesional. A lo largo de las préximas paginas,
vamos a desgranar, con un lenguaje sencillo y facil de entender, y con ayuda de algunos de
nuestros autores de referencia, qué es para nosotros como psicoterapeutas el sentido de
pertenencia, donde y cdmo lo construimos, cuales son sus raices, cdmo influye en nuestra
identidad personal y profesional, por qué lo necesitamos y como nos ayuda e influye en
nuestra practica clinica.

Abraham Maslow publicé su "Teoria de la Motivacion Humana" en un articulo en 1943. En
dicho articulo, posiciono la "pertenencia", que describié como la necesidad humana de
conexion y aceptacion interpersonal, en una posicion privilegiada, justo después de las
necesidades de comida, ropa, refugio y sequridad fisica. La experiencia de pertenencia tiene
que ver con la conexién a través de la comunidad, asi como con el arraigo en un lugar, un
sentimiento de propiedad en los resultados compartidos y un sentido de misidon comun con
los demas (Maslow, 1943).

El sentido de pertenencia se refiere a la sensacion de conexion, identidad y aceptacion que
experimentamos al ser parte de un grupo. Es ese sentimiento reconfortante de ser parte de
algo, que nos aporta una seguridad que es esencial para nuestro bienestar psicoldgico.
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Nos preguntamos si el sentido de pertenencia se genera espontaneamente al compartir una
afiliacidn, o un espacio comun, por ejemplo, una asociacion o instituto psicoanalitico, o si
necesita ser fomentado; en ese sentido Winnicott (2001) Orange, Atwood y Stolorow (2012)
y Jaenicke (2015) nos contestan a nuestras dudas con conceptos como:

- hogar, concepto que desarrolla Winnicott, el hogar como punto de partida, y

-hogar relacional siguiendo el concepto propuesto por Stolorow y desarrollado por

Jaenicke, que alude al contexto humano de acogida y comprension emocional.

El sentido de pertenencia se desarrolla alo largo de nuestras vidas y pasa por distintas etapas,
empezando en la infancia, en el nicleo familiar, en el hogar.

Si bien la familia es el primer grupo con el que establecemos contacto, no es el Unico. En la
adolescencia, este sentido de pertenencia esta relacionado con la identificacion con grupos
de iguales que comparten intereses similares, y suelen ser un refugio emocional importante.
En la edad adulta, este sentido puede encontrarse en comunidades mas amplias, como
grupos sociales, con la satisfaccion laboral y el bienestar psicoldgico vinculados a sentirse
valorado y aceptado.

Definitivamente, el hogar es el punto de partida y desde ahi nunca dejamos de buscar un
sentido de pertenencia que es un nucleo central del ser humano asociado a la salud mental
(Morrison, 2012).

Estamos de acuerdo en que la necesidad de pertenencia del ser humano también lo es del
terapeuta por multiples razones:

En primer lugar, esta necesidad de pertenencia viene dada porque somos seres grupales por
naturaleza, y como afirma Avila ... todo grupo en el que el individuo participa reproduce o evoca
-al menos parcialmente la matriz relacional * constitutiva de cada sujeto (Avila-Espada, 2022).

Durante el periodo de confinamiento por la pandemia de COVID-19 llevamos a cabo un
estudio entre psicoterapeutas espafioles para conocer cdmo habia impactado la pandemia
en nuestra salud mental y nuestro bienestar (Gallego y Castafio, 2021). Algunas de las
conclusiones fueron que “la conexion con amigos y familia fue la actividad mas valoraday que
mayor soporte proporciond” y también que “la soledad no deseada se asociaba a un impacto
negativo en la salud mental”.

4 Matriz Relacional concepto propuesto por S. Mitchell, (1983/1993) que sintetiza el fendmeno grupal que
constituye al ser humano, el ser y estar en relacion con otros, lo que provee de soporte y arraigo a la
configuracion vincular originaria de la subjetividad, constituida por sus participantes, quienes a su vez —y de
manera dialéctica— son conformados y determinados por dicha matriz.
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En segundo lugar, porque el proceso psicoterapéutico (sobre todo desde la perspectiva
relacional) siempre tendrd un impacto en el encuentro de ambas subjetividades, tanto a nivel
consciente como inconsciente (Aron, 1991; Ehrenberg, 2016; Buechler, 2018).

