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Resumen

Este articulo aborda los resultados de la investigacion “Terapia virtual para la atencién de
familias en tiempo de confinamiento”, llevada a cabo en el afio 2021. Su objetivo fue comprender
el proceso realizado mediante la atencién virtual, por terapeutas familiares que acompanaron los
conflictos relacionales intensificados a partir del confinamiento por el COVID-19. La
investigacion es de tipo cualitativo, con enfoque histérico hermenéutico, una estrategia de caso
colectivo interpretativo y técnicas centradas en la revision documental y la entrevista
semiestructurada. Los participantes fueron seis terapeutas de familia de nacionalidad
colombiana. La informacién se interpret6 a través de andlisis de contenido. Los hallazgos
describen el proceso de la atenciéon virtual que llevaron a cabo los terapeutas de familia. Los
elementos recurrentes fueron: repercusion del confinamiento en las relaciones familiares,
metodologia, técnicas y herramientas utilizadas por terapeutas familiares en la atencién virtual,
adaptacion a la virtualidad, interacciéon del sistema terapéutico en la atenciéon virtual,
posibilidades, limitaciones y recomendaciones para la atencién virtual. Se concluye que el
proceso terapéutico llevado a cabo de manera virtual no presenté una desventaja cualitativa con
respecto a los encuentros presenciales. La practicidad de la atencién bimodal se constituy6 como
la nueva normalidad de hacer terapia.
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Virtual therapy for family: adaptations, opportunities, and
limitations. Intervention with Colombian families in times
of confinement

Abstract
This article addresses the results of the research "Virtual therapy for family care in times of
confinement", carried out in 2021. Its objective was to understand the process carried out through
virtual care, by family therapists who accompanied relational conflicts. intensified from the
confinement by COVID-19. The research is of a qualitative type, with a hermeneutical historical
approach, an interpretative collective case strategy, and techniques focused on the documentary
review and semi-structured interview. The participants were six family therapists of Colombian
nationality. The information was interpreted through content analysis. The findings describe the
virtual care process carried out by family therapists. The recurring elements were: the impact of
confinement on family relationships, methodology, techniques, and tools used by family
therapists in virtual care, adaptation to virtuality, the interaction of the therapeutic system in
virtual care, possibilities, limitations, and recommendations for virtual care. It is concluded that
the therapeutic process carried out virtually did not present a qualitative disadvantage
concerning face-to-face meetings. The practicality of bimodal care became the new normality of
doing therapy.
Keywords: Family; Therapeutic process; Virtual therapy; Pandemic; Confinement.
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terapéutico en la atencién virtual, 3.5 Posibilidades, limitaciones y recomendaciones para la
atencion virtual, 4. Conclusiones, 5. Referencias bibliograficas.

Prospectiva. Revista de Trabajo Social e intervencién social ® No. 35 ¢ ene.-jun. 2023 ¢ 20612367
e-ISSN: 2389-993X e https:/ /doi.org/10.25100/ prts.v0i35.12367



https://doi.org/10.25100/prts.v0i35.12367

Terapia familiar virtual: adaptaciones, oportunidades y limitaciones. Intervencién con familias colombianas ...

Gutiérrez-Cortez y Zapata-Giraldo

1. Introduccion

En el transcurrir del siglo XXI se han desarrollado epidemias con un alto nivel de contagio;
entre ellas se destacan el dengue, identificada a partir del afio 2008 en el continente africano; el
ébola también proveniente de Africa durante el afio 2014; el zika entre los afios 2015 y 2016 en
América; y finalmente, el COVID-19 a finales del afio 2019. Esta tltima, desat6 una pandemia,
producida por el virus SARS-CoV-2 (Tejedor-Estupifian, 2020). La enfermedad asociada al virus
fue reportada por primera vez en la ciudad de Wuhan, capital de la provincia de Hubei en China.
A partir de los primeros estudios realizados, los expertos pudieron afirmar que se trataba de una
nueva cepa del tipo coronavirus, hallado en décadas anteriores y cuyas patologias asociadas se
asemejaban con el Sindrome Respiratorio Agudo Severo (SARS) y el Sindrome Respiratorio del
Medio Oriente (MERS) (Vera-Villarroel, 2020). Segtn las estadisticas, la poblacién que ha
mostrado mayor indice de mortalidad, son adultos mayores de 60 afios y personas con
comorbilidades (Gonzélez-Jaramillo et al., 2020).

Frente al panorama antes descrito, los gobiernos tomaron medidas de emergencia que
permitieron mitigar la propagacion de la enfermedad en sus territorios y a la vez fortalecer los
sistemas de salud. Para ello, alrededor del mundo se implementaron periodos de cuarentena,
recomendados por las autoridades del sector salud. Colombia no fue la excepcién a esta medida
y el dia 25 de marzo de 2020 el Gobierno Nacional decret6 un aislamiento preventivo obligatorio
hasta el 1° de septiembre del mismo afio. A medida que la pandemia avanzaba, las falencias en el
sistema de salud se habian intensificado, tanto en lo referente al talento humano, como en
infraestructura e insumos para brindar una atencién oportuna, pertinente y de calidad ante las
demandas de la contingencia. Los impactos de la pandemia trascendieron el ambito de la salud
publica y afectaron otras esferas como la econémica, social, cultural y familiar.

En el caso del sector econémico, provocé una desaceleracién en la produccién y en algunos
periodos de confinamiento preventivos obligatorios, la interrupcion fue total. Esto generd, que
en el escenario social trascendiera el desempleo, la reduccién de salarios, el aumento del trabajo
informal, menor acceso a la proteccion social, sindrome de sobrecarga laboral, e incremento de
las enfermedades mentales como depresion, ansiedad, trastorno de adaptacién (Palacio-Ortiz,
Londofio-Herrera, Nanclares-Marquez, Robledo-Rengifo y Quintero-Cadavid, 2020).

