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Nota preliminar a la primera edicion en espafiol
Agnés Vandevelde-Rougale, Marcela De Grande

Un sueiio colectivo en dos etapas

La publicacion del Diccionario de Sociologia Clinica traducido al espafiol es el fruto de dos suefios que
pudieron hacerse realidad.

El primero permiti6 la publicacién original en francés por Editions Erés! en septiembre de 2019 de
este libro colectivo. Se trata de una obra que retine articulos elaborados especialmente por mas de cien
investigadores, investigadoras y profesionales de Europa y América Latina, pero también de Canada,
Estados Unidos, Rusia, Turquia, Sudéfrica, Haiti y Filipinas, e incluye los métodos y problematicas
centrales de la sociologia clinica, como también sus objetos y campos de investigacion.

El segundo imaginaba que esta herramienta esencial pudiera existir en espariol. Gracias a los fluidos
intercambios que facilita la RISC? (Red Internacional de Sociologia Clinica) pudimos conformar un
equipo junto a Fernando de Yzaguirre y la editorial Sapere Aude para que el Diccionario pueda publi-
carse en espafiol en la prolifica colecciéon “Sociologia Clinica”. Asimismo, en un esfuerzo verdadera-
mente colectivo, contamos con el apoyo para la traduccion de la RISC, del Laboratoire du changement
social et politique (LCSP) de la Universidad de Paris (antes Paris Diderot), del Laboratoire “Ecole, muta-
tions, apprentissages” (EMA) de Cergy Paris Universidad (antes Universidad de Cergy Pontoise), del
equipo “Savoir, rapport au savoir et processus de transmission” del Centre de recherches en éducation et for-
mation (CREF) de la Universidad Paris Nanterre, del equipo “Clinica, Afectos y Agencia” de la Pontificia
Universidad Catélica de Chile, del Instituto de Psicogenealogia y Psicologia Transgeneracional (IPPT)
de Argentina y del centro de investigacién-intervencién ORCHIS “organisations, changements et innova-
tions sociales” (Bélgica). Paralelamente a esta movilizacién de actores institucionales, junto a Patricia
Guerrero Morales, Mourad Sassi, Fernando de Yzaguirre, Vincent de Gaulejac y Pascal Fugier lanza-
mos en octubre de 2020 una campafia de crowdfunding?® a través de la plataforma HelloAsso para alen-
tar una participacion abierta de todas las personas que quisieran colaborar con la difusion de este
trabajo y de ese modo asociarse a la aventura.

Hoy nos emociona constatar, una vez mas, que lo sofiado se vuelve real cuando adquiere una di-
mensién compartida y colectiva. Agradecemos inmensamente a todos y todas por su presencia y su
imprescindible apoyo.

La sociologia clinica en espafiol

La sociologia clinica permite articular la comprensién de los procesos sociales con la del sujeto, 1le-
gando hasta los procesos intrapsiquicos, y contribuye al acompafiamiento de los procesos de subjeti-
vacion. La primera referencia a la sociologia clinica se hizo en una revista cientifica espafiola de
medicina, en 1899: la Revista Ibero-americana de Ciencias Médicas. El doctor Federico Rubio publicé alli

1 https://iwww.editions-eres.com/ouvrage/4447/dictionnaire-de-sociologie-clinique
2 https://www.sociologie-clinique.org/sp/
3 https://iwww.sociologie-clinique.org/sp/dsc-colecta/
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el articulo “Clinica social”, en donde mencionaba “sociélogos clinicos” (F. Rubio, “Clinica Social”, Re-
vista Ibero-americana de Ciencias Médicas (Madrid), vol. II, nam. 3, 50-78)*. Esta perspectiva de abor-
daje viene creciendo desde hace mas de veinticinco afios en Latinoamérica y se fortaleci6é desde el
Congreso de la Asociacién Latinoamericana de Sociologia en 2017 (ALAS, Montevideo), particular-
mente bajo el impulso en noviembre de 2020 del “Nodo Sur” de la RISC, coordinado por Ana Maria
Araujo Felice®.

La edicién del Diccionario de Sociologia Clinica en espafiol espera contribuir al desarrollo del enfoque
socioclinico y mas ampliamente de la perspectiva clinica en ciencias sociales en Latinoamérica y Es-
pana.

El Diccionario de Sociologia Clinica en espafiol

En la version en espafiol de este trabajo hemos optado por mantener las referencias bibliograficas
originales elegidas por los autores en la version francesa de sus textos, incluso si muchos textos de
referencia existen en espafiol, con el fin de facilitar el acceso a las fuentes originales y guardar una
coherencia. No obstante, elaboramos un apéndice (Anexo I) con las referencias bibliograficas de las
ediciones en espafiol de muchos de los libros fundamentales que contribuyeron al trabajo de los soci6-
logos clinicos. Lo hemos complementado a continuacion (Anexo II) con una lista de trabajos recientes
de socidlogos clinicos publicados en espafiol y portugués, dada la proximidad de estos dos idiomas y
la cercania de algunas problematicas compartidas entre Brasil y el resto de los paises latinoamericanos.
Tal como se aclara en el Prélogo al texto original, en la presente versién también hemos respetado la
eleccién de cada autor/a en relacién a ciertos usos tipograficos (guiones, cursivas, comillas) y marcas
de género.

Por altimo, cabe sefialar que la presentacién de los ciento treinta y un colaboradores y colaboradoras
fue elaborada durante la redaccion del Diccionario original. Aunque ciertamente algunos de sus esta-
tutos profesionales han cambiado entretanto, hemos preferido conservarla intacta para mostrar la di-
versidad de esas situaciones (estudiantes de doctorado, profesionales de la intervencion,
investigadores/as, clinicos/as, profesores/as-investigadores/as, etc.) y destacar la contribucién de
cada uno/a de ellos/as al enfoque socioclinico, especialmente de los y las jovenes investigadores/as
en un contexto de carencia de plazas universitarias.

Mas alld de su formato de libro de consulta, creemos que el Diccionario (a la manera de Rayuela, de
Cortazar) puede también leerse de corrido o saltando por asociacion de entradas, para abrazar un
amplio panorama de la sociologia clinica. Deseamos que el Diccionario de Sociologia Clinica pueda brin-
dar elementos para la comprension de los desafios de nuestras sociedades y de los individuos en el
siglo XXI y alimente nuevas reflexiones para seguir construyendo un mundo mejor.

4 F. de Yzaguirre (2013), “Notas historicas sobre la Sociologia Clinica en Espafia”. Hoja informativa del Colegio de Politélogos y
Socidlogos, diciembre, p. 14-15 e Yzaguirre, F. de, Fernandez-Cid, M. “Rubio y Gali y su Clinica social de 1899: precedente de una
Sociologia Clinica». En Psychofenia, 2017.

5 https://www.sociologie-clinique.org/latinoamerica/premiere-reunion-du-nodo-sud-amerique-latine-integre-au-risc/
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Prélogo
Una “caja de herramientas” socioclinica

Agnés Vandevelde-Rougale, Pascal Fugier

“Las palabras nos llegan de tan lejos:

cuando abres una, encuentras un poco de infancia,
capas de tiempo, aprendizajes, sociedades sabias y, si
miras bien, un brote mintisculo, que es otra palabra
que va a crecer”®.

¢(Por qué hacer un diccionario sobre el enfoque clinico en ciencias sociales? En 1983, Alain Girard?
ya decfa que “los diccionarios y enciclopedias de toda indole estdn de moda en esta época acelerada,
deseosa de evitarnos el esfuerzo de aprender”. Pero también destacaba que “en primer lugar, una
ciencia es un lenguaje, es decir, un conjunto de conceptos o de nociones sobre los cuales van a tener
que entenderse quienes le dedican su actividad”. Y agregaba que “esta [la ciencia] no presenta en nin-
gan momento una construccion definitiva”, “vive y tiene una historia”. Esa triple perspectiva sostiene
el proyecto desde el que nace este libro. Asi, el Diccionario de Sociologia Clinica se inscribe dentro de la
tradicién y en complemento a otras obras de referencia en ciencias humanas, sociales y clinicas -entre
ellas, el Vocabulario Técnico y Critico de la Filosofia (Lalande, 1926), el Diccionario de Psicoandlisis (Laplan-
che, Pontalis, 1967), el Diccionario Critico de Sociologin (Boudon, Bourricaud, 1982), el Vocabulaire de
Psychosociologie (Barus-Michel, Enriquez, Lévy, 2002) y Les 100 mots de la sociologie (Paugam, 2010)-. Su
objetivo no es, “en esta época acelerada”, evitar el esfuerzo de aprender, sino acompaiiar los interro-
gantes de los actores que desean entender los procesos sociopsiquicos presentes en diversas situacio-
nes sociales, proponiendo claves de exploracion.

El Diccionario de Sociologia Clinica apunta a reunir los métodos y problematicas centrales, asi como
también los objetos y campos de investigacién abordados por la sociologia clinica, enfoque cuya espe-
cificidad tiene que ver con la manera de aprehender y analizar los fenémenos sociales y psiquicos,
desde una perspectiva que es a la vez teérica (inscribiéndose en una tradicién comprensiva, articula la
comprension de los procesos sociales con la del sujeto hasta el nivel de sus procesos intrapsiquicos) y
politica (mas alla de la critica, plantea la necesidad de una clinica de lo social y el acompafiamiento de
los procesos de subjetivacion). Las entradas estan organizadas por orden alfabético y son de varios
tipos: entrada por concepto/ problematica, objeto/campo de investigaciéon, método/dispositivo de co-
construccién de saberes y de andlisis de datos, corrientes/teorias/enfoques con los que dialogan los
representantes de la sociologia clinica. Las doscientas cuarenta y cinco entradas elegidas no pretenden
brindar un panorama exhaustivo del enfoque clinico en ciencias sociales. Esa tarea seria imposible,
pues la sociologia clinica es mas instituyente que instituida, en un movimiento sostenido por su pluri-
y su interdisciplinariedad. Una de las aspiraciones esenciales de este trabajo, que explica en particular
la abundancia de entradas por objeto, es introducir herramientas conceptuales y metodolégicas a par-
tir de los distintos campos de investigacién y de intervencién. El libro est4 dirigido prioritariamente a
un publico de estudiantes e investigadores, pero también de asesores y consultores sensibles a estas
evidencias empiricas que toman el camino de lo inductivo y a partir de las cuales se constituye la caja
de herramientas del soci6logo clinico.

Mas alla de la presentaciéon de nociones imprescindibles en sociologia clinica, nuestra eleccién de
entradas -desde “aceleraciéon” hasta “vivencia”- se basa en la idea de abrir la puerta a muchas pers-
pectivas sobre un mismo tema general, por ejemplo sobre la nocién de identidad (“identidad”, “iden-
tidad profesional”, “identidad refugio”) o de intervencién (“intervencién en medio abierto”,

8, Frédéric Lambert (2013), Je sais bien mais quand méme. Essai pour une sémiotique des images et de la croyance, Le Havre, éditions
Non Standard, p. 152.

7. Alain Girard (1983), “Le Dictionnaire critique de la sociologie de Raymond Boudon et Frangois Bourricaud”, Revue frangaise de
sociologie, notes critiques, vol. 24/1, p. 97-107.
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“intervencién psicosociolégica”, “intervencién socioclinica”, pero también “co-desarrollo e interven-
cién”, “epistemologia de la intervencién en socioclinica”, “intervencién clinica y campo politico”). Esta
pluralidad de entradas en torno a un tema central resulta de los intereses de los colaboradores; subraya
la diversidad de los enfoques y practicas, que pueden variar concretamente en funcién de su contexto
geografico y politico de aplicacién, pero que coinciden a su vez en la consideracion de las dimensiones
sociales y psiquicas. Por otra parte, algunas de las nociones desarrolladas en relacién con investigacio-
nes o intervenciones especificas podran resultar interesantes en otros marcos: es el caso, por ejemplo,
de la “cartografia del sufrimiento” desarrollada en un contexto carcelar en Argentina y que podria
mostrarse pertinente en otros contextos institucionales y culturales. Ademas, muchas nociones que no
son objeto de una entrada especifica son tratadas en uno o varios articulos. Asi pues, la nocién de
“real” es desarrollada en los textos dedicados a la “identidad” y a la “transferencia institucional” y
abordada en otros como “desmentida de la realidad” o “prueba”). La nocién de “relacion con lo ex-
trafio” es abordada en las entradas dedicadas a la “discapacidad” y a la “interculturalidad”.

Estamos particularmente felices por haber podido movilizar, alrededor de los fundadores de la so-
ciologia clinica, a jovenes investigadores y profesionales que contribuyen a su proyeccién internacio-
nal, asi como también a representantes de otros enfoques clinicos en ciencias humanas y sociales,
anteriores o contemporaneos de la sociologia clinica. Este diccionario cuenta con la colaboracién de
ciento treinta y un autores, presentados al final del libro, entre los que se encuentran los miembros de
la Red Internacional de Sociologia Clinica (RISC) y de la red tematica “sociologia clinica” de la Aso-
ciaciéon Francesa de Sociologia, que alentaron este proyecto desde sus comienzos, miembros de los
comités de investigacién “sociologia clinica” de la Asociacion Internacional de Sociologia y de la Aso-
ciacién Internacional de Sociélogos de Lengua Francesa, profesionales, entre ellos miembros del Cen-
tro Internacional de Investigacion, Formacién e Intervencion en Psicosociologia (CIRFIP) y de la Red
de Nuevos Psicosociélogos y otros representantes de enfoques clinicos en ciencias sociales, especial-
mente miembros de la red de intercambio internacional interdisciplinario francoparlante Recher-
cheAvec. Aun cuando algunos colaboradores no se definan como sociélogos clinicos, todos proponen
enfoques o puntos de vista que nos parecieron interesantes para la sociologia clinica. En sentido in-
verso, este libro no esta destinado solamente a sociélogos clinicos, sino a toda persona interesada por
el enfoque clinico en ciencias humanas y sociales.

La concretizacién del presente diccionario fue posible gracias a nuestro acuerdo sobre sus orienta-
ciones fundamentales y a la implementacién de un procedimiento de co-construccién con los distintos
colaboradores, cuyos textos pasaron por la lectura de dos especialistas, con el fin de evaluar su dimen-
sién pedagoégica y convalidar su rigor cientifico. Agradecemos calurosamente a Vincent de Gaulejac:
su interés inquebrantable, sus observaciones pertinentes y su trabajo de relaciéon con el editor nos ayu-
daron a conducir y concluir esta obra colectiva. Le agradecemos asimismo la presentacion de la historia
y de las probleméticas contemporaneas de la sociologia clinica que sigue a este prélogo. De todo cora-
z6n agradecemos a nuestros colegas que creyeron en el interés de este proyecto y aceptaron las condi-
ciones de un esquema directivo limitante para facilitar la utilizacién del libro por parte de los lectores.
Tras el titulo de cada entrada, traducido al inglés y al francés para facilitar la consulta de literatura
internacional, el desarrollo es relativamente conciso, propone elementos clave sobre cada una de los
nociones abordadas y es completado por referencias bibliograficas seguidas por propuestas de enlace
hacia otras entradas del libro (correlatos), cuya lectura nos parece ttil para detallar o ampliar la refle-
xién en relacién a la nocion presentada. Hemos tomado la decision -discutible, discutida y asumida-
de solicitar a los colaboradores un maximo de cinco referencias bibliogréficas por entrada, con la idea
de guiar a los lectores que deseen profundizar sobre algunos elementos, pero sin transformar cada
entrada en un “catalogo” que pueda hacer pensar en una exhaustividad ilusoria. Esas referencias re-
toman o completan algunas de las indicaciones bibliograficas que se van dando a lo largo de la pre-
sentacién de cada nocién. Para ayudar en el descubrimiento de los autores citados decidimos incluir
la mencién de sus nombres y alentamos que se mencionara la fecha de publicacion original y la fecha
de reediciéon mas reciente cuando correspondiera.