El Psicoanalisis Relacional ha supuesto un giro hacia una concepcion bipersonal e
intersubjetiva de los fendmenos psicoldgicos (Lichtenberg, 2020). Algunas de las
consecuencias de este giro relacional es que nos situamos en el escenario terapéutico donde
dos personas -paciente y terapeuta- interactlan, co-construyen, y dialogan y, donde solo
puede estudiarse y entenderse la mente como un sistema abierto en interaccion con otras
mentes. Hemos transitado por muchos cambios en los valores de la clinica, por ejemplo:
ahora se da importancia a los momentos de encuentro mas que a la interpretacion en si
misma, y la cura por la palabra ha dado paso a la cura por la experiencia relacional.

Todo ello ha contribuido a que los analistas seamos cada vez mas conscientes de la soledad
de nuestra profesion, y de la necesidad de desarrollar y construir un sentido de pertenencia,
un lugar comun que nos permita una mayor comprension y conexion con la vulnerabilidad de
la condicion humana, con toda la gama de las emociones y los afectos que se ponen en juego
en la clinica actual, como nos describe magistralmente Buechler (2018, 2023) .

Ella misma escribe:

“No recuerdo que nadie en mi formacidn analitica me advirtiera sobre el potencial de soledad
de la profesion. Tal vez en parte porque nunca estamos solos, el dolor de la soledad no se
enfatiza como un peligro de la prdctica analitica. Sin embargo, he llegado a considerarlo uno
de los mayores peligros a los que nos enfrentamos y, probablemente, la mayor causa de
agotamiento. Aunque nunca he suscrito la idea de que nuestro trabajo sea "imposible", si
pienso que es una profesion solitaria” (Buechler, 2023).

En tercer lugar, el objetivo del psicoanalisis es ayudar al paciente, y esto sélo puede lograrse
en la medida en que ambos participantes estén dispuestos a someterse a una transformacion.
Jaenicke subraya que los éxitos y fracasos, las fortalezas y debilidades personales del
terapeuta juegan un papel constitutivo en el proceso psicoterapéutico.

El papel inevitable de la subjetividad del analista en todo proceso terapéutico, y el "secreto
mejor guardado" de nuestro campo — es que la psicoterapia transforma no solo al paciente
sino también al terapeuta (Jaenicke 2015).

Un terapeuta que haya podido construir su propio sentido de pertenencia con el grupo de
pares profesionales de manera suficientemente funcional, podra ayudar a que su paciente
también lo haga, ayudandole, en la construccion de su subjetividad y en la busqueda de un
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significado y un propdsito, algo que se transmite a través de las experiencias del encuentro
con el otro. (Mitchell, 2000; Beebe y Lachmann, 2013).

Trabajamos con cada paciente de forma Unica e intransferible, proporcionandole el hogar
relacional necesario para hacer frente a traumas, a su dolor y a su sufrimiento; y, desde ahi,
el sentido que adquiere el concepto de «hogar relacional» propuesto por Stolorow.

¢Qué es lo que hace que sea posible el hallazgo de dicho hogar relacional?: la comun
vulnerabilidad y las pérdidas que son constitutivas de la existencia humana, y también el
encuentro con los otros. No olvidar que la posibilidad del trauma emocional esta siempre
presente, asi como existe la posibilidad de formar vinculos de profunda sintonia emocional
en los que se puede soportar el devastador dolor emocional, hacerlo mas tolerable vy,
esperamos, finalmente integrarlo (Storolow, 2012).

Cuales son los multiples elementos que contribuyen a desarrollar el sentido de
pertenencia profesional.

Tendriamos, por una parte, el grupo formal de formacion, en un contexto institucional y por
otra, el grupo informal, de los colegas que se eligen libremente mas desde la intimidad y las
confidencias. Ambos grupos tienen su funcidn en el desarrollo y mantenimiento del sentido
de pertenencia e identidad.

En todos los grupos compartimos un espacio tanto fisico como emocional y también una
tarea, que en nuestro caso son las teorias y las experiencias clinicas. El marco tedrico siempre
nos acompana, y es el que nos aporta perspectiva con respecto a la problematica y el
sufrimiento del paciente, y ademas contribuye a construir un lenguaje comun que facilita la
comunicacion entre colegas. No obstante, el marco tedrico por si solo no nos puede ayudar a
la formacion de la identidad profesional que siempre sera flexible y estara en constante
transformacion, ni tampoco el sentido de pertenencia.

En la institucion de formacion, en la iniciacion, los alumnos pueden llegar a realizar con
facilidad una disociacion entre una “madre-institucion” toda buena o toda mala. La
organizacion puede ser percibida por el candidato siempre como omnipotente y omnisciente,
pero también como:

a) una institucion que, si se accede a ella, da paso a una “nueva vida“, otorga pertenencia,
identidad, autoestima, y asegura el eterno nutriente;
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b) una institucion que puede rechazar y sadicamente retener o negar el ingreso en su
envidiado seno, y que, en todo caso, le sometera con sus normas y sujecion a conductas
restrictivas lo que amenaza su individualidad. (Garza-Guerrero, 2006).