Asimismo, tanto en el &mbito social como en el cultural, fueron significativos los cambios
que debi6 hacer la poblacién, en aras de cuidar de siy del otro, dejar de participar en diferentes
espacios como: reuniones con familiares y amigos; disfrutar de eventos culturales, festivales,
conciertos, actividades de esparcimiento, practicar deportes al aire libre, ceremonias religiosas;
acompafar eventos relevantes: uniones, nacimientos, fallecimientos, graduaciones, celebracion
de fechas especiales.
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Ademas, el confinamiento prolongado supuso a las familias una convivencia permanente
que afecté la dindmica relacional entre los integrantes del hogar bajo una condicién inusual
(Brooks et al., 2020). Dicha situacién imprevista, genero en algunas familias dificultades en cuanto
a establecimiento de limites, comunicacién no asertiva, sobrecarga en el cuidado y en las labores
del hogar, violencia intrafamiliar, abuso sexual, deterioro en las relaciones de pareja, rupturas en
el apoyo familiar, entre otras (Palacio-Ortiz et al., 2020). Esto, aunado a la angustia provocada por
diversas razones: un posible contagio, reinfeccién, secuelas de la enfermedad, en algunos casos
no contar con un servicio de salud efectivo, angustia de enfrentar la muerte de un familiar sin
contacto alguno y sin la posibilidad de acompafiarlo o despedirse. (Orte-Socias et al., 2020a).

De acuerdo con el contexto mencionado, es comprensible el incremento en la demanda de
atencion terapéutica, en especial para las familias que tuvieron mayor afectaciéon en su
relacionamiento (Brooks et al., 2020). A pesar de la alta demanda, los consultorios, los centros de
atencion, las Instituciones Prestadoras de Servicios (IPS) cerraron debido al confinamiento
obligatorio, lo que implic6 una atencién de manera virtual que represent6 para muchos
terapeutas familiares un escenario distinto al habitual, pero necesario dadas las condiciones.

Si bien la préactica de la terapia se vio inmersa en una transformacion inesperada por la
contingencia del COVID-19, esto no fue nuevo para algunos profesionales, incluidos los
terapeutas de familia. De acuerdo con Satou et al. (2017), la atencién a través de un medio virtual
se realiza hace mds de cien afios en el campo de la medicina, aunque en sus primeros dias su
aplicacién estuvo limitada a la atencién de nifios y adultos enfermos o personas con discapacidad.

Pese a la antigiiedad de algunas préacticas en lo referido a la atencion remota, es relevante
considerar que el concepto empleado en el area de salud ha sido tradicionalmente “telemedicina”.
Esta terminologia se utiliza cuando la atencién depende de tecnologias sincrénicas (interactivas)
como videoconferencia o telefonia para brindar asistencia médica a pacientes. Mientras,
conceptos como “telepsiquiatria” y “salud telemental” (TMH por sus siglas en inglés), suelen ser
usados cuando la atencién estd vinculada especificamente con la salud mental o servicios
psiquidtricos (Martinez-Pérez, Agudelo-Garcia, Andrade-Carrillo, Garcia-Cano y Porras-Catafio,
2020).

En este orden de ideas, se debe indicar que desde el afio 2010 Colombia cuenta con la Ley
1419, por la cual se establecen los lineamientos para el desarrollo de la telesalud en el pais; en esta
se encuentran algunas definiciones como: telesalud, telemedicina, teleeducacién en salud y se
hace énfasis en los principios de eficiencia, universalidad, solidaridad, integralidad, unidad y
participaciéon. Ademads, se vincula al Ministerio de Comunicaciones, para promover la
conectividad, alfabetismo digital, penetracion de las TIC, en concordancia con las agendas de
desarrollo regionales e intereses, teniendo en cuenta las caracteristicas de las poblaciones,
explorando y valorando otros tipos de conectividad que se disefien para la implantacion y
desarrollo de la Telesalud. De igual modo, exige a los aseguradores y prestadores de servicios del
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Sistema General de Seguridad Social en Colombia, independientemente de los planes de
beneficios, ofrecer dentro de sus portafolios de servicios la Telemedicina como una modalidad de
servicio, adecuada, efectiva y racional (Ley 1419/2010).

Ahora bien, es relevante mencionar que la llegada de la pandemia a causa del COVID-19 se
dio en medio de un desarrollo informético nunca visto. Los requerimientos técnicos que la
emergencia sanitaria demandaron entre otros, softwares robustos de comunicacién — cambiaron
la forma cémo las personas se relacionaron tanto en su vida profesional como personal y crearon
nuevos modelos de interaccion basados en una sociedad interconectada por medios digitales.
Estos vinculos alcanzaron un importante niimero de escenarios en lo referido a las actividades
humanas y practicas sociales, incluidos la prestacion de bienes y servicios. Uno de estos servicios
fue la terapia familiar, la cual aumento la atencién bajo la modalidad virtual, la que afios atras se
habia hecho de manera timida (Borcsa & Pomini, 2017; De Bitencourt et al., 2016).

La necesidad de acceder a una atencion profesional en medio de la crisis sanitaria, sumado
a los avances tecnolégicos en programas de mensajeria instantanea y video llamada, gestaron
condiciones ideales para que la terapia virtual tomara protagonismo y pasara a ser considerada
como una metodologia sélida a la hora de recibir a un consultante. A la larga, y de acuerdo con
algunos autores, esto ha devenido en un mayor acceso a la atencién, ha mejorado la triangulacién
entre profesional-paciente-familia y ha abierto la posibilidad de que los resultados en los procesos
tengan mayores niveles de satisfaccién, tanto desde la mirada del profesional, como desde la
calidad de vida de los consultantes involucrados (Escobar-Arango, Florez-Torres, Estrada-
Jiménez y Agudelo-Valencia, 2022).

En ese orden de ideas, el afianzamiento de la atencién virtual en la terapia generé un
conjunto de ventajas como la facilidad a la hora de acceder al servicio, la velocidad en el traspaso
de la informacién y el contacto directo con el terapeuta sin previo paso por una recepcionista,
enfermera u oficial médico antes de la cita; esto ha hecho que los consultantes se adapten
rapidamente y establezcan una mejor relacién con su terapeuta (Alvarez-Frank, 2021).