Este prologo no estaria completo sin la presentacién de algunas de nuestras decisiones editoriales.
Dentro del marco antes mencionado, hemos dejado cierta libertad a los colaboradores en cuanto a su
estilo de escritura, ya sea en el uso de algunos neologismos, la ortografia de términos aun no estables,
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la escritura de palabras compuestas (“co-construcciéon”, “psicosocial”, “coproduccién”, “co-desarro-
llo”... encontraran en el libro burnout y “burn out, “socio-clinica” y “socioclinica” por ejemplo) o las
marcas de género. En este sentido, algunos colaboradores optaron por el masculino genérico (“sujeto”
para un sujeto hombre o un sujeto mujer), mientras que otros eligieron movilizar una escritura que
apunte a neutralizar su discurso desde el punto de vista del género; otros decidieron hacerlo em-
pleando barras (“investigadores/as”), otros incluyendo las dos formas del sustantivo considerado
(“profesor/profesora”), etc. Hay quienes eligieron desarrollar su texto en un formato corto y otros en
formatos mas extensos, pero manteniéndose concisos, afrontando la dificultad de conciliar la fidelidad
a los textos originales citados y la explicacién de una cantidad de elementos. Ademas, hay colabora-
dores que eligieron hacer referencia a la actualidad. Aunque esto pueda sorprender en el marco de un
diccionario, nos parecié pertinente en el caso de un libro centrado en un enfoque que considera la
interaccion entre “historia de vida y elecciones tedricas”.

Albergamos el deseo de que este Diccionario de Sociologia Clinica sea un instrumento activo que im-
pulse la difusion del enfoque clinico en ciencias sociales y ayude a aportar una mirada siempre reno-
vada sobre las sociedades contemporaneas, con el propésito de contribuir a la emancipacién de los
sujetos a través de una mejor comprensioén de los fenémenos sociopsiquicos.
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Historia y problematicas contemporaneas de la sociologia clinica
Vincent de Gaulejac

La sociologfa clinica tiene por objeto el analisis de los procesos sociopsiquicos que caracterizan a las
relaciones complejas e intimas del ser del hombre y el ser de la sociedad (Caillois, 1938). Se interesa por la
dimension existencial de las relaciones sociales. Analiza los fenémenos institucionales y organizacio-
nales en su dimensién racional, pero también en la dimensién imaginaria, pulsional y simbélica. Busca
desentrafiar en las conductas individuales y colectivas los complejos nudos que se establecen entre los
determinismos sociales y los determinismos psiquicos.

El proceder clinico, del griego klinica, del latin clinicus, consiste, para un médico, en observar direc-
tamente “en el lecho del enfermo”, es decir, tomando en cuenta a la persona en su totalidad y escu-
chando la vivencia de su padecimiento. El objeto del método clinico es el estudio del hombre en
situacion y en interaccién. Favorece el surgimiento de una palabra situada en una relacién intersubje-
tiva y social a la vez. En sociologia, el procedimiento consiste en desarrollar métodos para analizar los
fenémenos sociales lo mas cerca posible de la vivencia de los actores. Se trata de comprender a los
individuos en el centro de su existencia para entender de qué manera el sujeto adviene frente a su
historia, sus deseos, su medio social, sus aspiraciones, su familia y sus emociones. La sociologia clinica
busca estar a la escucha de los sujetos, cerca de lo real en su dimensién afectiva y su dimension social,
atenta a lo que se pone en juego a nivel del inconsciente individual y colectivo. Se interesa en particular
por la dimensién existencial de las relaciones sociales.

La sociologia clinica se desarroll6 en Francia a partir de los afios 1980. No obstante, las cuestiones
que plantea y las orientaciones que defiende no son nuevas; ya estaban presentes en la fundacién de
la sociologia como tal. En este capitulo presentaremos algunos hitos de su historia para exponer las
principales problematicas teéricas que la atraviesan. Asi podremos ver que, mas alla de las discusiones
epistemolodgicas, se trata de problemdticas con una dimensién institucional.

Algunos puntos de referencia histdricos

El término de sociologia clinica aparece por primera vez en 1899 en Espafia, y en Estados Unidos en
los afios 19308. Remite a la sociologia médica o bien a la sociologia (Practical sociology) (Fritz, 2008). En
Europa y América Latina, la sociologia clinica aparece como una orientacién especifica en el campo de
las ciencias sociales a partir de los afios 1980. En Francia, Eugeéne Enriquez intenta en esa época intitular
asi uno de sus cursos en la universidad de Poitiers, pero no es autorizado con el siguiente argumento:
”;Cémo podria usted ensefiar una disciplina que no existe?”. Vincent de Gaulejac, por su parte, escribe
la conclusién de su tesis sobre la neurosis de clase (defendida en 1986 y publicada en 1987) y la llama
“Por una sociologia clinica”. La idea que se sostenia en ese entonces era la de integrar el procedimiento
clinico como procedimiento de investigaciéon dentro del campo de la sociologia.

La sociologia clinica de habla francesa surge en filiacién con la psicosociologia alrededor de la ARIP
(Asociacién para la Investigacion y la Intervencién Psicosociolégica) y del Laboratorio de Cambio So-
cial. En 1988, en Ginebra, Robert Sévigny, Gilles Houle, Eugeéne Enriquez y Vincent de Gaulejac cons-
tituyen un grupo de trabajo dentro de la Asociacién Internacional de Sociélogos de Lengua Francesa
(AISLF). Dicho grupo sera reconocido en 1992 como comité permanente de investigacién. EI primer
coloquio de sociologia clinica se retine ese mismo afio en la Universidad de Paris 7 (convertida luego
en Universidad Paris Diderot). Retine a mas de 150 investigadores provenientes de unos diez paises
bajo el doble auspicio de los comités de investigacion de sociologia clinica de la Asociacién Internacio-
nal de Sociologia® y de la Asociaciéon Internacional de Soci6élogos de Lengua Francesa. Al afio siguiente,
una publicacién da cuenta de esos trabajos (Gaulejac, Roy, 1993). La revista International Sociology le
dedica un ntimero especial en 1997 (vol. 12, n° 2). Desde entonces, se constata un desarrollo importante

8. Ver nota preliminar, “La sociologia clinica en espafiol”, en este mismo libro para el caso de Espafia. En Estados Unidos, el término
“Clinical Sociology” es utilizado por Louis Wirth en 1931 en la revista American Journal of Sociology (vol. 37, n° 1, p. 49-66).

9. Robert Sévigny y Jan Fritz habian fundado un grupo de trabajo (Working group) dentro de la AIS diez afios antes. Dicho grupo fue
reconocido como comité de investigacién permanente (Research Committee 46) en 1992.
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de la sociologia clinica en América del Sur (Brasil, Argentina, Chile, Uruguay), en América del Norte
(México, EEUU y Canadéd), en Europa Occidental y del Sur (Francia, Espafia, Italia, Bélgica, Suiza y
Grecia) y en Rusia. En los afios 2000, varios diplomas universitarios se crean en Francia (Universidad
Paris Diderot), en Brasil (Universidad de Brasilia) y en Espafia (Universidad Complutense de Madrid).

La sociologia clinica se convierte en una referencia en Francia a partir de los afios 1990. Poco a poco
se va imponiendo como una nueva orientacién dentro del campo de las ciencias sociales, en particular
a partir de las investigaciones realizadas en el Laboratorio de Cambio Social de la Universidad Dide-
rot-Paris 710, convertido en 2014 en Laboratorio de Cambio Social y Politico (LCSP)!L. J6venes investi-
gadores procedentes de horizontes diversos eligen inscribirse en este camino y comienzan a publicar
sus trabajos. Al dia de hoy, se elaboraron unas cincuenta tesis que se identifican con esta orientacion,
y cinco de ellas recibieron el premio otorgado por Le Monde de la Recherche (Fabienne Hanique, Ma-
rie-Anne Dujarier, Emmanuel Gratton, Aude Harlé y Muriel Montagut), una el primer premio de Tesis
del Senado (Aude Harlé) y una el premio a mejor tesis en Brasil (Fernando Gastal de Castro). Los
trabajos principales de los investigadores que se inscriben dentro de esta corriente estan publicaciéon
en la coleccién “Sociologie clinique”, primero en la editorial Desclée de Brouwer (16 titulos editados)
de 1996 a 2002, luego en Eres, a partir de 2002 (43 titulos editados). Por otra parte, la colecciéon “Chan-
gement social” de L'Harmattan publica las intervenciones de los participantes en el seminario “His-
toire de vie et choix théoriques” desde 1996 (22 titulos publicados) y trabajos realizados dentro del
LCSP al finalizar coloquios o jornadas de estudio.

En los afios 2000, varios acontecimientos simbolizan el reconocimiento del enfoque clinico en socio-
logia en Francia: la fundacién del Institut International de Sociologie Clinique en Paris en 2001; la
creacién de una red tematica de sociologia clinica con ocasion de la fundacién de la Asociaciéon Fran-
cesa de Sociologia en 2004; la creacién del master “sociologia clinica y psicosociologia” en la Universi-
dad Paris Diderot-Paris 7 en 2009; la creaciéon de la Red Internacional de Sociologia Clinica (RISC!?) en
2015, red que retine a investigadores y profesionales de terreno procedentes de unos veinte paises de
Europa, América del Norte, del Sur y Cercano Oriente.

Hemos identificado hasta aqui algunos puntos de referencia sobre la institucionalizacién de la so-
ciologia clinica desde los afios 1980. A nivel teérico y epistemolégico, la historia comenz6 mucho antes,
desde que se sentaron las bases de la sociologia.

Las fuentes de la sociologia clinica®®

La sociologia clinica propone apoyarse en el procedimiento clinico para aprehender los fenémenos
sociales, lo que constituye una modalidad particular de hacer investigacion e intervencion. Se trata de
trabajar lo mds cerca posible de la vivencia de los actores, tanto en la construccién de los objetos de
investigacion como en los métodos. Esta orientacion es la culminacion de debates que atraviesan a la
sociologia desde su nacimiento. Como si la sociologia clinica fuera una resurgencia de cuestiones cuya
fuente se encuentra en los fundamentos mismos de la sociologia. Desde la génesis de la sociologia, las
relaciones entre lo psiquico y lo social, la afectividad y la sociabilidad, el individuo y lo colectivo, la
subjetividad y la objetividad, fueron objeto de multiples debates. Muchos sociélogos no saben todavia
cémo tomar en cuenta la dimensién psiquica, afectiva, subjetiva y emocional de las relaciones sociales,
como si esos registros fueran asunto de los psicélogos o los psicoanalistas, como si no fueran plena-
mente hechos sociales.

La famosa regla del método sociolégico -“tratar los hechos sociales como cosas” (Durkheim 1981
[1895])- lleva a unos cuantos a producir una representacion sin alma, sin sentimiento, sin afectos y sin
pasién, remitiendo la dimensién psiquica al estudio de los comportamientos individuales. Como si la
preocupacién por la “objetividad” debiera pagarse con la eliminacién de todo lo que exprese la parte
emocional, afectiva y subjetiva de lo humano. Esta tendencia siempre fue combatida por autores que,

10, Véase Le Laboratoire de changement social, 40 ans d’histoire, bajo la direccion de V. de Gaulejac y F. Giust-Desprairies, L’Har-
mattan, coleccion “Changement social”, n° 18, 2013.

11 En 2014, el Laboratorio de Cambio Social (LCS) se fusioné con el Centro de Sociologia de las Practicas y de las Representaciones
Politicas (CSPRP), convirtiéndose en el Laboratorio de Cambio Social y Politico (LCSP).

12, www.sociologie-clinique.org

13, Una primera version de ese texto se publico en el capitulo 1 del libro La sociologie clinique, enjeux théoriques et méthodologiques
(Gaulejac, Hanique, Roche, 2007). Dicho texto fue modificado y completado.
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sin ser mayoritarios no por ello son menos talentosos, empezando por el fundador de la sociologia
francesa. He alli una paradoja. La mayor parte de los sociélogos evocan a Durkheim para justificar su
rechazo de la dimensién psiquica, cuando él mismo escribia: “El estudio de los fenémenos psiquicos-
sociol6gicos no es un simple anexo de la sociologia: es su sustancia misma” (ibid.). Cabe pensar, en-
tonces, que la desconfianza en relacion a la psicologia de las profundidades, presente en muchos so-
cidlogos, esta desfasada en relacion al proyecto de uno de los fundadores de la sociologia.

Los hechos sociales también son hechos psiquicos. Durkheim lo reconoce de manera explicita: “es
indiscutible que los hechos sociales son producidos por una elaboracién sui generis de hechos psiqui-
cos [...] una cultura psicolégica, mas atin que una cultura biolégica, constituye pues para el sociélogo
una propedéutica necesaria; pero esta solo le sera til si se libera de ella después de haberla recibido y
la supera, completandola con una cultura especialmente sociolégica”. El socidlogo debe entonces ad-
quirir una formacién psicolégica y luego renunciar a hacer psicologia para instalarse “en el centro
mismo de los hechos sociales” (ibid.). Y Durkheim agrega en una nota al pie: “Los fenémenos psiquicos
solo pueden tener consecuencias sociales cuando estan tan intimamente unidos con fenémenos socia-
les que la accién de unos y otros se confunde necesariamente. Esto sucede con algunos hechos sociop-
siquicos” (ibid., p.111).

De Durkheim a Freud

Un ejemplo citado por Durkheim merece particular atencién: “ Al mismo tiempo que las institucio-
nes se nos imponen, nosotros adherimos a ellas; nos obligan y las amamos”. La relacion entre los in-
dividuos y las instituciones, o las organizaciones, es una relacién social (se imponen a nosotros) y una
relacion afectiva (las amamos y las odiamos). Habra que esperar la llegada de Freud y de su ensayo
Psicologia de las masas y andlisis del Yo (1921) para entender mejor el vinculo amoroso que se instaura en
una multitud, pero sobre todo en la relacién con organizaciones como la iglesia o el ejército. Cada uno
proyecta su propio ideal en el objeto amado (la institucién) e introyecta las cualidades de ese objeto.
Ese doble movimiento, que es central en la pasion, en la fusién con la persona amada, se encuentra
también en la relacién del militar con su ejército o del eclesiastico con su iglesia. Nosotros hemos ana-
lizado estos procesos en la relaciéon de los gerentes con su empresa multinacional (Pages et al., 1979).
El vinculo social, que hoy es objeto de multiples interrogaciones, es fundamentalmente un vinculo
libidinal, aun cuando no se reduzca solamente a esa dimensién pulsional. Es totalmente social y total-
mente psiquico, siendo estas dos dimensiones indisociables.