En cualquier caso, para desarrollar el sentimiento de pertenencia necesitamos crear lazos,
vinculos afectivos que el grupo facilita a través de un proceso de identificacion. Y para que se
de esta identificacion se necesita de un espacio subjetivo, donde haya ambivalencia,
semejanza, encuentros, desencuentros, amor, odio, contrariedad, negociacion, y también
pérdidas, duelos, y tolerancia a la frustracion.

A través de la separacion de ese espacio subjetivo, se busca la manera de incorporar al otro y
crear asi lazos de pertenencia, en una lucha entre la idealizacion y la decepcion, ya que ser
consciente de ser Unico e irreemplazable y verse a si mismo separado del grupo puede llegar
a dar vértigo, angustia, lo que ayudara a la creacion de esos lazos de pertenencia.

Los lazos que daran lugar al sentido de pertenencia exigen responsabilidad, y también un
compromiso con la vulnerabilidad propia y la del otro, que conlleva compasion, auto-
reconocimiento y reconocimiento del otro; y también confiar en el grupo, que va a ser
depositario de lo propio (Maroda, 2021)

El reconocimiento mutuo es uno de los elementos fundamentales para la construccion de los
lazos de pertenencia, segun Benjamin es el elemento central de la intersubjetividad, que es
la capacidad de comprender y asumir que el otro es un sujeto igual (Benjamin, 2012). En este
sentido sera clave reconocer y respetar las diferencias.

Es muy complejo manejarse en grupo, ya que este reconocimiento del otro como sujeto igual
conlleva el desarrollo de una sintonia afectiva, tolerancia de la diferencia, y también
aceptacion de lainfluencia mutua, asi como la aceptacion activa de liderazgos que no siempre
estan bien definidos, y que son resultado del reconocimiento de las cualidades de los distintos
miembros del grupo.

La construccion de lazos requiere de la presencia del otro, de los modos de estar en el mundo
lo que facilitara este proceso de identificacion tan necesario.

El sentido de pertenencia también cumple otro cometido como es la validacidn que se recibe
naturalmente desde el contexto grupal. El grupo es el escenario natural donde los procesos
de cambio se manifiestany consolidan, a la vez que permite una evaluacion del cambio (Avila-
Espada, 2022) la validaciéon como terapeutas involucra la reputacion necesaria para el
equilibrio narcisista.
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¢Como hemos ido construyendo nuestro hogar relacional? 2 ejemplos practicos de grupos
informales.

Grupo GRI.TA. (Grupo para la Investigacion de la Técnica Analitica) creado en los afios go del
pasado siglo.

Grupo AKELARRE (Grupo de encuentro, apoyo e intercambio de psicoterapeutas) creado en
2019

Estos dos grupos tienen en comun ser la voz de un grupo de psicoterapeutas que se
encuentran en la necesidad sentida y aceptada de apoyo entre iguales, a partir del
reconocimiento de su vulnerabilidad, y potenciar lo colectivo compartido.

En el caso de GRI.TAS se constituye el grupo de pares con el objetivo de ampliar lecturas mas
alla de Freud, en una época en la que no habia internet, y desde Madrid se veia la necesidad
de investigar tanto sobre sobre teoria y clinica psicoanalitica, y también tener la posibilidad
de publicar aquello que se debatia y se compartia en el pequeiio grupo.

En el caso de AKELARRES® |a tarea o el pretexto inicial del grupo a principios de marzo del
ano 2019 (en tiempos prepandemia) era la de desarrollar una especie de manual o coleccidn
de herramientas, no con la idea de crear un libro de recetas, sino con la necesidad de apelar
desde una voz grupal a una experiencia vivencial, para cuidar nuestra propia salud mental en
servicio de nuestras consultas.

Nuestro mayor aprendizaje ha sido, que los encuentros, es la herramienta en si mismay esta
experiencia, es lo que nos gustaria compartir. Nuestros encuentros comenzaron mensual y
presencialmente con tres matices principales en mente:

El primer matiz, estaria puesto en la idea de reunirnos desde la horizontalidad, es decir,
alejandonos de nuestro propio narcicismo nos acercamos a aprender desde la posibilidad del
error y nos atrevemos a compartir casos clinicos menos novelados, mas reales.