Sin embargo, no todo ha sido positivo en la incorporacién de esta nueva modalidad,
algunos profesionales indican que en la mayoria de los casos las sesiones se realizan en el hogar
y es comun la generacion de ruidos de fondo propios de actividades domésticas, masica de una
casa vecina, nifios jugando en los alrededores, lo cual puede desembocar en distracciones o
interrupciones del proceso (Barnwell, 2019). Ademas, puede presentarse que, al momento de
aplicar esta metodologia de trabajo, familiares que cohabiten el hogar del consultante, escuchen
a escondidas el didlogo con el terapeuta. Por lo tanto, dentro de las consideraciones para la
atencion virtual, los profesionales deben encontrar recursos que salvaguarden la privacidad y
confidencialidad, de manera que no se trasgredan dentro del proceso, consideraciones de tipo
ética o legal (Smith, Norton & Marroquin, 2021).
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El acompafiamiento de manera virtual implicé procesos de adaptacion para los terapeutas,
entre ellos, estar en permanente actualizacién de nuevas tecnologias, aplicaciones, plataformas,
herramientas, aprendizajes sobre practicas seguras en la red, asi como sortear las posibles
dificultades por ruido, presencia de terceros, espacios compartidos, conexion a internet deficiente
o intermitente, mayor posibilidad de distractores tanto para el consultante como para el terapeuta
al estar en casa (Vera-Garcia, Castro-Sacoto y Caicedo-Guale, 2019).

De acuerdo con lo anterior, el propdsito que procuré esta investigaciéon fue comprender el
proceso terapéutico en la atencion virtual realizada a familias por profesionales que acompafiaron
los conflictos relacionales intensificados durante el confinamiento establecido para el control del
COVID-109.

2. Metodologia

Este estudio fue realizado segtn el tipo de investigacion cualitativo, que segtin Galeano-
Marin (2018), permite abordar y profundizar en las multiples realidades, intersubjetividades,
formas de ver e insertarse en el mundo de los participantes, en aras de comprender desde la
interioridad de ellos mismos sus légicas de pensamiento, actuacion, escenarios que habitan,
relaciones que construyen, significados que los guian, ver el mundo a través de sus ojos. Asi
mismo, el estudio se desarrollé desde un enfoque histérico hermenéutico que mediante una
relacién dialogal permitié interpretar y desentrafiar comprensivamente la realidad social
entendida como un proceso en permanente construccién, lo que amerita considerar la historia, la
cultura, las creencias, las précticas y los significados (Ortiz-Ocafa, 2015).

En consonancia con lo expuesto, la estrategia de investigacion que se utiliz6 fue el estudio
de caso colectivo interpretativo, que como plantea Galeano-Marin (2018) permite estudiar
conjuntamente un determinado ndmero de casos, maltiples unidades de anélisis, que pueden
conllevar a una mejor comprensioén del fenémeno social que se desea investigar; el cual, dirige su
atencion a aquellos aspectos no susceptibles de cuantificaciéon como creencias, intenciones,
motivaciones, interpretaciones, significados. Para este trabajo en particular, permiti6 un
acercamiento a las subjetividades de seis terapeutas familiares, basados en sus experiencias
profesionales en un contexto especifico como lo fue el confinamiento por el COVID-19, que les
dej6 como tnica opcion realizar atenciéon virtual en medio del incremento de conflictos
relacionales.

En lo referente a las técnicas de generacion de informacién, Galeano-Marin (2018) menciona
que tienen un caracter dual: por un lado, son dispositivos que permiten recoger la informacién
ya existente, y por el otro, generan nuevo contenido a partir de la que no ha sido documentada.
En esta investigacion, se utilizaron como técnicas de recoleccién de informacién la revision
documental y las entrevistas semiestructuradas.
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La revision documental, posibilité identificar las investigaciones realizadas con
anterioridad, sus anélisis y discusiones, esbozar el objeto de estudio, elaborar premisas iniciales
y consolidar cimientos tedricos (Valencia-Lépez, 2019). Durante el rastreo se consultaron las bases
de datos: Fuente Académica Premier, Psychology and Behavioral Science Collection, Academic
Search Complete, Environment Complete, MEDLINE Complete, Psychology and Behavioral
Sciences Collection y se revisaron aproximadamente 80 articulos cientificos y 8 capitulos de libros
resultados de investigacion.

Por su parte, la entrevista semiestructurada, permiti6é abordar el objeto y sujeto de estudio
de manera abierta, al obtener informacién de forma oral y personalizada sobre acontecimientos,
experiencias y creencias, guiadas por el tema que abordé la investigacion (Trindade, 2017). Al
emplear esta técnica, el entrevistador debi6 registrar e interpretar los significados de lo que se
dijo y como se dijo. Para el desarrollo de la entrevista, se disefi6 una guia compuesta por doce
preguntas, en aras de cumplir con los objetivos trazados en el presente estudio.

Como técnica de registro se realiz6 la grabacion en audio de las entrevistas y la respectiva
transcripcion textual, para luego dar lugar al proceso de codificacion de la informacién de caracter
manual, en el que se consolid6 una lista de temas recurrentes o procesos comunes y relevantes
para ahondar en el proceso de atencién virtual, por terapeutas familiares que acompafiaron los
conflictos relacionales intensificados a partir del confinamiento por el COVID-19. Los relatos
textuales fueron explorados inductivamente a partir del anélisis de contenido intra e intertextual
y se elabor6 la matriz de anélisis de los hallazgos arrojados en la investigacion, que permitié
consolidar las categorias, a saber: repercusion del confinamiento en las relaciones familiares,
metodologia, técnicas y herramientas utilizadas por terapeutas familiares en la atencién virtual,
adaptacion a la virtualidad, interacciéon del sistema terapéutico en la atencién virtual,
posibilidades, limitaciones y recomendaciones para la atencion virtual. Posterior a esto, se
procedié a construir los hallazgos por categoria y a relacionar lo encontrado con los
planteamientos de autores.

En la construccion del texto de analisis se incluyeron algunos fragmentos textuales
extraidos de las transcripciones de las entrevistas realizadas a los terapeutas familiares, los cuales
aparecen dentro del contenido. Para mantener la reserva, los nombres de los participantes fueron
cambiados por los de algunas piedras preciosas y semipreciosas, en razén de su unicidad, belleza,
rareza a saber: Zafiro, Obsidiana, Onix, Agata, Esmeralda, Espinela.

A continuacién, se presenta a los terapeutas de familia participantes; se indica su
seud6nimo, edad, profesion, estudios posgraduales, los afios de experiencia en terapia familiar y

los afios de experiencia en atencion virtual.

Obsidiana: Tiene 65 afios, es trabajadora social, magister en terapia familiar, con experiencia
en terapia familiar de 22 afios y 5 afios de experiencia en atencién virtual.
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Espinela: Tiene 48 afios, es médica, especialista en familia, con experiencia en terapia
familiar de 9 afios y 3 afios de experiencia en atencién virtual.