Como vemos, los objetos y los temas que preocupan a los socidlogos clinicos ya estaban presentes
desde la fundacién de la sociologia. Cabe destacar este punto para quienes crean que la sociologia
clinica no es mas que una nueva envoltura de la psicosociologia, un “caballo de Troya” de la psicologia
social que intentaria asf infiltrarse clandestinamente en el campo sociolégico. Algunos miembros de la
familia sociolégica todavia estdn habitados por un antipsicologismo primario, a menudo atribuido a
Durkheim, cuando en realidad este “bisabuelo” de la sociologia era partidario de profundizar en las
relaciones entre la sociologia y la psicologia, tema que luego retomaria su sobrino.

Mauss y la sociologia psicolégica

De Durkheim en adelante, muchos sociélogos defendieron la necesidad de interesarse por la psiquis,
empezando por Marcel Mauss, segtn el cual “los fenémenos sociales son en primer lugar sociales,
pero también son al mismo tiempo y a la vez psicoldgicos y sociolégicos” (Mauss, 1968 [1924])14. En
una conferencia en la Sociedad de Psicologia, el sobrino de Durkheim desarrolla ampliamente su con-
cepcién de las relaciones entre las dos disciplinas. Considera a la sociologia como una ciencia de lo
viviente. “Solo hay sociedades entre los vivos. Los fendmenos sociolégicos son vida”. “Nos ocupamos
de hombres de carne y hueso, que viven o han vivido”. En consecuencia, la sociologia y la psicologia
humana “pertenecen a esa parte de la biologia que es la antropologia [...] que considera al hombre

14, Marcel Mauss, “Rapports réels et pratiques de la Psychologie et de la Sociologie ”, ponencia presentada el 10 de enero de 1924 en
la Société de psychologie (Mauss, 1968, p.285). Para René Bastide, “Marcel Mauss es quien concluyd, en 1924, tras el periodo de
luchas entre imperialismos rivales, el primer tratado de paz que permiti6 una colaboracion de psicologos y socidlogos” (Bastide, “So-
ciologie et psychologie”, en Gurvitch, 1962, p. 71).
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como ser vivo, consciente y sociable”. La sociologia y la psicologia tienen miradas complementarias
sobre hechos humanos. Los investigadores en ciencias sociales deben construir una “sociologia psico-
légica”, cuyo objeto es analizar “la relaciéon de los hechos psiquicos y de los hechos materiales en la
sociedad”. La sociologia tiene por objeto esos “hechos materiales”, que convendria analizar desde el
triple punto de vista morfolégico, estadistico e histérico, pero también tiene por objeto la relacién de
los hechos materiales y los hechos psiquicos, que constituye “una parte esencial de la sociologia o
también de la psicologia colectiva”.

Las palabras de Marcel Mauss resuenan con algunas ideas centrales del fundamento de la sociologia
clinica: la importancia de la vivencia como especificidad ineludible de lo humano; la necesidad de un
enfoque antropolégico que evoca la definicién de la clinica como “el estudio de lo humano en situa-
ciéon” (Lagache, 1949); la atencién que se presta a las representaciones, los sentimientos y las emocio-
nes; el abordaje del ser humano en sus tres componentes biol6gico, psicolégico y social; el proyecto de
construir una sociopsicologia que considere los fenémenos sociales en su dimensién material y psi-
quica; la necesidad, para el soci6logo, de tomar en cuenta el sentido que las personas dan ala viday a
la historia de la que son protagonistas.

El Colegio de Sociologia y el analisis “de los elementos vitales de la sociedad”

En los afios 1930, los creadores del Colegio de Sociologia se ven animados por preocupaciones simi-
lares, en particular Georges Bataille y Roger Caillois, a quienes se une Michel Leiris, cuyo proyecto es
captar “los elementos vitales de la sociedad”, o bien “los puntos de coincidencia entre las tendencias
obsesivas fundamentales de la psicologia individual y las estructuras directrices que rigen la organi-
zacién social y guian sus revoluciones”15. La sociologia debe comprender las turbulencias de la vida
social en relacién con la experiencia intima del hombre, sus tragedias, sus relaciones con lo sagrado,
sus excesos en el erotismo, la guerra, la celebracion, los juegos y todas las actividades humanas que
tienen un “valor de comunién en el sentido activo de la palabra, es decir que son creadoras de unidad”
(Bataille, 1937, citado por Hollier, 1979, p. 36). Tres cuestiones se plantean como prioritarias: el poder,
lo sagrado y los mitos. Conviene pues desarrollar “un trabajo critico que tenga por objeto las relaciones
mutuas del ser del hombre y del ser de la sociedad: lo que él espera de ella, lo que ella le exige a él”
(Caillois, 1938, citado por Hollier, 1979, p. 296).

En reaccién al cientificismo que amenaza a la sociologia, el manifiesto del Colegio de Sociologia
afirma: “Los hechos sociales no son cosas”1¢. Esto no significa que sus redactores deseen abandonar la
preocupacién por la objetividad y el proyecto cientifico de la sociologia. Georges Bataille cierra su
primera intervencién declarando: “La orientacién del Colegio de Sociologia debe situarse exclusiva-
mente en el plano de la objetividad cientifica” (Bataille, 1937, citado por Hollier, 1979, p. 54). Pero
quiere desmarcarse de los “tabues racionalistas”; hoy diriamos desmarcarse de los paradigmas positi-
vistas, utilitarios y objetivistas que dominan el campo cientifico, conquistado por el método experi-
mental (Gaulejac, 2005).

Para los promotores del Colegio de Sociologia, también se trata de cuestionar la separaciéon acadé-
mica entre el conocimiento y la accién. Entre Marx, que queria transformar el mundo, y Rimbaud, que
queria cambiar la vida, queda lugar para una tercera via, la de una ciencia comprometida que trate los
“temas candentes” de su época. El investigador forma parte de su objeto. Esta implicado, le guste o
no. No hay neutralidad posible cuando se estudian los aspectos més profundos de la vida social. En la
primera reunién del Colegio, Bataille destaca con vehemencia hasta qué punto el sociélogo involucra
su vida en sus analisis. El compromiso existencial del investigador es inevitable, puesto que sus anali-
sis son parte integrante de su vida. Al respecto, Hollier (1979) cita a Bachelard, que no integraba el
Colegio de Sociologia: “Tenemos que devolver a la razén humana su funcién de turbulencia y de agre-
sividad [...]. Tenemos que ir hacia el lado [...] en donde a la raz6n le agrada estar en peligro”. Se trata,

15, Declaracion de Acéphale, n° 3, julio de 1937, Note relative & la fondation d'un "Collége de Sociologie" (Hollier, 1979).

16, La formula sera retomada por uno de los redactores del manifiesto, Jules Monnerot, Les faits sociaux ne sont pas des choses, Galli-
mard, 1946. Recordemos al respecto la frase de Durkheim “hay que tratar los hechos sociales como cosas”, es decir analizarlos sobre
el modelo cientifico de la época, dominado por la fisica newtoniana cuyas palabras clave eran: exterioridad, neutralidad, objetividad...
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una vez mas, de cuestionar los tabtes del saber, de llevar la razén hacia las esferas mas oscuras del ser
del hombre y hacia las zonas de sombra del ser de la sociedad.

La aventura del Colegio de Sociologia no durard mucho. Sus tltimas reuniones fueron en julio de
1939. La guerra puso fin a su creatividad. Su influencia sobre la sociologia francesa fue casi nula. Sus
miembros suelen ser mas citados por los literatos que por los cientificos. Su influencia fue marginal,
aun cuando las cuestiones que plantearon siguen siendo esenciales: la importancia que se da a la di-
mension existencial de las relaciones sociales; la oposicion a todas las formas de pensamiento que, en
nombre de la ciencia, descartan “lo irracional”, lo sagrado, la sexualidad, el erotismo, lo pulsional, lo
afectivo, todo lo que constituye los “elementos vitales” de la sociedad; la atencién prestada a las fuer-
zas oscuras de la vida social, a la “parte maldita” de los fenémenos econémicos y sociales; el compro-
miso del sociélogo en el conocimiento y en la accién como dos caras indisociables de un mismo
movimiento.

La posguerra, la refundacion de la sociologia

Tras la liberacién por parte de los ejércitos aliados y bajo el plan Marshall, la cultura “made in USA”
se vuelve un modelo en el terreno de la mdusica, las artes y la cultura. En el campo de las ciencias
humanas, esa influencia se manifiesta al comienzo de manera difusa, a través de dos polos: uno, cuan-
titativista y positivista, cuya figura de proa es Paul Lazarsfeld; el otro, cualitativo y humanista, guiado
por las figuras de Kurt Lewin y Carl Rogers, que acompariaron el nacimiento de la escuela francesa de
psicosociologia. Al mismo tiempo, en el seno de los medios académicos, la universidad francesa esta
entonces dominada por la Sorbona, donde profesan Raymond Aron y Georges Gurvitch en sociologia,
Daniel Lagache en psicologia clinica y psicoanalisis y Jean Stoetzel en psicologia social.

La refundacién de la sociologia después de la guerra se caracteriza por la caida de la influencia
durkheimiana, el avance de las influencias del marxismo, de la sociologia norteamericana y del estruc-
turalismo. R. Aron y G. Gurvitch quedan profundamente marcados por la guerra, las tensiones entre
el Este y el Oeste, la oposicion frontal entre capitalismo y comunismo. Introducen nuevos paradigmas,
en particular procedentes de la sociologia alemana. Raymond Aron vivi6 la subida del nazismo y del
antisemitismo en Alemania mientras preparaba alli su tesis. En 1940, se une al general de Gaulle en
Londres, donde se forja su interés por las cuestiones politicas y geopoliticas. Combate las ideologias,
todas las formas de totalitarismo, profesando un liberalismo pragmatico inspirado en Alexis de Toc-
queville y en Max Weber.

Georges Gurvitch fue compafiero de Lenin. Particip6 en la revolucion rusa de 1917 antes de refu-
giarse en Francia a mediados de los afios veinte. Las leyes antisemitas de Vichy lo obligan a exiliarse
en Estados Unidos, desde donde vuelve en el momento de la Liberacién. Aunque Marx es para él un
pensador indiscutible, en particular con el analisis dialéctico, rechaza la idea de un determinismo cau-
sal principal de tipo econémico y prefiere un enfoque pluralista compatible con la libertad (Gurvitch,
1955a). Denuncia las oposiciones simplistas entre individuo y sociedad, estructura y conflicto, indivi-
dual y colectivo, psicologia y sociologia. Defiende la “reciprocidad de las perspectivas” entre los dis-
tintos “niveles” de la realidad social. La sociedad es muiltiple. Para estudiar un hecho social, el
sociologo debe analizar sus distintos niveles, sin que ninguno de ellos sea, a priori, determinante. Estos
elementos se articulan entre si en un sentido de complementariedad dialéctica que él define como
“tensiones que se complementan dentro de un conjunto mediante un movimiento doble, que consiste
en crecer e intensificarse en la misma direccién o en direcciones opuestas” (Gurvitch, 1955b). Entre
esos distintos niveles podemos senalar la demografia, los modelos sociales, las organizaciones, las ac-
titudes colectivas, las ideas y los valores colectivos, los estados mentales y los actos psiquicos. Los
hombres crean la sociedad; la sociedad, en sentido inverso, los limita. Es conveniente entonces repen-
sar las relaciones entre sociologia y psicologia. Las relaciones entre los individuos se establecen dentro
de un “Nosotros”: de alli que la distinciéon entre conciencia individual y conciencia colectiva sea muy
incierta.

La cuestion de las fronteras entre la sociologia y la psicologia siempre estuvo presente en la historia
de las ciencias sociales. El principio de reciprocidad de las influencias entre el registro social y el psi-
quico es reconocido tanto por autores procedentes de la sociologia como de la psicologia y el psicoa-
nalisis. Cada uno de estos registros obedece a leyes que le son propias, pero su intrincacién lleva a no
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poder separarlos por completo. Se apuntalan uno a otro, se combinan, se influencian, se conectan en
relaciones permanentes e indisociables. Corresponde a los sociélogos tanto como a los psicélogos ana-
lizar esas influencias reciprocas, en la medida en que nunca podemos aislar al individuo de su contexto
social, como tampoco podemos separar el analisis de los fenémenos sociales de las manifestaciones
psiquicas que los constituyen.

Entre marxismo y psicoanalisis

En el contexto de apertura de la sociologia francesa de la posguerra, las referencias a Marx, Weber y
Freud se vuelven centrales. La derrota de Alemania rehabilita distintas corrientes de pensamiento
combatidas por el régimen nazi. Ademas, el horror de la guerra y del Holocausto confrontan a los
intelectuales a tratar de entender eso que es considerado como un fracaso de la Razén. ;Cémo y por
qué la civilizacién puede conducir a la barbarie? ; Es concebible que la modernidad, con su aureola de
idea de progreso y racionalidad, desemboque en una regresion salvaje, destructiva e irracional?

En 1929, Wilhelm Reich ya habia abordado estas cuestiones planteando las bases de una articulacién
entre el marxismo y el psicoandlisis y subrayando el riesgo de confusién entre el registro socioeconé-
mico y el intrapsiquico. Aunque los temas sociolégicos no deban ser abordados con un método psico-
légico, la riqueza del enfoque psicoanalitico permite entender algunos fendmenos sociales tales como
la formacién de las ideologias, el problema de la conciencia de clase o la internalizacién del ideal. El
verdadero objeto del psicoandlisis es “la vida psiquica del hombre convertido en ser social” (Reich,
1929). Mas que oponer las causas econdmicas a las motivaciones inconscientes, conviene considerar
los procesos psiquicos como “fuerzas mediadoras entre el ser social y el modo de reacciéon humano”
(ibid., p. 41). Reich aplica ese modelo tedrico para entender la adhesién de las masas al nazismo, a un
poder dictatorial, represivo e insensato. ;Cémo pudo el proletariado aleman, en su gran mayoria, se-
guir a Hitler mas que al Partido Comunista? “Lo que hay que explicar no es que el hambriento robe o
que los obreros hagan huelga, sino por qué no todos los hambrientos roban y la mayoria de los explo-
tados no hacen huelga” (Reich, 1933).

Dos hipétesis surgen para explicar ese doble fenémeno de adhesién y sumisién. Por un lado, la
existencia de una fuerte correlacioén entre la estructura econémica de una sociedad y la estructura psi-
coldgica de sus miembros. Por otro, la represion sexual que fabrica ciudadanos adaptados a un orden
fundado sobre la propiedad privada. La represién sexual refuerza la reaccion politica mediante satis-
facciones sustitutivas como la sublimacién. Herbert Marcuse desarrolla luego esta hipoétesis a partir
de la nocién de sublimacién represiva (Marcuse, 1955). La moral sexual inhibe la conciencia de clase
y, por ende, la rebelién contra las fuerzas opresivas; favorece la aceptacién de un orden social injusto
y desigual, y la sumisién a la autoridad, a una imagen paterna fuerte, a la vez temida, idealizada e
inatacable.

