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Resumen

EL TDAH, dentro de los trastornos asociados a la infancia, se presenta como uno de
los més frecuentes en los servicios de atencién primaria en Chile. Para su tratamiento se
prescribe principalmente el consumo de un psicofarmaco. Esta investigacion de caracter
exploratorio busca aproximarse a las construcciones que un grupo de nifios pertenecientes a
escuelas municipales de la V region hacen de él, desde una metodologia experimental de
produccion de datos que consiste en una variacion del cuento inconcluso, bajo el formato
del Kamishibai (teatro de papel) y una perspectiva discursiva de andlisis, que utiliza
variados recursos para abordar distintos elementos, ya sean hablados, textuales, graficos
(dibujo infantil) y no hablados. De esta Gltima emergen tres repertorios interpretativos (RI),
dos asociados a la construccion del farmaco (Pharmakorden, y Psicofarmaco de la
esperanza) y uno a la produccion de respuestas no habladas en las que se desprende una
oposicion frente al instrumento (No Examen). De los resultados expuestos se continuan las
conclusiones y discusiones, respecto del uso de estas metodologias, consejos para futuras
aplicaciones y tematicas abiertas (como el afecto o la soledad de nifios diagnosticados con
TDAH).

Palabras Claves: Trastorno por déficit de atencion con hiperactividad (TDAH), farmaco,

psicofarmaco, esperanza, examen, discurso, habla.



“Muchas veces me imagino que hay un monton de nifios jugando en un campo de
centeno. Miles de ninos. Y estan solos, quiero decir que no hay nadie mayor
vigilandolos”.

(J.D. Salinger)

“Este proceso no consiste en seguir unas reglas y unas recetas, sino en guiarse por
corazonadas (...)".

(J. Potter)
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I- Introduccion
Problema de Investigacion

Si tenemos en consideracion lo manifestado por Ariés (1998), respecto del
descubrimiento de la infancia en el siglo XVIII, y tomamos también en cuenta la reciente
consolidacion de los derechos que esta trajo aparejados, a través de diversas leyes y
tratados internacionales como la Convencion de los Derechos del Nifio (Republica de
Chile, 1990), podemos observar un tramo estrecho en el que el nifio* ha ido ganando, poco
a poco, protagonismo en el centro de las preocupaciones sociales. Sin embargo Argos,
Ezquerra y Castro (2011) hacen notar que “aunque han pasado dos décadas desde la
referida Convencion, la existencia de estudios que recojan la vision o perspectiva infantil
sigue siendo minoritaria” (p.2)

El problema de investigacion que se busca elucidar bajo este contexto, hace
referencia a los nifios diagnosticados con Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad (TDAH)? y con tratamiento a base de psicofarmacos, como nifios
producidos por una serie de discursos, que al mismo tiempo los excluyen como sujetos
validos de su propia concepcion. Esto de modo general levanta problematicas de diversa
indole, ya sea del orden de lo metodoldgico, tedrico, histdrico e incluso politico, por lo que
se apuntara de forma mas especifica a la relacion que guarda el nifio (como participante del
proceso de investigacion) tanto con el diagnostico al cual fue sometido, como con el

consumo del farmaco que supone su tratamiento.

Antecedentes de la Investigacion

El TDAH en el marco de trastornos asociados a la infancia, ha adquirido en los
Gltimos afios una singular relevancia que se ha visto manifestada por ser el objeto de
mencion en distintas plataformas y de variadas investigaciones con diferentes

aproximaciones. Por primera vez en Chile, ocupa la portada de un medio impreso

! Por nifio, entenderemos como efecto practico lo decretado en la Convencién de los Derechos sobre el Nifio
como “todo ser humano menor de 18 afios” (Republica de Chile, 1990). Entendiendo por supuesto las
distinciones psicoldgicas y de progresion historica dentro del mismo rango etario (las diferencias entre nifio y
adolescente por ejemplo). Por nifio también nos referiremos genéricamente tanto a nifias como nifios.