Esta idea de horizontalidad radica en posicionarse lejos del saber y encontrarse con otras
colegas en el compartir. Sin jerarquias en nuestro encuentro.

5 GRI.TA ha ido evolucionando en sus objetivos, y cambiando sus miembros a lo largo de los afios. Actualmente
el grupo est4 compuesto por Alejandro Avila Espada; Augusto Abello; Manuel Aburto; Rosario Castafio; Ariel
Liberman; Carlos Rodriguez Sutil.

& AKELARRE estd formado por Maria Aguirre Fiuza, Ignacio Blasco Barrientos, Irene Galilea, Ricardo Gallego
Luis, Amaya Garcia Tejedor, Natalia Harto Espinosa, Arianna Laborda Obici, Marina Laiz del Rio, Ana Lopez-
Sendodn Nanin y Miriam Velazquez Bay.
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Un segundo matiz, seria el hecho de que el encuentro promueve los autocuidados como
leitmotiv. El hecho de hacer consciente nuestra vulnerabilidad, nos obliga a funcionar dentro
de rutinas saludables que progresivamente generen una tendencia tanto a ejercer en espacios
saludables como al compromiso de la incorporacion de estos autocuidados.

Eltercer matizlo conectamos mas con la necesidad de conocer nuestros limites. Necesitamos
pedir ayuda, hacer equipos de trabajo, abandonar la soledad y la sequridad de la consulta
aprender a trabajar con otros.

Trabajamos en nuestros encuentros debajo del paraguas de estos tres matices siguiendo las
ideas de Winnicott (1997), sobre espacios transicionales y zona intermedia, es decir, una
experiencia ludica y creativa compartida y co-construida.

Podriamos decir, que el Unico elemento fijo de nuestro encuadre es la confidencialidad,

Nuestro grupo informal (AKELARRE o GRI.TA.) ocupa una parte privilegiada dentro de
nuestro coro interno, como diria Sandra Buechler, mas o menos presente, siempre esta
cuando se le invoca o se auto invoca para recordarnos que la soledad del terapeuta es
inevitable, pero puede hacerse mas llevadera, productiva y tolerable. Nos recuerda que no
somos ancianos sabios, que somos humanos imperfectos y llenos de vacios y que en la
intervencion la tarea es mantener vivas la curiosidad y la duda’.

Como ejemplo:

Durante la pandemia, en un estudio realizado por los autores de este paper (Gallego y
Castafio, 2021) documentamos como en cuestion de pocos dias, pasamos de un 47 % de
terapia online a un 93 %. Cuando hubo que hacer cambios importantes en los encuadres, el
grupo informal ayudo a pensar y a tomar decisiones a nivel individual, tuvimos que pasar de
lo presencial a lo virtual sin tiempo suficiente para una reflexion tranquila y contrastada. El
grupo fue una referencia que validaba las decisiones de cada uno de nosotros dependiendo
de las necesidades de cada paciente.

En conclusion

El hogar y el hogar relacional, la matriz relacional y los patrones relacionales implicitos,
forman parte de nosotros y por tanto, de nuestra labor psicoterapéutica.

7 Fragmento de la conferencia titulada: “Raiz y rizoma: un intento de espacio para el autocuidado en
psicoterapia”, dentro de las VIl Jornadas de Psicoanalisis Relacional, organizadas por el IPR y celebradas en
Siguenza (Espafa) los dias 21y 22 de abril de 2023.
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Lo explicaba la viuda de Winnicott cuando decia “Donald llevaba su hogar dentro de él, es por
eso que se sentia en cualquier lugar como en casa” (Sainz, 2017,pag. 49), frase que nos evoca
el trabajo que realizé Winnicott sobre la soledad y la capacidad de estar solo.

Winnicott insiste en la necesidad de empatizar con el sufrimiento ajeno a través del
reconocimiento de la propia subjetividad (Sainz, 2017).

Por lo tanto, el hallazgo del hogar relacional se hace posible con la aceptacion de la
vulnerabilidad y la pérdida que constituyen la existencia humana, aceptar esto como
terapeutas es de gran ayuda ya que, como dice Sullivan, somos mas humanos que otra cosa.
Y desde ahi en ese hogar relacional es donde el trauma emocional puede ser acogido.

En definitiva, toda situacion grupal es un potente facilitador de la experiencia de ser
observador participante, siento y vivo con los otros, y la vez percibo desde mi capacidad de
singularizarme la diferencia y la convergencia con los otros, proporcionando seguridad y ese
sentido de pertenencia que se necesita para afrontar el dolor y el sufrimiento de las personas
que consultan e inician un proceso psicoterapéutico.
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