Zafiro: Tiene 40 afios, es trabajadora social, especialista en familia y magister en terapia
familiar, con experiencia en terapia familiar de 6 afios y 3 afios de experiencia en atencién virtual.

Onix: Tiene 37 afios, es psicologo, magister en terapia familiar, con experiencia en terapia
familiar de 5 afios y 2 afios de experiencia en atencién virtual.

Esmeralda: Tiene 36 afios, es trabajadora social, especialista en familia y magister en terapia
familiar, con experiencia en terapia familiar de 5 afios y 4 afios de experiencia en atencién virtual.

Agata: tiene 36 afios, es psicologo, magister en sexologia y magister en terapia familiar, con
experiencia en terapia familiar 8 afios en y 10 afios de experiencia en atencién virtual.

Para la ejecuciéon de las entrevistas y el uso del material contenido a lo largo de los
resultados, los participantes firmaron un consentimiento informado en el cual accedieron a
participar en la investigacion y autorizaron el uso de la informacién suministrada para fines
investigativos.

En lo concerniente a las consideraciones éticas, Galeano-Marin (2018) expresa, “son una
guia basada en principios, que permiten al ser humano tener una auto comprensién en su relacién
con el otro y sus contextos determinados social e histéricamente” (p.82). Esta investigacion
enfatiz6 algunos compromisos desde la ética de la responsabilidad “entendida como la
transformacion en términos individuales de la representacién de un movimiento colectivo, el cual
busca que el actuar individual se implante en las acciones de todos” (Galeano-Marin, 2018, p. 83).
Algunos de estos fueron respetar los derechos, intereses, sentimiento y privacidad de las familias
mediante la conversacién del entrevistador y los terapeutas; estos se realizaron por medio del
consentimiento informado, el cual permite confidencialidad, anonimato, y protege entre otros el
derecho a la intimidad, el libre desarrollo de la personalidad, la dignidad. Es preciso mencionar
que durante la investigacion se procuré una relacién colaborativa entre el entrevistador y los
terapeutas entrevistados.
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3. Hallazgos
3.1 Repercusion del confinamiento en las relaciones familiares

En el contexto del confinamiento, los terapeutas participantes mencionaron su
acompafiamiento en casos de conflictos familiares y de pareja, sin embargo, destacaron que
dichas situaciones no se presentaron como consecuencia de la pandemia, sino que, este contexto
fue el catalizador para exponer situaciones familiares que se manifestaban de manera silenciosa
y que la convivencia permanente dej6 en evidencia. Tal como lo expres6 Onix:

Los conflictos hacen parte de la cotidianidad de la pareja o la familia, pero las caracteristicas
propias de la situacién de pandemia llevaron a que las personas estuvieran en condiciones
distintas a lo habitual y se generaran tensiones en los roles parentales, conyugales o filiales.

Sumado a lo anterior, Naranjo-Zambrano, Morales-Naranjo y Ron-Amores, (2020) sefialan
que una situacién frecuente en las familias durante la crisis fue la pérdida de empleos formales e
informales, lo cual increment6 entre los integrantes, discusiones, crisis de ansiedad, agresividad,
violencia fisica y psicolégica, conductas compulsivas, pérdida de suefio, alteraciones o trastornos
de alimentacién. Aunado a ello, se pueden rastrear deterioros en la calidad marital, incremento
del estrés emocional y violencia doméstica. Este desgaste en los recursos emocionales de la familia
aumento el riesgo de manifestar formas represivas, tal y como mencionan (Schneider, Waldfogel
& Brooks-Gunn, 2017).

Los terapeutas identificaron que los problemas relacionales, sobre todo en el contexto de la
pareja, se intensificaron por el hecho de no gozar de espacios individuales. Esta tension agudizé
algunas fricciones familiares que a la larga afectaron la convivencia en el hogar. A esto, debe
sumarse una escasa comunicacion, poca intimidad de pareja, violencia verbal y descubrimiento
de infidelidades. Este conjunto de problemas suele ser comun, sin embargo, Onix menciona que
“si bien estas dificultades pueden ser cotidianas en el hogar, dentro del entorno de la pandemia
se exacerbaron, fue mas dificil convivir con ellos y llevaron a aumentar el nivel de consulta”.

Por otra parte, las personas confinadas padecieron una disminucién de su privacidad a
causa de la limitada disponibilidad de espacios en su lugar de domicilio, de igual modo, puede
inferirse que el hecho de no poder gozar de espacios de socializacién y esparcimiento de un
momento para otro, generé en buena parte de la poblacién consecuencias adversas para su
estabilidad emocional, tal como lo refiere Obsidiana “las familias padecieron y sufrieron por el
escaso contacto con los principales ambitos de socializacién, como los espacios educativos, los
encuentros con amigos, las reuniones familiares, lugares donde llevar actividades de ocio y
tiempo libre”.
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En este orden de ideas, Morgan et al. (2020), sefialan que el aislamiento prolongado generd
en las familias deterioro en la calidad de vida, incrementé los niveles de estrés, tanto de manera
individual como colectiva. Asi mismo, pudo rastrearse un aumento de los eventos de ansiedad
durante el confinamiento, catalogados como altos niveles de preocupaciéon y miedo intenso (Orte-
Socias et al., 2020b). Por lo tanto, era de esperarse la correlacién entre el pico de las consultas
psiquiatricas por trastornos de ansiedad con las fases mas criticas del confinamiento, como lo
declararon Zafiro y Obsidiana, quienes expusieron que las remisiones a psiquiatria aumentaron
durante y después del encierro obligatorio e indicaron que la pandemia fue un punto de inflexién
para la salud mental de muchas personas y aunque las condiciones severas de encierro hayan
sido superadas, las consecuencias emocionales siguieron latentes.

Hasta ahora, se han mencionado exclusivamente aspectos negativos en los vinculos
familiares a la luz de las limitaciones en la movilidad por cuenta de la pandemia; sin embargo,
existen posturas que arrojan una mirada positiva frente al confinamiento, como el caso de Garcia-
Ardila y Patifio-Barrozo (2021), estos autores sugieren que algunas relaciones familiares se vieron
beneficiadas, en la medida que los vinculos entre las partes se fortalecieron. Un ejemplo son las
familias que previo al confinamiento no podian compartir suficiente tiempo juntos, en la mayoria
de los casos, debido a que los horarios y las multiples responsabilidades de cada integrante
generaban una brecha en los encuentros del grupo. En ese sentido, Onix refirié que “para algunas
familias fue de vital importancia contar con ese tiempo en compafiia, esto ayudé tanto en la
crianza, el &mbito académico y la adaptacién a los medios virtuales que ahora ya no solo son
necesarios, sino imprescindibles”. Es asi, como la pandemia se convierte en un factor posibilitador
para disfrutar mayor tiempo con los seres queridos y estrechar los vinculos afectivos en el hogar,
esto se traduce en la realizacién de actividades disruptivas en comparacion con la rutina previa a
la pandemia, razén por la cual, buena parte de los consultantes asumieron el confinamiento como
una oportunidad.