A pesar de su sello profundamente innovador, la obra de Wilhelm Reich fue poco considerada. Sin
duda a causa de su caracter revolucionario y radical, pero también porque su autor se volvi6 delirante
y paranoico. No obstante ello, tuvo un impacto importante en la corriente freudomarxista y en algunos
miembros de la Escuela de Frankfurt. Pero globalmente la influencia del freudomarxismo se diluyo,
por un lado con el derrumbe del marxismo como teoria de referencia entre los intelectuales -correla-
tivo a la caida de los regimenes comunistas de Europa del Este-, por otro lado con la division del
psicoandlisis en una infinidad de gruptsculos movilizados alrededor de querellas internas. La gran
mayoria de los psicoanalistas dejaron de investir la reflexion sobre la articulacién entre las dos escenas
(la escena social y la inconsciente). Pero aunque la influencia de Reich se olvide o se niegue en nuestros
dias, sigue siendo significativa para la generacién de Mayo del 68. Particularmente en lo que respecta
a la relacién entre las contradicciones sociales y los conflictos sexuales, el analisis de las relaciones
entre las inhibiciones emocionales, corporales y sociales, la critica a la “pequefia familia” como em-
presa de fabricacion de neurosis, la articulacion entre las estructuras socioeconémicas, las formas del
poder intrafamiliar y los procesos intrapsiquicos y, por tltimo, la necesidad de apoyar la reflexiéon
tedrica sobre una préctica clinica y politica a la vez.
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La Escuela de Frankfurt y la sociologia clinica

En muchos aspectos encontramos estas cuestiones planteadas en los debates de la Escuela de Frank-
furt, donde se postulaba que contra el racionalismo, el positivismo y la abstracciéon de la actividad
cientifica desconectada de la vida social convenia desarrollar una sociologia critica. El primer tema de
trabajo propuesto por Horkheimer al Instituto de Investigacion Social (Institut fiir Sozialforschung,
fundado en 1923) ilustra el proyecto de dilucidar “la cuestién de la relacién entre la vida econémica
de la sociedad, el desarrollo psiquico de los individuos y las transformaciones en las regiones cultura-
les”. Se trata de estudiar la mentalidad social de los obreros calificados y de los empleados durante la
Reptublica de Weimar, no para hacer un simple trabajo de sociologia empirica, sino para responder a
una preguntar tedrica: “;qué relaciones podemos establecer para un determinado grupo social, en de-
terminada época y determinado pais, entre su rol dentro del proceso econémico, la transformacién de
la estructura psiquica de sus miembros particulares y las ideas e instituciones que actGan sobre esa
estructura psiquica considerada como conjunto de la totalidad social, y que son producidas por
ella?”17.

En las investigaciones realizadas con el aval del Instituto de Investigacion Social, puesto en marcha
en Estados Unidos en 1943, encontramos la problematizacién multiple, la multirreferencialidad, la ar-
ticulacion entre preguntas teéricas e investigaciones de campo, la introduccién de los estudios de casos
y la combinacién de referentes sociolégicos y psicolégicos. Hay alli una ambiciéon de constituir una
psicologia social analitica que Paul-Laurent Assoun comenta en estos términos: “El analisis marxista
encontraba en el psicoanalisis un instrumento para la decodificacién del famoso eslabén de la super-
estructura a la infraestructura, lo que implica una articulacién significante de la estructura libidinal y
de la estructura social” (Assoun, 1987, p. 89). Herbert Marcuse sigue luego esa via, mostrando la im-
portancia de la lucha entre Eros y Tanatos en la dialéctica sociohistorica (Marcuse, 1955). La emanci-
pacion colectiva pasa por una reconciliaciéon entre el polo inconsciente y el polo histérico. La
combinacién entre inhibicién y represion esta en el centro de las relaciones entre el hombre y la socie-
dad. El psicoandlisis es imprescindible a la hora de analizar los componentes pulsionales de las con-
tradicciones sociales y entender la subjetividad social hasta las dimensiones psicosociales del sujeto
sociohistérico.

Para la Escuela de Frankfurt, la investigacion no debe resolver solamente problemas tedricos, sino
también responder a preocupaciones sociales y politicas. El conocimiento cientifico debe producir
diagndsticos que desemboquen en intervenciones concretas, sobre proyectos emancipadores. Hay alli
una apertura hacia un enfoque clinico de lo social, en un contexto donde se trata de entender “por qué
la humanidad se hundia en una nueva forma de barbarie”, o bien “la autodestruccion de la Razén”
(Adorno, Horkheimer, 1947). Esa crisis historica del logos, vinculada a la idea racional de la domina-
cién de la Naturaleza, la voluntad de dominio de si mismo y del mundo, lleva a una critica de la razén
instrumental y a un analisis de la genealogia del mal. Asi pues, Marcuse se presenta como “médico
progresista de la cultura”. Se trata entonces de reintroducir sentido, tinica “terapia” concebible a nivel
de la sociedad (Barus-Michel, 2004). La idea de un mal radical de la historia conduce a interrogar nue-
vamente el lugar del sujeto sociohistorico y del sujeto del inconsciente como radicalmente divididos y
necesariamente coexistentes.

Georges Devereux, entre la clinica, la antropologia y el psicoanalisis

Este recorrido panoramico de las fuentes que irrigaron a la sociologia clinica no estaria completo si
no evocara los trabajos de Georges Devereux. En el cruce entre la psiquiatria, el psicoanalisis y la an-
tropologia, este altimo desarroll6 la idea segtin la cual todo fenémeno humano debe ser interpretado
dentro del marco de varios sistemas de referencia al mismo tiempo. Ese punto de partida lo lleva hacia
tres propuestas: todo sintoma tiene un significado psiquico y social; la identidad es un ensamblado de
elementos genéticos, psiquicos, sociales y culturales para los que el Yo trata de mantener una cohesién
en el tiempo; el trabajo clinico debe dejar lugar a los enfoques socioetnograficos para curar la persona-

17, Max Horkheimer (1978 [1931]), “La situation actuelle de la philosophie sociale et les tAches d’un Institut de recherche sociale”, en
Théorie .critique, Paris, Payot. Citado por Paul-Laurent Assoun (1987, p. 49).
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lidad total del paciente. “Un enfermo mental solo puede ser curado por un psiquiatra o un psicoana-
lista que no padezcan la misma enfermedad y solo si el tratamiento se inscribe dentro de un medio
social que no aliente y refuerce, de manera indirecta, las principales manifestaciones de la enferme-
dad” (Devereux, 1965).

Hay, pues, una complementariedad entre los marcos explicativos de la psicologia y los de la socio-
logia. Los hechos humanos no pertenecen ni a uno ni al otro. “El método complementarista presupone,
y exige incluso, la coexistencia de varias explicaciones, cada una de ellas casi exhaustiva en su propio
marco de referencia, pero apenas parcial en cualquier otro. Lo que importa es la definicién de las rela-
ciones entre esas explicaciones multiples” (Devereux, 1970). En consecuencia, crea una nueva disci-
plina, la etnopsiquiatria o el etnopsicoanalisis, términos que utiliza indistintamente, que no se contenta
con usar las técnicas de explicaciéon y exploracién de la etnologia y del psicoandlisis/ psiquiatria, sino
que constituye una verdadera ciencia interdisciplinaria, construida sobre una “fecundacién reciproca
de los conceptos clave que dan base a cada una de las ciencias constitutivas” (ibid.).

Devereux!8, que proviene de las ciencias “exactas”, tiene el proyecto de hacer que las ciencias del
comportamiento sean mas cientificas y mas humanas a la vez. Elige el psicoanélisis y la etnologia por-
que son ciencias centradas en lo que hace a la unicidad y la especificidad del ser humano. Al acceder
a un psiquismo especificamente humano y una cultura, el hombre “actualiza” su potencial biolégico.
Una sociedad sana favorece ese potencial de individualizacion y de diferenciacién, hoy diriamos de
subjetivacién, mientras que una sociedad “enferma” no tolera las sublimaciones individualizadas y
alienta, por el contrario, las formaciones reactivas, la represién y las manifestaciones regresivas. El
hombre se distingue por su conciencia (awareness) y la conciencia de su propia conciencia, la capacidad
de distinguir y decir lo que percibe. Esa caracteristica nos lleva a una distincion radical entre las cien-
cias naturales y las del comportamiento humano. Estas tltimas estan irremediablemente determinadas
por la relacién entre el investigador y su objeto. Esa relacion es fuente de angustias que deforman el
analisis y la interpretacion de los datos. La famosa neutralidad enunciada como un fundamento del
trabajo cientifico es una trampa cuando se trata de investigaciones sobre el Hombre y la Sociedad. La
objetividad no consiste en neutralizar la subjetividad del investigador, sino en comprender de qué
manera esta interviene en el proceso de produccién del conocimiento.

El analisis de la concepcion que el hombre tiene de si mismo debe ser pues la principal preocupacion
del investigador, en la medida en que esta “emocionalmente implicado en su material, con el que se
identifica” (Devereux, 1967, p. 30). En las ciencias humanas, los datos no tienen significados en si mis-
mos. Solo cobran sentido en la medida en que el investigador puede restituirlos en un andlisis de sus
condiciones de produccién y del “universo del discurso” al que pertenecen. “Toda metodologia [...]
debe explotar la subjetividad inherente a toda observacion, considerandola como la via principal que
lleva hacia una objetividad auténtica, mas que ficticia” (Devereux, 1967, p. 16). Opera asi una inversién
total en cuanto a las relaciones entre lo cientifico y su campo de estudio. En el 4&mbito de la investiga-
cién, esa inversion es semejante a la que Freud efectué en el campo de la terapia. Asi como este tiltimo
identifica las capacidades de analisis de la contratransferencia como motor de la cura, Devereux sefiala
que lo esencial de la investigacién se ubica en las capacidades del investigador para entender sus an-
gustias, sus mecanismos de defensa, sus objetivos inconscientes, sus estrategias de investigacién y sus
elecciones tedricas y metodolégicas.

Las consecuencias de esa afirmacién son multiples: critica de la falsa objetividad de los procedimien-
tos positivistas, experimentales y utilitaristas; atencion volcada a la experiencia sensible inmediata en
el andlisis de los fenémenos sociales; atencion puesta en las fuentes de deformacién en el proceso de
investigacion, tales como las angustias del investigador, sus defensas profesionales, su arraigo social,
sus motivaciones inconscientes; lugar central otorgado a la sexualidad, como realidad humana inelu-
dible. En definitiva, el ser del investigador se vuelve tan importante como su saber, porque es la he-
rramienta principal del conocimiento. Aun cuando el rigor l6gico sea necesario, los sentimientos y la
vivencia deben estar en el centro del proceder cientifico y de la préctica clinica. En consecuencia, el ser
es tan esencial como el saber, la empatia tan necesaria como la explicacién, lo que se siente tan central
como lo que se piensa.

18 La vida y la obra de G. Devereux estén resumidas en el articulo que Ruth Canter Kohn le dedica en el Vocabulaire de psychosocio-
logie (Barus-Michel, Enriquez, Lévy, 2002).
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Psicologia social, psicosociologia, socioanalisis, sociopsicoanalisis

El interés de integrar la lectura psicoanalitica al analisis de los fenémenos sociales y la necesidad de
superar las barreras entre psicologia y sociologia son preocupaciones compartidas por otros autores y
profesionales surgidos de referentes teéricos heterogéneos. La historia de esta nebulosa no es nada
obvia, en la medida en que sobrepasa los limites de la Universidad, a menudo percibida como el lugar
exclusivo de produccién del conocimiento cientifico®®.

En los afios de posguerra, la psicosociologia francesa se desarrolla bajo la influencia de psicélogos
que se trasladan a Estados Unidos. Anne Ancelin Schiitzenberger parte para estudiar la dindmica de
grupos en el Research Center for Groups Dynamics de la universidad de Michigan, fundado por los
alumnos de Kurt Lewin. Participa en los primeros training groups en Bethel en 1951. Conoce a Leon
Festinguer, Ronald Lippitt y sobre todo a Jacob Levy Moreno, a quien dara a conocer en Francia. A
través de esos descubrimientos, surge una nueva concepcién de la psicologia social. “Kurt Lewin pen-
saba que la psicologia tiene que estar ligada a la vida y a lo que pasa en la vida normal y activa, y que
lo tinico importante es el cambio social”20. La investigacién-accién, la dindmica de grupos y el psico-
drama son métodos de investigacién construidos sobre paradigmas mas cercanos al procedimiento
clinico que a métodos psicotécnicos utilizados por los partidarios de la psicologia llamada “cientifica”.
Ya se percibe una fractura entre los métodos experimentales y los enfoques clinicos, entre una psico-
logia basada en la observacion y la experimentacion por un lado y, por otro lado, una psicologia clinica
que se construye en continuidad y en rivalidad con el psicoanalisis (Ohayon, 1999).

Otros psicologos franceses van a Estados Unidos para descubrir esos nuevos métodos como el human
engineering, la dindmica de grupos, el psicodrama de Moreno y la orientacion no directiva de Carl
Rogers2. En 1950, Max Pages conoce a Carl Rogers en la Universidad de Chicago y este le consigue
una beca para participar de su seminario postdoctoral. “Me enamoré de las ideas de Rogers”, escribe,
explicitando las tres razones de esa atracciéon: 1) una manera de integrar dos posiciones contrarias
entre una exigencia cientifica muy rigurosa, de conceptualizacion, de verificacion, de medicién, y un
compromiso en la subjetividad que no es solo una dimensién del analisis sino el motor mismo de la
terapia; 2) la puesta en relacién entre diversas practicas profesionales -psicoterapia, consejo, psicope-
dagogia, trabajo social, educacién, salud mental, orientacién- que solo son variantes coyunturales y si-
tuacionales de la relacion de ayuda, mientras que en Francia esas précticas corresponden a oficios y
funciones diferenciadas y compartimentadas; 3) la empatia, la congruencia, la apertura, la disponibilidad
para si mismo, la consideracién de las emociones, la capacidad para reconocer sus sentimientos, una
btasqueda permanente de autenticidad... elementos que definen una postura clinica (Pages, 1996, p. 136).

Contratado a su regreso por la CEGOS, organismo de intercambio de experiencias en materia de
organizaciones, Max Pages desarrolla formas de intervencién en empresas que se basan en métodos
no directivos y grupos de palabra. En ese contexto, contrata a colaboradores como Eugene Enriquez,
André Lévy y Jean Claude Rouchy, que se convertiran en actores importantes de la historia de la psi-
cosociologia francesa. En 1955 vuelve a Estados Unidos, a Bethel, en el marco de una misién europea
de la OCDE organizada por los National Training Laboratories para iniciar a los europeos en el training
group y en los métodos de acompafiamiento del cambio inspirados en los trabajos de Lewin. En 1958,
Max Pages funda, junto a Guy Palmade, la Association de Recherche et d'Intervention Psycho-socio-
logiques (ARIP), donde se desarrollaran la reflexion y la practica de la investigacién-accién y de la
intervencion a partir de “grupos de base y evolucién”. El grupo es el elemento nodal entre lo indivi-
dual y lo colectivo, el cambio personal y el cambio social.

En un contexto intelectual dominado por el marxismo y el psicoanalisis, la psicosociologia es objeto
de ataques virulentos. Unos la acusan de estar al servicio del capital. Su llegada a Francia en las maletas
del Plan Marshall seria una prueba evidente de su colusién con el imperialismo norteamericano y sus

19, “El reconocimiento por parte de la Universidad es esencial, en la medida en que es ella, a través de la ensefianza, la que garantiza la
memoria de una disciplina. Lo que no reconoce (ideas o individuos) no es ensefiado y por lo tanto no es conocido por otros miembros
de la comunidad”, Benjamin Matalon (1992), “Pourquoi faire I’histoire des sciences de I’homme ?”’, Communications, n° 54.

2, Anne Ancelin Schiitzenberger (2005), “Eléments d’histoire de vie et choix théoriques™, en Parcours de femmes, coleccion “Chan-
gement social”, Paris, L’Harmattan, p. 187.

2L, Annick Ohayon (1997), “Psychologie et psychanalyse appliquées au monde des affaires. Les précurseurs oubliés de la psychosocio-
logie en France”, Revue internationale de psychosociologie, IV (6-7), p. 31-44. En este articulo, la autora muestra que existié en Francia
una verdadera psicosociologia en los afios 1930, pero que fue olvidada por no haber encontrado apoyo en el campo académico.
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objetivos adaptativos al capitalismo. Otros la acusan de estar al servicio de una psicologia del Yo (Ego-
psychology) que niega los conflictos intrapsiquicos inconscientes. Jacques Lacan, por ejemplo, estigma-
tiza “el ideal de armonia pulsional” y “el ideal de conformidad con el grupo” a los que se abocan los
partidarios del human engineering, que él designa como “ingenieros del alma” (Lacan, 1956; Brunel,
2004).

Esos debates influencian de manera duradera la historia de la psicosociologia francesa, en particular
a fines de los afios 1960. Mas alla de las cuestiones de personas, se trata de saber qué importancia dan
unos y otros a los determinantes sociales, a los conflictos intrapsiquicos y a los factores corporales en
las conductas humanas. Los debates son intensos a propésito del cambio social. ;Hay que esperar que
venga de un cambio estructural, de una ruptura con el capitalismo, de una accién revolucionaria de
destitucién del orden burgués?, ;o bien cabe esperar que venga de una transformacién de las relacio-
nes humanas, de un trabajo de desarrollo personal o terapéutico? Entre marxismo y psicoanalisis, so-
ciologia y psicologia, estructuralismo y fenomenologia, posturas revolucionarias y estrategias
adaptativas, cambio social y cambio personal, todos los debates de la sociedad francesa de los afios
1960/1970 atravesaron la psicosociologia.

En ese contexto, algunos autores pudieron sin embargo abrir caminos para ir mas alld de esas opo-
siciones. Mencionemos en particular el movimiento Socialisme ou Barbarie (socialismo o barbarie), fun-
dado por Cornelius Castoriadis y Claude Lefort, que denunciaba el estalinismo y militaba para fundar
las ciencias sociales y politicas sobre nuevos paradigmas. La obra de Castoriadis ilustra esa apertura
por el lugar que le concede al imaginario social en la produccién de la sociedad y a la cuestion del
sujeto en sus dimensiones inconscientes y sociohistéricas (Castoriadis, 1975). Sus reflexiones episte-
molégicas convergen con las de Edgar Morin, embarcado también en un cuestionamiento critico del
marxismo, una renovacién de las cuestiones sociolégicas que lo lleva a interesarse por la muerte, el
amor, el rumor, las culturas “ordinarias” -le debemos el concepto de yé-yé, a proposito de las nuevas
expresiones musicales de los jovenes a comienzos de los afios sesenta-, y luego la epistemologia de la
complejidad (Morin, 1982, 1990; Morin, Le Moigne, 1999). “La complejidad es cuando nos vemos obli-
gados a juntar nociones que se rechazan una a la otra. Complexus, lo que esté tejido en conjunto”22,

Cornelius Castoriadis y Edgar Morin van a “tejer en conjunto” algunos hilos para comprender los
procesos que vinculan individuo y sociedad, imaginario y realidad, objetividad y subjetividad, racio-
nal e irracional, razén y sentimiento, psiquico y social y, por supuesto, psicologia y sociologia. Aunque
no se reivindican como parte de la psicosociologia clinica, son muy cercanos a ella. Edgar Morin utiliza
el término de sociologia clinica y Cornelius Castoriadis practica el psicoandlisis. Dan legitimidad a la
intuicion de muchos psicosocidlogos mas implicados en la practica que en problemaéticas tedricas y
epistemolégicas. Al adoptar una postura critica y clinica a la vez, se convierten en referencias obligadas
en el campo de la investigacion.

La psicosociologia tiene su “época de oro” en los afios sesenta y setenta. No obstante ello, no es
reconocida como disciplina cientifica por los medios académicos, a pesar de la inserciéon universitaria
de muchos psicosociélogos reunidos en la ARIP. La sociologia la rechaza, so pretexto de que la llevaria
a comprometerse en intervenciones adaptativas al servicio de los empresarios y que daria paso al psi-
cologismo. La psicologia, movilizada por sus conflictos internos entre cognitivistas, experimentalistas
y psicoanalistas, marginaliza a la psicologia social clinica, mientras que las otras ramas de la psicologia
social, con la notable excepcién de Serge Moscovici, tienden a basarse en métodos mas experimentales
que clinicos. Hay algo paradéjico aqui, puesto que la mayoria de los estudiantes encuentran trabajo en
el campo de la clinica y la formacion universitaria que reciben deja apenas un espacio marginal para
esta dltima.

Estas rivalidades disciplinarias y tedricas explican en parte por qué la psicosociologia se desarrolld
sobre todo por fuera de la Universidad, en sus practicas multiples y bajo denominaciones heterogé-
neas?. La pedagogia institucional (Fernand y Jean Oury, Francois Tosquelles, Félix Guattari) reagrupa
a psiquiatras, pedagogos, educadores, enfermeros y psicoanalistas que desarrollan practicas educati-
vas y terapéuticas que cuestionan la relacion entre los problemas de los alumnos o de los enfermos y

22 Edgar Morin (2007), “Une sociologie du présent”, en Histoires de vie et choix théoriques, coleccion “Changement social”, Paris,
L’Harmattan.

23, Para una presentacion de la historia de la psicosociologia podemos referirnos a la introduccion del Vocabulaire de psychosociologie,
bajo la direccién de J. Barus-Michel, E. Enriquez, A. Lévy (2002), Toulouse, érés. Las referencias que siguen pertenecen a ese libro.
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el funcionamiento de las instituciones que se encargan de ellos. El analisis institucional, bajo la influen-
cia de René Lourau y Georges Lapassade, se propone develar los “puntos ciegos” de las problematicas
institucionales (el poder, el dinero, el sexo) para luchar contra sus aspectos represivos y alienantes.
Jacques y Maria Van Bockstaele desarrollan un “socioanalisis”, dispositivo destinado a organizar y
analizar la transferencia “social” de colectivos o individuos investidos en proyectos2t. Gérard Mendel
funda el “sociopsicoanalisis”, método de analisis de las influencias entre el hecho social y el hecho
psiquico individual, incluido el inconsciente, y método de intervencién para ayudar a agrupaciones a
reflexionar sobre las fuerzas que influencian su personalidad (Mendel, Prades, 2002). Didier Anzieu y
René Kaés, dentro del Centro de Estudios Franceses para la Formacién y la Investigacién Activa en
Psicologia (CEFFRAP), desarrollan la intervencién en psicoanalisis grupal a partir de una técnica de
psicodrama en grupo. Proponen la nocién de “aparato psiquico grupal”, que da cuenta de fenémenos
psiquicos transversales presentes en los grupos pero también en las instituciones?.

En el seno del Laboratorio de Cambio Social fundado por Max Pages en 1969, tras su salida de la
ARIP, desarrollamos un programa de investigacion importante en torno a la cuestion del poder en las
organizaciones, de las relaciones entre las transformaciones de las practicas gerenciales y sus efectos
en los empleados en términos de estrés, agotamiento profesional, acoso social y sintomas depresivos.
Las investigaciones realizadas en empresas ptblicas y privadas2 nos llevaron a desarrollar formas de
intervencion socioclinicas, que consisten en co-construir, junto a quienes encargan el estudio y los tra-
bajadores involucrados, unos diagnésticos sobre las relaciones entre los conflictos vividos y las con-
tradicciones organizacionales y econémicas. Por otra parte, instituimos grupos de implicacién e
investigacion (GII) utilizando el enfoque biografico, 1o que permite que los participantes analicen su
novela familiar y su trayectoria social (Gaulejac, 1987). La reflexién sobre las relaciones entre los regis-
tros psiquicos, emocionales y sociales nos lleva a concebir, con Max Pages, dispositivos terapéuticos
complejos que conjugan varios enfoques. Practicamos un analisis dialéctico y pluridisciplinario, que
utiliza multiples referentes tedricos y herramientas metodolégicas variadas (Pages, 1993; Gaulejac,
1999; Gaulejac y Coquelle, 2017).

Estas diferentes orientaciones en ambitos universitarios convocan también a profesionales que in-
tervienen en distintos campos como la salud mental, las empresas privadas y publicas, el trabajo social,
la educacion, la proteccién materno-infantil, la prevencién de la delincuencia, las colectividades locales
y las asociaciones. Aunque no todos se reivindiquen como psicosociélogos o sociélogos clinicos, todos
estan interesados por convergencias en torno al proceder clinico, el andlisis de las interferencias entre
los procesos psiquicos y los sociales, la necesidad de un enfoque pluridisciplinario entre psicoandlisis,
psicologia social y antropologia y, por altimo, la necesidad de un ida y vuelta constante entre la inves-
tigacién y la intervencion.

24 El término de socioandlisis, con o sin guion en el medio, es utilizado por muchos autores que se atribuyen su paternidad. Alain Amar
escribe en 1947 una “introduccion al socioanalisis”, retomada por Salem Shentoub en una ponencia en la Sociedad Francesa de Psicoa-
nélisis en 1948 (publicada en la Revue francaise de psychanalyse de 1950, n° 3) intitulada “Remarques méthodologiques sur la socio-
analyse”. En ese texto, Shentoub alerta sobre las transposiciones directas entre lo social y la psiquis: “un hecho psicoanalitico solo vale
si es reubicado en la experiencia psicoanalitica y un hecho socioldgico solo existe en el marco de la experiencia socioldgica” (citado
por Ohayon, 1999, p. 366). Pierre Bourdieu utilizara el término desde una perspectiva mas socioldgica para analizar la manera en que
los determinantes sociales y los habitus intervienen en la practica de la investigacion.

2, Subrayemos también la influencia del sociopsicoanalisis inglés y del Tavistock Institute (Elliott Jaques, Isabel Menzies, Harold
Bridger). El articulo de Elliott Jaques, “Des systémes sociaux comme défenses contre 1’anxiété dépressive et 1’anxiété de persécution”,
publicado en 1965 en el libro dirigido por André Lévy, Psychologie sociale, Paris, Dunod, alcanzara cierta notoriedad antes de ser
renegado por su autor. Cf. E. Jaques (1997), “Pourquoi I’approche psychanalytique des organisations est dysfonctionnelle”, en Psycha-
nalyse et organisation, Paris, ESKA.

2, Max Pages, Michel Bonetti, Vincent de Gaulejac, Daniel Descendre (1979), L 'emprise de ['organisation, Paris, Puf, reedicion 2019,
Editions de I’Université de Bruxelles. Nicole Aubert, Vincent de Gaulejac (1991), Le colt de ./ ’excellence, Paris, Le Seuil, reedicion
2007. Entre los trabajos més recientes del LCS: Nicole Aubert sobre las patologias de la hipermodernidad (L 'individu hypermoderne,
€rés) y Le culte de ['urgence (Flammarion), Vincent de Gaulejac sobre La société malade de la .gestion (Le Seuil), Eugéne Enriquez
sobre L ‘organisation en analyse (Puf), Les jeux du .pouvoir et du désir dans les entreprises (Desclée de Brouwer), Clinique du pouvoir
(éres), Valérie Brunel sobre Les managers de I'dme (La Découverte), Dominique Lhuilier sobre Les placardisés (Le Seuil), Marie-
Anne Dujarier sobre L’idéal au travail (Puf), Fabienne Hanique sobre Le .sens du travail (érés), Héléne Weber sobre los proceso de
adhesion en McDonald’s (Du ketchup dans les veines, érés), Agnés Vandevelde-Rougale sobre La novlangue managériale (éres), Vin-
cent de Gaulejac y Fabienne Hanique sobre Le capitalisme paradoxant (Le Seuil).
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Este recorrido por las fuentes de la sociologia clinica requiere de algunos comentarios:

- La sociologia clinica tiene una identidad plural. Es una manera de ser sociélogo y de hacer socio-
logia que encuentra sus referencias en corrientes teéricas y disciplinas multiples. Atraviesa las barreras
disciplinarias, en la medida en que estudia los fenémenos sociales refiriéndose a distintos registros
teéricos procedentes de disciplinas diversas. Algunos han evocado al respecto “el gusto por la indis-
ciplina”. Digamos mas bien el gusto por la investigacién y las ciencias humanas lo mas cerca posible
de la vida de los hombres. El objeto de investigacion es el que debe determinar las teorias de referencia,
mas que los referentes disciplinarios. Estos fijan una cartografia que sin duda es ttil para orientarse,
como un mapa permite ubicarse en un territorio dado. Pero el mapa no es el territorio. Recorriendo el
territorio se descubren caminos nuevos. En definitiva, los fenémenos estudiados son los que determi-
nan las teorias de referencia, y no a la inversa.

- Los fenémenos sociales nunca son “puramente” sociales. Siempre son complejos y multidimensio-
nales. Si los hechos sociales deben, segtin Durkheim, ser primero explicitados por otros hechos socia-
les, esa explicacion debe combinarse con otros elementos, en particular psiquicos. No para oponer un
sistema explicativo a otro sino para combinarlos, mostrar la reciprocidad de las influencias de un re-
gistro al otro, estudiar los efectos de interaccién, oposicién o complementariedad. La mayoria de los
hechos sociales son hechos psicosociales. Esta constatacion debe llevar a los sociélogos a asimilar las
teorias que les permitan analizar las dimensiones psiquicas de los fenémenos sociales.