3.2 Metodologia, técnicas y herramientas utilizadas por terapeutas
familiares en la atencién virtual

Los terapeutas entrevistados, de acuerdo con sus preferencias o intereses, acudieron al uso
de diferentes recursos que les permitieron alcanzar los objetivos que se plantearon en cada sesion.
Es importante mencionar que, aunque las metodologias de trabajo suelen ajustarse a un conjunto
de caracteristicas, cada profesional expone sus técnicas y herramientas empleadas desde su estilo
terapéutico.

Las metodologias utilizadas en la atencion virtual fueron similares a las utilizadas en la
atencion presencial. En referencia a las técnicas, se mencionaron la metafora, la narracion, el
equipo reflexivo, las preguntas reflexivas, las preguntas circulares y el otro interiorizado, en este
sentido, Onix sostiene que “la virtualidad ha permitido trabajar desde los mismos parametros de
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la presencialidad, es decir, se trabaja desde los enfoques y las técnicas que la academia ha
impulsado durante la formacién como profesional”.

Aunque los terapeutas identificaron una diversidad de técnicas que pueden seguir siendo
utilizadas en la virtualidad, algunos distinguieron diferencias de acuerdo con la modalidad de la
terapia. Este es el caso de Esmeralda quien sefial6: “las técnicas si varfan un poco, esto depende
dénde resida el consultante y también las caracteristicas que uno como terapeuta vaya
identificando”. Ahora, las adaptaciones que se ejecutan en un encuentro presencial no suelen ser
equiparables a las necesitadas bajo un esquema virtual, tal y como lo explica Esmeralda:

Las técnicas que son realizadas de manera presencial a veces no se ajustan a la virtualidad,
por lo tanto, la eleccién de estas se vuelve significativa, para lo cual se sugiere identificarlas a
partir de particularidades de cada consultante, ya sea previa o durante la sesién, que permitan
elegir asertivamente las adecuadas para cada proceso terapéutico.

Por otro lado, se hall6 que al igual que en la presencialidad, el tipo de terapia por excelencia
fue la conversacion entre profesional y consultante. Este, es considerado como un tipo de terapia
posmoderna y es empleado como el modo mas practico de hacer acompafiamiento. Segun
Tarragona-Saez (2006) la conversacion permite contar historias que han sido suprimidas o no
tomadas en cuenta, las cuales pueden llegar a generar significado dentro del proceso. A su vez,
Agata menciona que “los momentos de la sesion se traducen en la conversacién, generando
posibilidades y construccion entre ambos”. Asi entonces, el encuentro se erige como un acto de
comunicaciéon que, si bien en su mayoria se establece de manera verbal, el lenguaje corporal
puede dar cuenta de informacién valiosa para los objetivos de la terapia. Al respecto, Sunderland
& Armstrong (2019) argumentan que el lenguaje expresado de forma verbal o no, es el medio
principal a través del cual se le da sentido al mundo de cada individuo. De ahi, la importancia
que este tipo de terapia (la conversacién) sea adoptada con suma responsabilidad por parte de
quien dirige la consulta, pues cada gesto, palabra, silencio u oracién puede ser una oportunidad
de creacion, trasformacion, alivio y a su vez de limitacién, destrucciéon, decepcion.

Dicho esto, puede decirse que, no obstante, la virtualidad permitié trabajar grosso modo
desde los mismos pardmetros de la presencialidad en cuanto a las metodologias y formas de
hacerlo, es necesario que el terapeuta realice las modificaciones y adaptaciones pertinentes, de
acuerdo con las caracteristicas de cada consultante y sus relaciones.

A pesar de las semejanzas entre las modalidades de la terapia presencial y virtual, un
elemento distintivo sobre todo de esta tltima es el uso de herramientas adicionales, las cuales son
necesarias para llevar a cabo un encuentro sin problemas técnicos. Para esto, fue clave aprender
el manejo de diferentes plataformas de comunicacion remota, asi como la incorporacién de
diversos recursos, como fueron los audios, imagenes o videos. Tanto es asi, que los canales de
comunicacién tradicionales como el teléfono fijo o el correo electrénico han sido opacados por
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otros medios, en este sentido Zafiro comenta “a veces les comparto informacién a los consultantes
por via WhatsApp, entonces se les envia una imagen o un enlace de un video”.

Para la atenciéon de manera virtual son necesarios tres elementos: dispositivos electrénicos
(computador o teléfono movil), internet para navegar y las plataformas. Es necesario mencionar
que, en lo referente a estas tltimas la pandemia increment6 la oferta y calidad de las mismas. Asi
lo sefiala Espinela: “las herramientas que he utilizado son el computador, con conexién a través
de la plataforma Meet. Tengo un estudio dispuesto para atender consultas donde tengo todos mis
elementos, mi celular, mi computador, mis historias clinicas”. Empero, las plataformas empleadas
variaron entre Zoom, Meet y Teams, todos los terapeutas mencionaron el uso del computador
como medio predilecto para establecer contacto. Los consultantes por su parte, tienen la libertad
de conectarse bien sea desde un dispositivo fijo o desde su equipo mévil, esto les brinda mayor
posibilidad de acceso a los encuentros tanto a nivel individual como colectivo, segtn sea el caso.

3.3 Adaptacion a la virtualidad

Pese a que la emergencia sanitaria escaloé rapidamente hasta convertirse en pandemia y
obligo6 a los gobiernos a imponer medidas drasticas de confinamiento, se debe mencionar que la
transiciéon vivida por los terapeutas participantes para pasar de la terapia presencial a la
virtualidad se llevé a cabo sin mayor dificultad, esto en virtud de que ya habian tenido la
experiencia de acompanar algunos casos bajo esta modalidad. Asi lo ilustra el relato de Zafiro:
“la telemedicina si se habia tenido en cuenta para proyecciones futuras, lo que no estaba previsto
eran las condiciones en que se dio la transicion a esta nueva modalidad”. De igual modo, Agata
relata “desde que hago terapia, he hecho consultas virtuales por medio de Skype y video
llamadas. Siempre lo he hecho, solo que no era muy frecuente”. Sin embargo, durante el tiempo
de aislamiento obligatorio, el trabajo de manera virtual se convirtié en la tanica posibilidad de
atencion, razén por la cual, quienes no contaban con capacitacion en el manejo de plataformas
digitales, se vieron en la necesidad de aprender a la brevedad.

Es necesario subrayar que, si bien previo a la pandemia un buen namero de terapeutas
habian tenido algtin contacto con el mundo digital en el ejercicio de su trabajo, el confinamiento
termind por allanar el camino para la atencion virtual, dado que estas experiencias no son
equiparables con lo que se logré durante y después del encierro obligatorio. El ambito de la
virtualidad era incierto hasta antes de la pandemia, lo que llev6 a los profesionales a explorar y
aprender nuevos recursos que garantizaran la calidad de su trabajo.

A pesar de lo antes mencionado, pudieron identificarse casos en los que el teletrabajo no
fue recibido como una alternativa adecuada, algunos terapeutas tomaron la decisiéon de no
atender bajo esta modalidad argumentando que se trataba de una préctica “informal” que no
arrojaba los mismos resultados de la terapia presencial. Al respecto, Zafiro relato:
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Aqui entra la postura profesional que tiene cada uno, algunos consideran que es impersonal
y no se puede tener la misma observacion del consultante que cuando se estd en el espacio
fisico, entonces tuve compafieros que no aceptaron la mediacién virtual y optaron por dejar el
centro de atencién de familias.

Los terapeutas que mostraron mayor resistencia para trabajar bajo el modelo a distancia
resaltaron elementos que enfrentaban la modalidad presencial y la virtual. En esa linea, Obsidiana
mencioné “los rituales que se han realizado de manera presencial pueden presentar
complejidades a la hora de ser extrapolados a la dimensién de la virtualidad”. Por su parte
Esmeralda y Onix destacaron elementos que podrian incorporarse en ambos esquemas de
atencion, sin embargo, expusieron que en la modalidad presencial aportaban mayor valor que
por medio de una plataforma digital. Algunos ejemplos, pueden ser el saludo, el llamado en la
sala de espera, el acompafiamiento a la puerta, entre otros y asi, puedan parecer detalles menores,
estos elementos pueden brindar informacién valiosa a la hora de una terapia, por esta razon, es
clave reconocer la importancia de activar y fortalecer el medio de atencion virtual, de manera que
se puedan encontrar recursos que compensen los detalles afiadidos de la terapia presencial.

Conviene sefalar que la flexibilidad a la hora de encontrar nuevas metodologias, técnicas o
herramientas de trabajo en medio de la contingencia por el COVID-19, no se acotan a la terapia
virtual, tampoco se limitan a la adaptacion por parte de los consultantes a la hora de requerir un
espacio de atencién. Los propios terapeutas han padecido el cambio que trajeron consigo las
medidas sanitarias, mas all4 de su ejercicio en la dimensién laboral, el impacto a nivel psicolégico
fue significativo, dado el nivel de la crisis, lo que da cuenta de una afeccion tanto en su &mbito
profesional como personal. No obstante, tal y como lo sostienen Schmidt, Machado da Silva,
Minghelli-Pieta, Crepaldi & Wagner (2020), afrontar momentos criticos puede transformar el
estilo de trabajo del profesional, asi mismo, se podrian valorar los avances que se hayan generado
en el desarrollo de su metodologia. De esta forma, el self del terapeuta se ve sometido a un cambio
inesperado, elemento que, fungira en adelante, como un instrumento indispensable para el
ejercicio de su trabajo. Asi pues, es valido asumir que la persona del terapeuta fue el elemento
clave a la hora de promover estrategias en pro de fortalecer los vinculos familiares y de pareja
mediante la terapia virtual.

Es preciso destacar que, si bien en los terapeutas la adaptaciéon no presenté6 mayores
dificultades, segin Onix, se identificé que para algunos consultantes fue necesario realizar
procesos de ajuste a la hora de dar inicio al proceso terapéutico bajo la modalidad virtual. Fue asi
como al inicio del confinamiento parte de los consultantes manifestaron resistencia frente a la
terapia virtual, sustentados en su mayoria, por el riesgo a que se exponia su privacidad, dado que
los espacios de la vivienda en buena parte de las familias son compartidos. Con el paso de los
dias, la presencialidad se hizo lejana, lo que le otorgé una oportunidad a la mediacién virtual
para llevar a cabo los encuentros. En relacion con esto, Agata mencioné “luego de un tiempo, los
consultantes que asistian a consulta de forma presencial tomaron con mayor frecuencia la
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decision de hacerlo virtual”. La adaptacion ha sido gradual, pero satisfactoria; tanto consultantes,
terapeutas e instituciones, asumen la terapia virtual como un recurso de trabajo que llegé para
quedarse, o bien bajo un esquema bimodal o desde la absoluta atencion digital.

3.4 Interaccién del sistema terapéutico en la atencion virtual

Al igual que sucede con la terapia presencial, la naturaleza de la terapia virtual presenta
elementos que benefician la interaccién terapeuta-consultante. Por otro lado, existen
caracteristicas propias de esta modalidad que no suelen ser beneficiosas desde la mirada de
ambas partes. Algunos terapeutas entrevistados, a propésito de la interaccion virtual, lograron
identificar factores que pueden generar obstaculos al momento de construir una relacién con el
consultante. Algunas problematicas comunes estan relacionadas con la escasa disposicién para la
consulta, esto se puede reflejar en el poco tiempo que el consultante reserva para cada encuentro,
asi como en la organizacion del espacio dispuesto para la conexién virtual.