- Toda sociologia se basa en una psicologia implicita, como la mayoria de los enfoques psicolégicos
se basan en teorias de lo social pocas veces explicitadas. Esos no-dichos y esas cegueras responden a
repliegues identitarios disciplinarios mas ligados a problemadticas institucionales que a cuestiones
epistemoldgicas. La imposibilidad de disociar la dimensién psiquica de lo social y la dimensién social
de la psiquis deberia llevar a explorar las consecuencias de esas rigideces socio-mentales. Las l6gicas
disciplinarias llevan a sociologizar los procesos psiquicos por un lado, y a psicologizar los fenémenos
sociales por otro. El acercamiento clinico rechaza esa doble trampa para encontrar lo que caracteriza
al hombre en situacion, vale decir, las relaciones entre el ser del hombre y el ser de la sociedad.

- Trabajar lo mas cerca posible de la vivencia de los actores lleva a cuestionar las fronteras entre psico-
logia y sociologia, exterioridad e interioridad, objetividad y subjetividad, realidad y representacion. La
dimension existencial de las relaciones sociales es un elemento ineludible que conviene tomar en
cuenta. La “vivencia” ya no es considerada como la maldicién del soci6logo?’, como una dimension
turbia que lo desvia del propésito de “tratar los hechos sociales como cosas” (Durkheim, 1895). Es una
dimension irreductible de lo que hace sociedad.

- Hay una pregunta que se mantiene siempre presente en lo referido a las relaciones con el psicoa-
nalisis. jPuede considerarse el psicoanalisis como una teoria entre otras? Su epistemologia, que incluye
un principio de autolegitimacién, ;no es contradictoria con el rigor cientifico?, ;no conlleva inevitable-
mente un riesgo de “psicoanalismo” (Castel, 1973)? Sea como fuere, el enfoque psicoanalitico es im-
prescindible para entender los fenémenos intrapsiquicos, como también las dimensiones psiquicas de
los procesos sociales. Las cuestiones del inconsciente y la importancia de la sexualidad en la vida social
son dos temas obligados. Sefialemos también que el psicoanalisis plantea el tema de la transferencia y
la contratransferencia como elemento nodal en la relacién con el conocimiento y con la préctica.

- La sociologia clinica considera que el investigador es ante todo un ser humano implicado en la
sociedad, afectado por sus objetos de investigaciéon. Su ser en el mundo, lejos de ser un sesgo que
intentaria reducir, puede ser un instrumento de conocimiento, a condicién de que se lo trabaje dentro
del mismo dispositivo de investigacién empirica o de intervenciéon. Reconocer la implicacion personal
del socidlogo en sus elecciones tedricas y metodoldgicas (Bouilloud, 2009) conduce a abrir una nueva
via de investigacion para llegar a la objetividad, ya que esta no consiste en erradicar la subjetividad
sino, por el contrario, en analizar en qué medida la subjetividad interviene en la construccién del co-
nocimiento.

27 En su libro Le métier de sociologue, Pierre Bourdieu, Jean-Claude Chamboredon y Jean-Claude Passeron (1969) escriben: “La
maldicion de las ciencias sociales es la de tener un objeto que habla”. Esa frase generé muchas polémicas que hay que resituar en su
contexto. Para un sociélogo clinico, la confrontacion con sujetos que hablan no es una maldicién, sino un hecho social que el sociélogo
debe tomar en cuenta en todas sus dimensiones.
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- La sociologia clinica es una sociologia critica. Es decir que no se conforma con analizar los feno-
menos sociales desde una perspectiva cientifica explicativa y comprensiva. Siguiendo la tradicién de
la investigacién-accion, tiene una intencién emancipadora, tanto en sus métodos como en sus finali-
dades. Favorece procesos de co-construccién del saber, involucrando a los sujetos implicados en el
recorrido. Propicia pasarelas entre los saberes académicos, profesionales y existenciales. Se compro-
mete con el andlisis de las relaciones de dominacién de clase, de raza y de sexo. Denuncia todas las
formas de violencia econémica, social, simbdlica, psicolégica y fisica. Propone dispositivos metodolo-
gicos para trabajar sobre la violencia, sin violencia. Es portadora de un propésito transformador de las
relaciones sociales, de un proyecto de emancipacion. Asi, coloca en el centro de sus preocupaciones
teéricas, metodoldgicas y éticas la posibilidad de que un individuo o un grupo puedan concebirse
como sujeto.

- La sociologia clinica se despliega en medio de las contradicciones entre el anélisis y la vivencia,
entre la objetividad y la subjetividad, entre la razén y la emocién. Los hechos sociales no obedecen a
las leyes de la fisica, sino que son producidos por sujetos sociohistéricos que intervienen constante-
mente en la creaciéon de la sociedad, no solo a través de la creacion de las relaciones de fuerza, las
reglas y las normas, sino también de las creencias y las pasiones. La sociologia clinica busca compren-
der la historia de los hombres como momentos de ruptura, de continuidad y/o de elecciones que se
elaboran en espacios inciertos y que no son ni el producto del libre albedrio, ni la consecuencia 16gica
de determinismos estructurales, sino respuestas que los individuos y los grupos generan frente a si-
tuaciones contradictorias.

Lo que resulta especifico de la sociologia clinica como tal no es tanto el objeto como la préctica. La
referencia clinica lleva a ejercer la sociologia, y mas ampliamente las ciencias sociales, de una manera
diferente: rompiendo con la posicion de experto del investigador, tomando la cuestién de la transfe-
rencia y la contratransferencia como central, transformando la relacién entre el investigador y sus in-
terlocutores, reviendo las cuestiones de la neutralidad y la objetividad, repensando las problematicas
en juego en torno a la implicacién y el compromiso, repensando las relaciones entre la investigacion y
la intervencion.
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dora-investigadora en POLARIS-Formacién y miembro asociada del laboratorio FRED (Educacion,
Diversidad en Espacio Francoparlante), Universidad de Limoges.

Claire RUEFF-ESCOUBES (Francia): psicoanalista, miembro de la Sociedad Psicoanalitica de Paris (SPP),
miembro de la Asociacion para la Gestion de Actividades Psicoanaliticas (AGASP), miembro del Cen-
tro Internacional de Investigacion, Formacion e Intervencién en Psicosociologia (CIRFIP).

Claire DE SAINT MARTIN (Francia): profesora universitaria de ciencias de la educacién, miembro del
laboratorio Escuela, Mutaciones, Aprendizajes (EMA), Universidad de Cergy-Pontoise, Escuela Supe-
rior del Profesorado y de la Educacién (ESPE).

Isabelle SERET (Bélgica): autora, formadora y profesional de la intervencion en relatos de vida y socio-
logia clinica, formada en victimologia aplicada; miembro del consejo de administracién de la Red In-
ternacional de Sociologia Clinica.

Robert SEVIGNY (Canada): sociélogo, profesor emérito, departamento de sociologia, Universidad de
Montreal.

Maria Cristina SILVA DE LOS RIOS (Chile): psic6loga, asesora, Universidad de Chile.

Marguerite SOULIERE (Canada): antropdloga, profesora en la escuela de servicio social, Universidad de
Ottawa.

Sébastien TRAVADEL (Francia): profesor asociado, Mines ParisTech, PSL - Research University, Centro
de Investigacion sobre Riesgos y Crisis.

Tina UYS (Sudéfrica): profesora de sociologia, Universidad de Johannesburgo.

Christine VANDER BORGHT (Francia, Bélgica): psicéloga clinica, psicoterapeuta, profesional de inter-
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Catdlica del Oeste (UCO).

Agnés VANDEVELDE-ROUGALE (Francia): socioantropéloga, investigadora asociada del Laboratorio de
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de intervencién en sociologia clinica y psicosociologia, representante regional de la Red Internacional
de Sociologia Clinica (RISC) y del comité de investigacién Sociologia Clinica (RC 46) de la Asociacién
Internacional de Sociologia (ISA).

Philippe ZAWIFJA (Francia, Canada): investigador asociado, Mines ParisTech, PSL - Research Univer-
sity, Centro de Investigacién sobre Riesgos y Crisis (CRC) y Universidad de Sherbrooke, equipo Or-
ganizaciones de salud.
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Anexo 1 - Ediciones recientes en espafiol de algunos libros clave que han
contribuido al desarrollo del campo de la sociologia clinica

Este anexo presenta un listado indicativo y no exhaustivo de ediciones en espafiol de libros referenciados
por sociélogos clinicos en sus trabajos?¥”. No hemos listado aqui articulos de revistas. Para acotar el
volumen de esta bibliografia la hemos limitado a dos titulos (méximo) por autor; las lectoras y lectores
interesados podran ampliar su basqueda partiendo del nombre del autor en cuestién.

ABRAHAM N., TOROK M., La corteza y el niicleo, Amorrortu, 2013 [1994].

ALTHUSSER L., Posiciones, Anagrama, 1977.

ALVARO E. J.L. (ed.) La interaccion social. Escritos en homenaje a José Ramon Torregrosa, Centro de
Investigaciones Socioldgicas, 2018.

ANCELIN SCHUTZENBERGER A., Ay, mis ancestros!, Taurus, 2010 [1998].

— Psicogenealogia. Sanar las heridas familiares y encontrarse a uno mismo, Sirio, 2021.

ANSART P., Ideologia, conflictos y poder, Premia, 1983 [1977].

ANZIEU D., El pensar: del Yo-piel al Yo-pensante, Biblioteca Nueva, 1995 [1985].

— El Grupo y el Inconsciente. Lo imaginario grupal, Biblioteca Nueva, 2013 [1975].

ARENDT H., Eichman en Jerusalén, Lumen, 2019 [1963].

— Entre el pasado y el futuro: ocho ejercicios sobre la reflexion politica, Ariel, 2016 [1961].

AULAGNIER P., La violencia de la interpretacion: del pictograma al enunciado, Amorrortu, 2001 [1975].

AUSTIN ]. L., Como hacer cosas con palabras, Paidés, 2016 [1962].

BACHELARD G.,, La poética del espacio, Fondo de Cultura Econémica, 2020 [1957].

— La formacién del espiritu cientifico, Siglo XXI, 2004 [1938].

BALANDIER G., Antropologia politica, Peninsula, 1969 [1967].

BALINT M., El médico, el paciente y su enfermedad, Libros Bésicos, 1977 [1957].

BALINT M., BALINT E. y otros, La capacitacion psicolégica del médico, Gedisa, 2015.

BASAURE M., MONTERO D. (eds.), Investigacion y teoria para la sociedad actual, Anthropos, 2018.

BASTIDE R., Sociologia y psicoandlisis, Cia General Fabril Editora, 1961 [1950].

BAUMAN Z., Modernidad liquida, Fondo de Cultura Econémica, 2004 [1999].

BECK U., La sociedad del riesgo, Planeta, 2019 [1986].

BION W., Atencion e interpretacion, Paidos, 1970.

BOAL A, Teatro del oprimido, Alba, 2010 [1977].

BOLTANSKI L., De la critica. Compendio de sociologia de la emancipacion, Akal, 2014 [2009].

BOLTANSKI L., CHIAPELLO E., El nuevo espiritu del capitalismo, Akal, 2002 [1999].

BOURDIEU P., El sentido prictico, Siglo XXI, 2008 [1994].

— Cuestiones de sociologia, Akal, Espafia, 2008 [1980].

BOURDIEU P., CHAMBOREDON J.C., PASSERON ]J.C., El oficio de sociologo, Siglo XXI, 2013 [1968].

BUTLER ]., Mecanismos psiquicos del poder. Teorias sobre la sujecion, Catedra, 2015 [1997].

CANGUILHEM G., Lo normal y lo patolégico, Siglo XXI, 2015 [1966].

CASSIN B. (dir.), LABASTIDA J. (ed.), Vocabulario de las filosofias occidentales. Diccionario de los intradu-
cibles, Siglo XXI, 2018.

CASTEL R,, El psicoanalismo. El orden psicoanalitico y el poder, Nueva vision, 2014 [1980].

CASTORIADIS C., La institucion imaginaria de la sociedad, Maxi Tusquets, 2013 [1975].

CLOTY., ¢ El trabajo sin seres humanos? Psicologia de los entornos de trabajo y vida, Modus laborandi, 2009 [1995].

DEJOURS C., GERNER L, Psicopatologia del trabajo, Mifio y Davila, 2014.

DELEUZE G., Spinoza, filosofia prictica, Tusquets, 2001 [1970].

DEVEREUX G., De la ansiedad al método en las ciencias del comportamiento, Siglo XXI, 2008 [1967].

— Ensayos de etnopsiquiatria general, Barral Editores, 1973.

DOLTO F., El caso Dominique, Siglo XXI, 1997.

DOUGLAS M., Cémo piensan las instituciones, Paid6s, 1996.

237 Este listado no incluye los libros directamente relativos a la sociologia clinica. Algunos trabajos de socidlogos clinicos se refieren
ulteriormente a otros sociélogos clinicos; su edicion en espafiol y/o en portugués figura en el anexo 2.
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DUBAR C., La crisis de las identidades. La interpretacion de una mutacion, Bellaterra, 2017 [2000].
DURKHEIM E,, Las reglas del método sociolégico, Akal, 2001 [1895].

EHRENBERG A., La fatiga de ser uno mismo. Depresion y sociedad, Nueva Visién, 2000 [1998].
ELIAS N., Compromiso y distanciamiento, Peninsula, 2002 [1993].

— El proceso de la civilizacion, Eunsa, 2006 [1939].

ENGELSF., El origen de la familia, la propiedad privada y el Estado, Alianza, 2013 [1884].
FERENCZIS., Obras completas, Rba Coleccionables, 2006 [1981].

FISCHER G., Campos de intervencion en psicologia social: Grupo, institucion, cultura, ambiente social, Narcea, 1992.
FOUCAULT, M., El orden del discurso, Austral, 2018 [1971].

— Historia de la sexualidad: la voluntad del saber, vol. 1, Siglo XXI, Madrid, 2006 [1976].

FRASER N., HONNETH A., ; Redistribucion o reconocimiento? Un debate politico-filosofico, Morata, 2006.
FREIRE P., Pedagogia del oprimido, Siglo XXI, 1975.

FREUD S., Psicologia de las masas y andlisis del Yo, Amorrortu, 2017 [1921].

— Obras completas, vol. XVIII, Amorrortu, 2000 [1920-1922].

GODBOUT J., El espiritu del don, Siglo XXI, 1997.

GOFFMAN E., Estigma, la identidad deteriorada, Amorrortu, 1998 [1963].

— Frame analysis: los marcos de la experiencia, Centro de investigaciones socioldgicas, 2006 [1974].
GURVITCH G., Los marcos sociales del conocimiento, Monte Avila, 1969.

— Dialéctica y sociologia, Alianza, 1970.

HORKHEIMER M., ADORNO T., Dialéctica de la Ilustracion. Fragmentos filosdficos, Trotta, 2016 [1944].
KAES, R. y otros, La institucion y las instituciones. Estudios psicoanaliticos, Paidés, 1989 [1988].
KLEIN, M., Envidia y gratitud y otros trabajos, Paid6s, 1988 [1957].

LACAN ], Escritos, Siglo XXI, 1984 [1956].

LAPLANCHE J., PONTALIS J.-B., Diccionario de psicoandlisis, Paidés, 1996 [1967].

LASCH C., La cultura del narcisismo, Andrés Bello, 1999 [1979].

LE BON G., Psicologia de las masas, Morata, 2005 [1895].