De igual forma, en medio del encuentro, una postura fisica que denote escaso interés, no
encender la camara, estar presente en lugares con ruidos externos, podria limitar el vinculo con
el profesional. Ademas, algunos consultantes realizan actividades que no guardan relacién con
el objetivo de la sesion, por ejemplo, algunos llevan a cabo labores domésticas, ven television,
conducen o estdn en reuniones simultaneas, lo que genera una escasa interaccién con el terapeuta.
Ademas, estan las familias que, por el hecho de estar presentes en sus espacios habituales como
su propio hogar, les cuesta tener una disposiciéon adecuada que permita generar armonia dentro
de las sesiones. Con base en ello, Esmeralda expone “las distracciones que suelen ser mas
comunes al momento de un encuentro virtual exigen mayor esfuerzo por parte de nosotros los
terapeutas para mantener la atencion de los consultantes”. Pese, a que la terapia virtual exige una
mayor entrega por parte del profesional a la hora de conducir el encuentro, no puede
desconocerse que el compromiso debe recaer sobre ambas partes.

Como se ha mencionado, la configuraciéon del espacio juega un papel relevante a la hora de
concretar una terapia en linea. En tanto, Obsidiana sefala “este debe ser un espacio cémodo,
confortable y en condiciones para una sesién virtual”. Se trata entonces de un escenario que
permita transmitir valores, empatia, confianza en el otro. Y busca que el consultante, a pesar de
encontrarse en un escenario virtual tenga una experiencia bastante cercana a como se presenta en
la presencialidad (Mendoza-Padilla y Beltran-Pajaro, 2021).

Asimismo, los terapeutas destacan el inicio de la relacién profesional, como un momento
que tendra especial repercusiéon durante todo el proceso de intervencién, que debe estar
acompafiado de una escucha genuina, explicitar los acuerdos que guiardn las sesiones, hacer
énfasis en la reserva, generar confianza y asi facilitar la alianza terapéutica; en este orden de ideas,
Obsidiana relata “la primera sesion es un acto de cercania que ayuda en la forma en que se teje la
relacion con el consultante, por lo tanto, cuando se hace de manera descuidada podria demorar
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la conexion entre ambas partes”. Ademads de sefialar la trascendencia del primer contacto en el
encuentro en linea, los profesionales hacen hincapié en mantener los buenos habitos que vienen
desde la terapia tradicional; como afirma Onix, “es importante seguir con los estandares que se
llevan a cabo en la presencialidad, como la confianza, la empatia, para generar conexién de ambas
partes”.

De igual modo, los terapeutas hallaron que existe una correlacion directa entre el acceso a
los recursos técnicos como internet, cdimara y audio en condiciones 6ptimas, con la calidad de la
interaccion entre ambas partes. En los casos en que alguno de estos recursos no estaba presente o
su calidad era deficiente, se dificulté establecer un contacto satisfactorio entre terapeuta y
consultante. Ahora bien, las plataformas en la actualidad prestan el servicio de video llamada,
tanto desde un equipo fijo como mévil, lo cual abre un abanico de posibilidades, a la vez que
transmite una sensaciéon de normalidad, pues permite que ambos participes del encuentro se vean
y escuchen. Al respecto, Sinaga & Pustika (2021) mencionan que la videoconferencia se ha
implementado con tanta fuerza, gracias a que permite replicar mejor la interaccion que se lleva
en el plano presencial, pues simulan un contacto cara a cara. Por su parte, Agata refiere “la cimara
permite interactuar con el consultante, evidenciar sus gestos, rasgos, y comportamientos dentro
de la sesiéon”. Dicho esto, la virtualidad no impide la relacion con el consultante, por el contrario,
ha sido una herramienta que permite ahondar en el contexto familiar, a la vez que se pueden
establecer escenarios para dialogar y compartir, similares a los que se dan en la presencialidad.

Por otra parte, en las narraciones de los terapeutas pudo reconocerse algunos logros que
dejaron huella en los profesionales, no solo por el conocimiento que les aport6, sino por las
circunstancias y el contexto en los que se presentaron. Asi lo mencion6 Obsidiana, que consider6
un logro valioso “poder trabajar con buena parte de las técnicas que se usan en la presencialidad,
sin alterar el resultado de la terapia”. Los demds terapeutas entrevistados, expresaron lo
gratificante y valioso que llega a ser el espacio en linea, sobre todo cuando se esta atento a cada
una de las reacciones de los consultantes frente a la cdmara, las expresiones que nacen desde su
contexto, poder ingresar al lugar de residencia y espacios domésticos, elementos que deben ser
considerados para una mejor comprension de las relaciones, en procura de un acompafiamiento
terapéutico centrado en las familias.

3.5 Posibilidades, limitaciones y recomendaciones para la atencién virtual

De acuerdo con la visiéon de los profesionales entrevistados, la virtualidad en la terapia més
alla de un recurso impuesto a causa del confinamiento obligatorio se constituy6é como una
oportunidad para avanzar en el fortalecimiento de los procesos terapéuticos. Aunque se
identificaron cambios dentro de la terapia que deben tenerse en cuenta a la hora de acompanar a
otros, también fue recibido como un escenario de adaptacién y aprendizaje que permitié que cada
terapeuta partiera y explorara desde su propio estilo. Tal como lo describe Espinela, “es un
privilegio ver el movimiento de las familias dentro de su dindmica cotidiana, ves dénde estan
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sentados, como es la organizacion de la casa, el rol que cumple cada uno, quién manda, quién
grita o quién es amoroso con la mascota”. Por su parte Agata indica una de las ventajas fue “poder
trabajar desde la comodidad de la casa y tener el descanso inmediato que representa terminar
una consulta en el espacio que se vive”.

Una oportunidad adicional identificada, fue “poder acompafiar a las personas que tienen
movilidad reducida o con alguna dificultad para relacionarse con su entorno” (Espinela).
Adicional a esto, fue posible “establecer sesiones con consultantes a largas distancias que estaban
en un proceso con anterioridad” (Zafiro). Sumado a ello, se comentaron algunas experiencias de
personas que, viviendo fuera del pais, buscaron servicios de terapeutas de su lugar de origen,
situacion que, bajo el esquema presencial, hubiese sido complejo. Ademés, Obsidiana refiere:
“realizar las sesiones de manera virtual, gener6 reduccion de gastos econémicos por el hecho de
no tener que transportarse”. A su vez, esto redujo el tiempo empleado para cada encuentro,
generando mayor asistencia. Asimismo, dicha experiencia, permitié conocer espacios y culturas
distintas a través de los lugares en los que se conectaban los consultantes. En otras palabras,
Espinela indica: “la virtualidad posibilité conocer el habitat de la familia”.