LEFORT C., Las formas de la historia. Ensayos de antropologia politica, FCE, 1988.

LEVI-STRAUSS C., Las estructuras elementales del parentesco, Paidés, 1981 [1955].

— Antropologia estructural, Paidés, 1987 [1958].

LEWIS O., Los hijos de Sanchez, FCE, 2012 [1961].

LIPOVETSKY G., La era del vacio. Ensayos sobre el individualismo contempordneo, Anagrama, 1983.
MAFFESOLI M., Légica de la dominacion, Edicions 62, 1978.

MANNONI O., La otra escena: claves de lo imaginario, Amorrortu, 1997 [1969].

MARCUSE H., Eros y civilizacion, Ariel, 2010 [1955].

MARTUCCELLI D., Sociologias de la modernidad (itinerarios del siglo XX), LOM, Universidad de Chile, 2014.
— Gramidticas del individuo, Losada, 2007 [2002].

MARX K., Manuscritos de economia y filosofia, Alianza, 2013 [1844].

MAUSS M., Sociologia y antropologia, Tecnos, 1979 [1950].

MENDEL G., La rebelion contra el padre, Peninsula, 1975 [1972].

— La sociedad no es una familia: del psicoandlisis al sociopsicoandlisis, Paid6s, 1992.
MERLEAU-PONTY M., Fenomenologia de la percepcion, Peninsula, 1975 [1945].

MORENGO, ].L., Psicoterapia de grupo y psicodrama, FCE, 1966 [1959].

— EI teatro de la espontaneidad, Vanc, 1977.

MORIN, E., El paradigma perdido. Ensayo de bioantropologia, Kair6s, 1993.

— Introduccion al pensamiento complejo, Gedisa, 2009 [1990].

MOSCOVICIS., Psicologia social, Paid6s, 1985.

OURY, F., VASQUEZ A., Hacia una pedagogia institucional, Popular, 2001 [1977].

OURY ., Creacién y esquizofrenia, Casillas & Figueroa, 2011 [1989].

PAUGAMS.,, Las formas elementales de la pobreza, Alianza, 2007 [2005].

PIAGET J., Psicologia y epistemologia, Ariel, 1981 [1971].

RANCIERE J., El maestro ignorante: cinco lecciones sobre la emancipacion intelectual, Laertes, 2010 [1987].
—El odio a la democracia, Amorrortu, 2006 [2005].

REICH W., Materialismo dialéctico y psicoandlisis, Siglo XXI, 1989 [1970].

— Psicologia de masas del fascismo, Enclave de libros, 2020 [1933].
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RICOEUR P., Si mismo como otro, Siglo XXI, 1996 [1990].

RIME B., La comparticion social de las emociones, Desclée de Brower, 2012 [2005].

ROGERS C., El proceso de convertirse en persona: mi técnica terapéutica, Paid6s, 2011 [1956].

ROSA H., Alienacion y aceleracion: Hacia una teoria critica de la temporalidad en la modernidad tardia, Katz,
2016 [2014].

SARTRE ].P., El ser y la nada, Losada, 2016 [1943].

— Critica de la razon dialéctica, Losada, 2005 [1960].

SEGATO, R., Contra-pedagogias de la crueldad, Prometeo, 2018.

SENNET R., El respeto: Sobre la dignidad del hombre en un mundo de desigqualdades, Anagrama 2006 [2003].

SPINOZA B., Etica, Espuela de Plata, 2017 [1677].

TOURAINE A., Produccion de la sociedad, Ifal, 1995.

— Sociologia de la accién, Ariel, 1965.

WATZLAWICK P. y otros, Teoria de la comunicacion humana, Herder, 1993 [1967].

WEBER M., El politico y el cientifico, Alianza, 1997 [1919].

— Esbozo de sociologia comparada, FCE, 1964 [1922].

WINNICOTT D.W., Realidad y juego, Gedisa, 2009 [1971].

ZIZEK S., El espinoso sujeto. El centro ausente de la ontologia politica, Paidés, 2001 [1997].
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Anexo 2 - Listado de libros recientes de ciencias humanas y sociales clinicas
publicados en espaiiol y portugués

Este anexo presenta un listado indicativo y no exhaustivo de libros de ciencias humanas y sociales clinicas
publicados en espafiol y/o en portugués (version original o traduccién). No se han incluido articulos
publicados en revistas.

A/ Espafiol

ARAUJO AM. (ed.), Sociologia clinica: una epistemologia para la accion, Psicolibros universitario, 2011.

— (ed.), Sociologia clinica desde el Sur. Teoria-Praxis, Psicolibros universitario, 2019.

— Todos los tiempos, el tiempo, Psicolibros universitario, 2014.

ARAUJO F. AM., YZAGUIRRE F. (de) (eds.), Sociologia Clinica: reflexiones e investigaciones hoy, Sapere
Aude, 2021.

AUBERT N., GAULEJAC V. (de), EI coste de la excelencia, Sapere Aude (2019), [1990].

CERDEIRA GUTIERREZ. 1., Novelas e historia de vida, Sapere Aude, 2017.

CORREA A .M., Notas para una psicologia social... como critica a la vida cotidiana, Brujas, 2006.

— (ed.), Largo camino en democracia. Demandas, reclamos y exigibilidad de derechos, Brujas, 2013.

ENRIQUEZ E., La institucion y las organizaciones en la educacion y la formacion, Novedades Educativas,
2005.

FOLADORI H., GUERRERO P. (eds.), Malestar en el trabajo: Desarrollo e intervenciéon, LOM, 2017.

FOLADORI H., YANEZ C. 1, Intervencién grupal y poder: Desde la concepcion operativa de grupo, Cuarto
propio, 2016.

FUENTES M.C., EI Edén de los jovenes: los cibercafés populares, Juan Pablos Editor, 2012.

GAULEJAC V. (de), Las fuentes de la vergiienza [1996], Sapere Aude, 2019 [1996].

— La historia que heredamos, Del Nuevo Extremo, 2016 [1999].

— La neurosis de clase, Sapere Aude, 2019 [1987].

GAULEJAC V. (de), RODRIGUEZ S., TARACENA E., Historias de vida, psicoandlisis y sociologia clinica,
Ed. UAM, 2006.

GIL VILLA F., Estar bien, Sapere Aude, 2018.

OLAZA M., Afrodescendientes en Uruguay. Debates sobre politicas de accion afirmativas, Doble clic, 2019.

PRADES J.-L., Figuras de la psicosociologia. De la critica de Taylor al actopoder de Gérard Mendel, Premisa,
2018.

YZAGUIRRE F. (de), El proceso de prescripcion de medicamentos en los médicos de AP: Estudio psicosociold-
gico de la prescripcion de medicamentos y sus condicionantes psicosociales, Académica Espafiola, 2014.

— Mis alld del conocimiento y del talento: las organizaciones con sentido. Para una clinica de las organizaciones,
Sapere Aude, 2015.

ZABALA X., GUERRERO P., BESOAIN C. (eds.), Clinicas del trabajo. Teorias e intervenciones, Ed. Univ.
Alberto Hurtado, 2017.

B/ Portugués

AUBERT N., HAROCHE C., Tiranias da visibiliadade: O visivel e o invistvel nas sociedades comtempordneas,
UNIFESP, 2013.

AUGUSTOR. C., Aprender na prdtica: Saberes e lutas camponesas, entre o século XX e XXI, Appris, 2016.

BARUS-MICHEL ]. O sujeito social, Belo Horizonte, Editora PUC Minas, 2004.

BARUS-MICHEL J., ENRIQUEZ E., LEVY A. (eds.), Diciondrio de psicossociologia, CLIMEPSI, 2005
[2002].

BENDASSOLI P.F, SOBOLL L.A.P. (eds.), Clinicas do Trabalho, Artesa, 2021.

BORGES L., MOURAO L. (eds.), O trabalho e as organizacdes, Artmed, 2013.

CARRANO P., FAVERO O. (eds.), Narrativas juvenis e espacos piiblicos, Editora da UFF, 2014.

CASTROE. (ed.), Pensamento critico latinoamericano, Annablume, 2019.
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ENRIQUEZ E., Da horda ao Estado. Psicandlise do vinculo social, Zahar, 1990 [1983].

— A organizacdo em andlise, Vozes, 1997 [1991].

— As figuras do poder, Via Lettera, 2004 [1991].

— Jogos de poder na empresa. Sobre os processos de poder e estrutura organizacional, Zagodoni, 2014 [1997].

GARCIA de ARAUJO. J. N., Figura paterna e ordem social, Auténtica, 2001.

GASTAL de CASTRO F., Fracasso do projeto de ser. Burnout, existéncia e paradoxos do trabalho, Garamond,
2013.

— A Subjetividade sem valor. Trabalho e formas subjetivas no tempo historico capitalista, Appris, 2020.

GASTAL de CASTRO F., ALVIM M., Clinica de situagdes contempordaneas: fenomenologia e interdisciplina-
ridade, Juraa, 2015.

GAULEJAC V. (de), A neurose de classe. Trajetoria social e conflitos de identidade, Via Lettera, 2014 [1987].

— Gestio como doenga social (2005), Ideias & Letras, 2015 [2005].

GIRARD FERREIRA.N. C., Dossié: Globalizagio e trabalho: perspectivas de género, CFEMEA-FIG/CIDA,
2002.

GIRARD FERREIRA.N. C., PENSO, M.A,, SILVA P.H.L. (eds.), Didlogos em Sociologia Clinica: dilemas
contempordneos, IFB, 2018.

GUIMARAES, L. V. M.; CARRETEIRO, T. C.; NASCIUTT], J. R. Janelas da Pandemia, Belo horizonte,
Editora Instituto DH, 2020.

LE VEN Michel M. (ed.), Afeto e politica. Metodologia qualitativa: historia oral de vida e Sociologia Clinica,
Tela e Texto, 2008.

LEVY A, ANDRE N., ENRIQUEZ E., DUBOST J., Psicossociologia. Andlise social e intervengdo, Auténtica,
2007.

ROESLER V.R., Posso me aposentar “de verdade”. E agora? Contradigoes e ambiguidades vividas no processo
de aposentadoria, Alteridade, 2014.

VASCONCELOS MACHADO G. L. (de), CARRETEIRO T.C., NASCIUTTI J.R. (eds.), Janelas da Pande-
mia, Ed. Instituto DH, 2020.

VIANA BRAZ M., Trabalho, sociologia clinica e agao: alternativas a individualizacio do sofrimento, Editora
Fi, 2021.

— Paradoxos do Trabalho: as faces da inseguranga, da performance e da competicio, Appris, 2019.
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Lista alfabética de las entradas con sus autores

Aceleracion (acceleration — accéleration)

Acompafiamiento en la busqueda de empleo (employment coun-
selling — accompagnement a 'emploi)

Acontecimiento (event - événement)

Acreditacion (accreditation - accréditation)

Actividad (activity - activité)

Adolescencia (adolescence, teens - adolescence)

Alcoholismo (alcoholism - alcooolisme)

Amor (love - amour)

Anilisis de las practicas (practice analysis, reflective practice -
ananlyse des pratiques)

Anilisis de las practicas profesionales (analysis of professional
practice, reflective practice - analyse des pratiques professionnelles)
Analisis del discurso (discourse analysis - analyse du discours)
Anilisis dialéctico (dialectical analysis - analyse dialectique)

Anilisis estratégico (strategic analysis — analyse stratégique)
Anilisis institucional (institutional analysis - analyse institution-
nelle)

Anilisis transaccional (transactional analysis — analyse transaction-
nelle)

Angustia (anguish - angoisse)

Atencion (attention - attention)

Autoridad (authority - autorité)

Bricolaje imaginario del espacio (imaginary tinkering of space -
bricolage imaginaire de |’espace)

Burnout (burnout — burnout)

Burnout en Brasil (burnout in Brazil - burnout au Brésil)
Cambio (change - changement)

Cambio climatico (climate change - changement climatique)
Cancion (song - chanson)

Carcel (prison, jail - prison)

Care (care - care)

Cartografia del sufrimiento (mapping of suffering - cartographie de
la souffrance)

Caso, casuistica (case, casuistry - cas, casuistique)

Ciencia (science - science)

Clinica del acompafiamiento (clinic of accompaniment - clinique de
I"accompagnement)

Clinica del poder (clinical approach to power - clinique du pouvoir)

Clinica del trabajo (clinic of work - clinique du tavail)

Clinica narrativa (narrative clinic - clinique narrative)

Clinica y critica (clinical approaches and critical theory - clinique et
critique)

Coaching socioanalitico (socianalytical coaching - coaching socia-
nalytique)

Co-construccion (co-construction — co-construction)

Codesarrollo e intervencion (co-development and intervention - co-
développement et intervention)

Colectivo de trabajo (working collective, workgroup - collectif de tra-
vail)

Comparativismo, comparacién (comparatism, comparison - compa-
ratisme, comparaison)

Complejidad (complexity - complexité)
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Hervé BRETON
Marc GLADY

Teresa CARRETEIRO

Michael FLEISCHER, Norma WINSTON
Marie-Anne DUJARIER

Joélle BORDET

Christophe NIEWIADOMSKI

Claude COQUELLE

Jean VINCENT

Clarisse LECOMTE

Marc GLADY

Gilles ARNAUD, Agnes VANDEVELDE-
ROUGALE

John CULTIAUX

Gilles MONCEAU

Jean-Emile BERRET

Massimo CORSALE
Hervé BRETON
Jacques PAIN
Michel BONETTI

Philippe ZAWIEJA

Fernando Gastal de CASTRO

Laurence BERGUGNAT

Emma PORIO

Béatrice MABILON-BONFILS

Vanessa Andrade de BARROS, Alessan-
dra Kelly VIERA, Agnes VANDEVELDE-
ROUGALE

Rose-Myrlie JOSEPH

Ana CORREA

Magdalena KOHOUT-DIAZ

Sébastien PESCE

Lucie MERCIER

Ludmila de Vasconcelos Machado GUI-
MARAES

Xavier LEON, Pauline PEREZ
Christophe NIEWIADOMSKI

Gilles HERREROS

Dominique JAILLON

Agnes VANDEVELDE-ROUGALE
John CULTIAUX

Yves GRASSET
Magdalena KOHOUT-DIAZ

Vincent de GAULEJAC



Complementariedad y antagonismo (complementarity and antago-
nism — complementariété et antagonisme)

Compromiso y distanciamiento (involvement and detachment - en-
gagement et distanciation)

Comunicacién e interaccion simbélica (communication and sym-
bolic interaction — communication et interaction symbolique)
Comunidad y sociedad (community and society — communauté et
société)

Conflictividad psiquica y contradicciones sociales (psychic con-
Alict and social contradictions - conflictivité psychique et contradictions
sociales)

Conflicto (conflict - conflit)

Conocer (knowing - connaitre)

Conocimiento (formas de) (forms of knowledge - formes de savoirs)
Conocimiento clinico (clinical knowledge — connaissance clinique)
Cooperacidn (cooperation — coopération)

Coproduccion de saberes (knowledge cogenerating - coproduction
des savoirs)

Correspondencia psico-organizacional (psycho-organizational co-
rrespondence - correspondance psycho-organisationnelle)

Crisis (crisis - crise)

Critica social (social criticism - critique sociale)

Critica social y posmodernidad (social criticism and postmodernity
- critique sociale et postmomdernité)

Cuerpo (body - corps)

Cultura de la urgencia (emergency culture - culture de 1'urgence)
Cultura del narcisismo (culture of narcissism - culture du narcis-
sisme)

Delicadeza (delicacy - délicatesse)

Demanda (demand, request - demande)

Depresion y sociedad (depression and society — depression et société)
Desarrollo personal (personal development - développement person-
nel)

Desencanto politico (political disenchantment - désenchantement
politique)

Desmentida de la realidad (denial, disavowal - déni de réalité)
Determinismo psiquico y social (psychic and social determinism -
déterminisme psychique et social)

Devolucién a los sujetos-autores (restitution to the subjects-
authors - restitution aux sujets-auteurs)

Devolucién en la investigacion clinica (restitution in clinical re-
search - restitution dans la recherche clinique)

Dinamica de grupo (group dynamics - dynamique de groupe)
Dinero (money - argent)

Discapacidad (disability, handicap - handicap)

Dispositivo clinico (clinical device - dispositif clinique)

Docente y neoliberalismo (teacher and neoliberalism - enseignant et
néolibéralisme)

Dominacién y emancipacién (domination and liberation - domina-
tion et emancipation)

Economia social y solidaria (social economy - économie sociale et
solidaire)

Educacién popular (popular education - éducation populaire)
Ejecutivo/manager (executive / manager - cadre / manager)
Elaboracién (elaboration, working over - élaboration)

Emocion (emotion - émotion)
Empatia (empathy - empathie)
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Kevin FLAMME

Ana MASSA

Sébastien PESCE

Bernard CHAMPAGNE, Joélle BORDET

Lise VORGY, Delphine VINCENOT

Ginette FRANCEQUIN
David FAURE

Sébastien PESCE

David FAURE

Christine VANDER BORGHT
Pierre ROCHE

Agnes VANDEVELDE-ROUGALE
Florence GIUST-DESPRAIRIES

Gabriela COMAN, Karine GENTELET,
Marguerite SOULIERE
Patrick ERNST

Romain ROCHEDY
Nicole AUBERT
Annie Charlotte GIUST-OLLIVIER

Anne VINCENT-BUFFAULT
Fabio MARCODOPPIDO

Annie Charlotte GIUST-OLLIVIER
Valérie BRUNEL

Aude HARLE

Agnés VANDEVELDE-ROUGALE
Marichela VARGAS POLACK

Rosely Carlos AUGUSTO
Ana MASSA

Harmony GLINNE-DEMARET

Claude COQUELLE

Konstantinos MARKAKIS

Thomas PERILLEUX

Patricia GUERRERO MORALES, Horacio
FOLADORI, Maria Cristina SILVA DE
LOS RIOS

John CULTIAUX et Pascal FUGIER

Christiane GIRARD FERREIRA NUNES

René BADACHE

John CULTIAUX

Louisa BARALONGA, Andrea BARROS
LEAL

Agnes VANDEVELDE-ROUGALE
Ginette FRANCEQUIN



Empoderamiento (empowerment — puissance d’agir)

Enfermedad de Alzheimer (Alzheimer's disease — maladie d’Alzhei-
mer)

Enfoque no directivo (non-directive approach — aproche non direc-
tive)

Enfoque sociobiografico en contextos plurilingiies (sociobio-
graphical approach in a plurilingual context — aproche sociobiographi-
que dans des contextes plurilangues)

Enfoques biograficos (biographical approaches — aproches biographi-
ques)

Entrevista (interview - entretien)

Entrevista narrativa y situada (located narrative interview - entre-
vue narrative et située)

Envejecimiento (aging - vieillissement)

Envidia (envy - envie)

Epistemologia de la intervencién socioclinica (epistemology of
clinical intervention — épistémologie de l'intervention socioclinique)
Epistemologia pluralista (pluralist epistemology - épistémologie
pluraliste)

Escritura (writing - écriture)

Escucha clinica (clinical listening - écoute clinique)

Escuela de Chicago (Chicago School - Ecole de Chicago)

Estrés (stress — stress)

Etica, deontologia (ethics, deontology - éthique, déontologie)
Evaluacion (assessment, evaluation — évaluation)

Evaluacién dindmica (dynamic assessment - évaluation dynamique)
Experiencia (experience — expérience)

Explicar y entender (explaining and understanding - expliquer et
comprendre)

Explicitar (explicating - expliciter)

Expresion no verbal (non-verbal expression — expression non ver-
bale)

Filosofia de los afectos (philosophy of affects — philosophie des af-
fects)

Finanzas (finance - finance)

Formacion (training - formation)

Fotolenguaje (photolanguage - photolangage)

Fracaso y abandono escolar (school failure and dropout — échec et
décrochage scolaire)

Funcion (function - fonction)

Funcionamiento social urbano (urban social functioning -
fonctionnement social urbain)

Género y sexo (gender and sex — genre et sexe)

Gesto (gesture - geste)

Grupo de implicacion e investigacion (involvement and research
group - groupe d’'implication et de recherche)

Hermenéutica (hermeneutics — herméneutique)
Hipermodernidad (hypermodernity - hypermodernité)

Historia de vida y elecciones téoricas (life history and theoretical
choices - histoire de vie et choix théoriques)

Historia de vida y terapia (life story and therapy - récit de vie et thé-
rapie)

Historia familiar (family history - historia familiale)

Historia oral (oral history - histoire orale)

Historias de vida en formacién (life stories in training - histoires
de vie en formation)

Historicidad (historicity - historicité)

Identidad (identity - identité)

Identidad profesional (professional identity - identité profession-
nelle)
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Identidad refugio (shelter identity — identité refuge)

Identidad y trabajo social (identity and social work - identité et tra-
vail social)

Ideologia de la gestion (managerial ideology - idéologie gestion-
naire)

Imaginario colectivo (collective imaginary — imaginaire collectif)
Imaginario politico (political imaginary - imaginaire politique)
Imaginario social (social imaginary - imaginaire social)
Implicacién (involvement - implication)

Implicacién profesional (professional involvement — implication
professionnellel)

Improvisacién (improvisation - improvisation)

Individuacién / Individualizacién (individuation / individualiza-
tion — individuation/ individualisation)

Ingenieria social (social engineering — ingéniere sociale)
Institucion (institution - institution)

Institucion escolar (school institution - institution scolaire)
Interculturalidad y descendientes de migrantes (interculturality
and descendants of migrants — interculturalité et descendants des mi-
grants)

Interdisciplinariedad (interdisciplinarity - interdisciplinarité)

Intervencion clinica y campo politico (clinical intervention and
political field - intervention clinique et champ politique)
Intervenciéon en medio abierto (on in open areas - intervention en
milieu ouvert)

Intervencién psicosociolégica (psychosocial intervention — inter-
vention psychosociologique)

Intervencion socioclinica (socioclinical intervention - intervention
socio-clinique)

Investigacién-accion (action research — recherche-action)
Investigacion biografica (biographical research - recherche bio-
graphique)

Investigacion de mercado (marketing research — recherche marke-
ting)

Jubilacion (retirement - retraite)

Juventud (youth - jeunesse)

Lanzamiento de alerta (whistleblowing - lancement d’alerte)
Lenguaje, sociedad y clinica (language, society and clinical ap-
proach - langage, société et clinique)

Lucha por la imagen (face struggle - luttes des faces)

Lucha por los lugares (struggle for places - lutte des places)
Management, gestion (management - management)

Mediacion (mediation — médiation)

Mediacion artistica (artistic mediation - médiation artistique)
Metodologia cualitativa/cuantitativa (qualitative / quantitative re-
search — méthodologie quantitative/qualitative)

Migracién y subjetividad (migration and subjectivity — migration et
subjectivité)

Militancia, activismo (activist commitment - engagement militant)
Modos de habitar (inhabiting modes — modes de vie)

Negatividad (negativity - negativité)

Neolengua gerencial (managerial newspeak - novlangue mana-
gériale)

Neurosis de clase (class neurosis — névrose de classe)

Neutralidad axiolégica (axiological neutrality — neutralité axiologi-
que)

Normatividad (normativity — normativité)

Novela familiar (family romance - roman familial)

675

Alain MINET
Karine CLERC

Vincent de GAULEJAC

Florence GIUST-DESPRAIRIES
Cédric FAURE

Florence GIUST-DESPRAIRIES
Ana MASSA

Corinne ROUGERIE

Béatrice VANDEVELDE-POULIQUEN
Robert SEVIGNY

Michel BONETTI, Vincent de GAULEJAC
Danielle HANS

Danielle HANS

Sophie HAMISULTANE

Robert SEVIGNY, Agneés VANDEVELDE-
ROUGALE
Michel-Marie LE VEN

Roberta BALDI, Joélle BORDET, Bruno
DEFFONTAINES, René BADACHE
Danielle HANS

Jan Marie FRITZ

Jacques RHEAUME
Christophe NIEWIADOMSKI

Josette HALEGOI

Vera Regina ROESLER

Teresa CARRETEIRO, Luciana RODRI-
GUEZ

Tina UYS

Marc GLADY

Pascal FUGIER

Vincent de GAULEJAC
Marie-Anne DUJARIER
Jan Marie FRITZ
Christophe PITTET
Sophie HAMISULTANE

Andrea BARROS LEAL, Louisa BARA-
LONGA

Dominique PIAU

Barbara ALLEN

Gilles HERREROS

Agnes VANDEVELDE-ROUGALE

Vincent de GAULEJAC
Pascal FUGIER

Corine RENAULT
Vincent de GAULEJAC



Novela familiar y trayectoria social (family novel and social trajec-
tory — roman familial et trajectoire sociale)

Nueva gestion publica (new public management - nouvelle gestion
publique)

ONG, asociacién (NGO, voluntary association — ONG, association)
Orden paradéjica (paradoxical injunction - injonction paradoxale)
Organidrama (organidrama - organidrame)

Organizacion e instancias de analisis (organization and analysis
agencies - organisation et instances d’analyse)

Organizacion y poder (organization and power - organisation et
pouvoir)

Organizacién y sentido (organization and meaning - organisation et
sens)

Orientacion (orientation - orientation)

Palabra (word, utterance - parole)

Parentalidad (parenting and parenthood - parentalité)
Parentalidad de un hijo discapacitado (parenting of disabled chil-
dren - parentalité d’enfant handicapé)

Patologias laborales (work pathologies — pathologies du travail)
Pedagogia (pedagogy - pédagogie)

Pelicula de investigacion clinica (clinical research film - film clini-
que de recherche)

Pragmatismo (pragmatism - pragmatisme)
Profesional-investigador (researcher practitioner - praticien-cher-
cheur)

Prostitucién (prostitution — prostitution)

Proyecto parental (parental project - projet parental)

Prueba (test, trial - épreuve)

Psicoanalisis integrativo (integrative psychoanalysis - psychanalyse
intégrative)

Psicoanalismo (psychanalysm - psychanalyse)

Psicodinamica del trabajo (psychodynamics of work - psychody-
namique du travail)

Psicogenealogia y enfoque transgeneracional (psychogenealogy
and transgenerational approach — psychogénélogie et approche trans-
générationnelle)

Psicologia analitica (analytical psychology - psychologie analytique)
Psicologia social clinica (clinical social psychology - psychologie so-
ciale clinique)

Psicoterapia institucional (institutional psychotherapy - psychothé-
rapie institutionnelle)

Psicoterapia integrativa (integrative psychotherapy - psychothérapie
intégrative)

Psicoterapia, psicoanalisis y sociologia clinica (psychotherapy,
psychoanalysis and clinical sociology - psychothérapie, psychanalyse et
sociologie clinique)

Racionalidad (rationality - rationalité)

Rap (masica) (rap music - musique rap)

Reconocimiento (recognition - reconnaissance)

Reflexividad y organizacion (reflexivity and organization - réflexi-
vité et organisation)

Relacién con el saber (relation to knowledge - relation au savoir)
Relacién de servicio (service relationship - relation de service)
Relacién social y vinculos sociales (social relations and social rela-
tionship - rapport social et relations sociales)

Resistencia (resistance - résistance)

Riesgos psicosociales (psychosocial risks - risques psychosociaux)
Salud mental y sociedad (mental health and society - santé mentale
et société)

Salud y trabajo (health and work - santé et travail)
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Sentido del trabajo (meaning at work - sens du travail)

Sentido, significado, direccion, sensacién (sense, meaning, direc-
tion, feeling - sens)

Sexualidad (sexuality - sexualité)

Silencios de la historia (silences of history - silences de I’histoire)
Sistema educativo (education system — systeme éducatif)

Sistema paradojante (paradoxing system — systeme paradoxant)
Sistema sociopsiquico (socio-psychic system — systeme sociopsychi-
que)

Situacién (definicion de la) (definition of the situation - définition
de la situation)

Situacion extrema (extreme situation - situation extréme)

Socianalisis (socianalysis - socioanalyse)

Socioanalisis (socioanalysis - socioanalyse)

Socioclinica institucional (institutional socio-clinic - socio-clinique
institutionnelle)

Sociologia clinica de la actividad (clinical sociology of activity - so-
ciologie clinique de l'activité)

Sociologia clinica del trabajo (clinical sociology of work - sociologie
clinique du travail)

Sociologia clinica y organizaciones (clinical sociology and organi-
zations - sociologie clinique et organisations)

Sociologia comprensiva y sociologia clinica (interpretative socio-
logy and clinical sociology - sociologie compréhensive et sociologie cli-
nique)

Sociologia de los saberes implicitos (sociology of implicit kno-
wledge - sociologie des savoirs implicites)

Sociologia generativa (generative sociology - sociologie générative)
Sociopsicoanalisis (social psychoanalysis - sociopsychanalyse)

Soledad (loneliness - solitude)

Subjetivacioén (subjectivation - subjectivation)

Sujeto (subject -sujet)

Teatro-accion (action theatre - thédtre-action)

Teatro e historia de vida (theater and life story - théitre et récit de vie)
Teatro foro (forum theatre - thédtre forum)

Tercero (third party - tiers)

Territorio y entorno de vida (territory and living environment — te-
rritoire et milieu de vie)

Testimonio oral (oral testimony — témoignage oral)

Tiempo, temporalidad (time, temporality - temps, temporalité)
Tortura (torture - torture)

Transferencia institucional (institutional transference - transfert
institutionnel)

Transmision intergeneracional y transgeneracional (intergenera-
tional and transgenerational transmission — transmission intergénéra-
tionnelle et transgénérationnelle)

Transversalidad (transversality - transversalité)

Trauma (trauma -traumatisme)

Verdad (truth - vérité)

Vergiienza (shame - honte)

Victimologia (victimology - victimologie)

Vinculo social (social link - lien social)

Violacion (rape - viol)

Violencia (violence - violence)

Violencias laborales (workplace violence - violence au travail)
Violencia y organizaciones (violence and organizations — violence et
organisations)

Vivencia (experiences - vécu)
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