En contraste a lo planteado, los profesionales también identificaron algunas limitaciones,
como la dificultad que tuvieron algunos para conectarse a la red por motivos de inestabilidad en
la conexidn, igualmente por el hecho de que algunas personas no cuentan con acceso a un celular,
un computador o se les dificulté el manejo de las plataformas de interaccién (Agata). Otra accién
que podemos catalogar como limitacion, fue la observacién del lenguaje no verbal, teniendo en
cuenta que hay partes del cuerpo que son dificiles de rastrear por la capacidad 6ptica de la cAmara
(Obsidiana). En esta misma linea, el estudio Online Live Supervision in Couple and Family
Therapy encontré que, aunque las plataformas virtuales permiten tener un plano facial de todas
las partes conectadas, a su vez pueden limitar la observacién en cuanto al lenguaje no verbal y
comportamiento de los consultantes (Nadan et al., 2020).

Ademas, se identificaron distracciones constantes por parte de los consultantes en su
entorno, durante las sesiones. Si bien la mayoria de los terapeutas no encuentran molestia en estas
acciones, algunos relatan que si gener¢ distraccién en el proceso (Esmeralda). Otra limitacién en
algunas de las experiencias terapéuticas fue que algunos consultantes no contaban con espacios
de privacidad, lo que retrasé procesos que estaban en curso o imposibilité que algunas sesiones
pudieran realizarse, pues no estaban dadas las condiciones.

En suma, los terapeutas que hicieron parte de esta investigacion estan de acuerdo en
continuar su labor, bajo la bimodalidad; es decir, combinar la terapia virtual y la terapia
presencial, segin las necesidades, requerimientos, recursos de cada familia y las caracteristicas,
posibilidades y limitaciones que puede tener cada modalidad de atencién. En sintesis, la
bimodalidad se asume como una posibilidad para la atencién terapéutica, situacion que ha sido
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incorporada en la actualidad por la mayoria de los consultantes y terapeutas (Macias-Morén y
Valero-Aguayo, 2018).

Al reconstruir el proceso de atencion virtual de manera critica con los profesionales
entrevistados, se consolidaron algunas recomendaciones, para procurar una mejor interaccion del
sistema terapéutico y desarrollo del proceso de la terapia familiar. Un aspecto para tener en
cuenta es, sugerir al consultante la preparacion del lugar antes de tener el encuentro, acciones
como buscar un lugar en el que esté comodo, donde no sea interrumpido y apagar el teléfono
celular, pues permite comodidad para ambos y fluidez en el proceso. Llegar a acuerdos con las
familias frente a la atencion podria mejorar las distracciones latentes.

Como terapeutas es vital generar confianza, propiciar un espacio adecuado, cémodo; por
tanto, es relevante hablar sobre el espacio desde el que se atiende, como indicar dénde se esta
ubicado, la garantia de la privacidad al limitar la escucha por terceros ajenos a la sesiéon. Se debe
procurar que la pared de fondo sea de color blanco, sin cuadros o fotografias para no distraer al
consultante y a su vez promover la privacidad del terapeuta.

Asimismo, es relevante tener en cuenta los aspectos juridicos de la telesalud estipulados en
los diferentes paises, ya que esta modalidad ha permitido trabajar internacionalmente. Se deben
seguir los protocolos de atencién en garantia de los derechos de los consultantes y seguridad de
la informacioén.

Dado que este articulo se basa en las experiencias y percepciones de algunos terapeutas de
familia, se recomienda que el trabajo académico contintie en la basqueda o consolidacién de
pardametros que sustenten, promuevan y mejoren la atencion virtual.

4. Conclusiones

De acuerdo con los relatos proporcionados, se identificaron algunos conflictos familiares y
de pareja en el contexto de la pandemia, como dificultades en el establecimiento de limites,
comunicacién no asertiva, sobrecarga en el cuidado y en las labores del hogar, violencia
intrafamiliar, infidelidades, rupturas en el apoyo familiar. Sin embargo, se encontré que dichas
tensiones estaban presentes antes del confinamiento, pues este ultimo elemento fungié como
catalizador a la hora de exteriorizar problematicas que se sobrellevaban de manera silenciosa,
pero que la convivencia prolongada dej6 en evidencia.

En lo referido a la adaptacion de la mediacién virtual, los profesionales manifestaron no
presentar mayor dificultad, pues buena parte de estos habian tenido la experiencia de atender
bajo dicha modalidad, aun cuando hubiese sido de manera esporadica. No obstante, algunas
familias consultantes manifestaron sentirse inconformes con este medio por motivos de
privacidad y conexién.
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En lo que concierne a la interacciéon terapeuta-consultante, se identific6 que durante el
encuentro virtual es posible llevar a cabo una relacién satisfactoria, siempre y cuando se tenga
acceso a los recursos técnicos adecuados durante las sesiones, que redunden en la consecuciéon de
los objetivos propuestos.

Con respecto a las posibilidades, se destaca la atencién de personas que viven en lugares
alejados, de igual forma el acompafiamiento a personas con movilidad reducida o alguna
dificultad para relacionarse con su entorno. Ademads, reducciéon de gastos en el transporte,
aunado a una disminucién en el tiempo empleado para cada encuentro, lo que propicié mayor
asistencia a las sesiones. De igual modo, se encontré que la terapia virtual permite a los terapeutas
una visualizaciéon mayor, tanto de los espacios domésticos, como de la propia dindmica familiar.

En relacion a las limitaciones se hallaron interrupciones constantes por inestabilidad de la
red a la hora de establecer video llamadas entre terapeuta y consultantes. Una problematica
adicional esta vinculada a la escasa posibilidad de apreciar el lenguaje no verbal. Si bien la cdmara
permite observar rasgos faciales, también limita visualizar los movimientos o comportamientos
corporales durante la sesion. Asi mismo, se encontré que las distracciones durante las sesiones
virtuales se dieron con mayor frecuencia, situaciéon que de ser reiterada en los encuentros puede
llegar a influir negativamente durante el proceso.

El proceso terapéutico llevado a cabo por medio de la virtualidad no presenté una
desventaja cualitativa con respecto a los encuentros presenciales segin los terapeutas
entrevistados. De acuerdo con esto, mencionaron que han adaptado su forma de trabajo a ambas
modalidades; es asi como la practicidad de la atencién bimodal se constituye como la nueva
normalidad de hacer terapia. Sin embargo, es necesario que los profesionales realicen cursos
acerca de la atencion virtual y el manejo de lo que esta conlleva, con el objetivo de propiciar un
mejor acompafiamiento.
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