2 De aqui en adelante TDAH. Por TDAH se entenderan también sus otras nomenclaturas, como Trastorno de
Déficit Atencional con y sin Hiperactividad, TDA (Trastorno de Déficit de Atencion), SDA (Sindrome de
Déficit Atencional) y ADHD (Attencion Deficit Hyperactivity Disorder) definidos por la American
Psychiatric Association [APA] (1995).



haciéndose énfasis en el consumo de Ritalin y del posible negocio de establecimientos
educacionales asociados su diagndstico (Becerra, 2012). Afios después en un medio
electronico se acusa la duplicacion del numero de casos de nifios diagnosticados con TDAH
entre el 2009 y el 2013 (Sepulveda, 2016). En otros medios, circulan videos que cuestionan
los efectos del diagndstico y plantean a la escuela como una institucion que coapta las
creatividades infantiles (TED Talks, 2007).

Por otro lado, en el contexto de diversas investigaciones, articulos como los de
Bianchi (2010) abordan el TDAH desde un enfoque foucaultiano, poniendo énfasis en el
régimen de veridiccion y poder que implica el trastorno, develando su historicidad y las
relaciones de fuerza implicadas en ella. Un informe de una investigacion realizada por
Lopez, Nufiez, & Ceardi (2012) en una asesoria parlamentaria, evidencia en sus resultados
nudos criticos referidos a replantear la pesquisa y diagnostico del mismo, necesidad de
formas de abordaje multimodales (evidenciando mayoritariamente un abordaje psiquiatrico)
y la incorporacion de relatos breves de participantes diagnosticados para tener un
conocimiento de sus expereincias subjetivas. Investigaciones como las de Untoiglich
(2012) desde un enfoque psicoanalitico abordan el sufrimiento infantil, planteando algunas
observaciones sobre la etiologia del trastorno (abocado a la distincion entre normalidad y
anormalidad) y  definiendo  la  atencion/desatencion ~como  modos  de
investimiento/desinvestimiento de objetos. En Pefia, Rojas y Rojas (2015) quienes
proponen su acercamiento desde un enfoque discursivo sobre el manual DSM-IV
contrastandolo con el CIE-10 y utilizando otros textos como el Test de Conners, definen el
diagnostico del TDAH como estrategia de disciplinamiento dentro de un marco
foucaultiano, que moviliza una serie de discursos que operan como normas a priori sobre
los nifios. Otro articulo como el de Ceardi, Améstica, Nufez, Lopez, Lopez, & Gajardo,
(2016) también desde un marco foucaultiano, realizan una lectura del TDAH desde el
cuerpo del nifio como trastorno, definiendo sus construcciones desde lo patoldgico, lo
corregible y lo medicable.

Los aspectos que fundamentan el acercamiento al TDAH por lo general hacen
referencia al controvertido incremento, tanto del diagnostico y la prescripcion
farmacoldgica (Bianchi, 2010) como forma favorecida de intervencién y tratamiento. En lo

referido al diagnostico, en Chile, se hace mencion sobre el TDAH como uno de los



diagndsticos mas frecuentes en nifios preescolares y escolares (Lopez et al., 2012; Ceardi et
al., 2016), se presenta de un 3% a un 5% de la poblacion infantil segin el DSM-1V (L&pez
et al.,, 2012; Ceardi et al.,, 2016). Y si bien el Ministerio de Salud da cuenta de la
prevalencia nacional del TDAH de un 6,2% constituyendo una de sus prioridades
programaticas (como se cita en Lopez et al., 2012, p.2; como se cita en Ceardi et al., 2016,
p.212), solo recientemente el 2012, De la Barra, Vicente, Saldivia y Melipillan afirman el
dar cuenta de los primeros indicaddres validos del pais, con un 10,3% de prevalencia que se
sitta por encima de la media mundial (como se cita en Pefia et al., 2015, p.96).

Por otro lado, el uso de psicofarmacos para estos trastornos y el auge de las
industrias psicofarmacéuticas, han despertado varios cuestionamientos a nivel global. Por
ejemplo, Peter Breggin, psiquiatra reconocido por mantener campafias en contra de la
reductibilidad biologica de los trastornos mentales y el uso de electroschok, realiza una
fuerte critica sobre el uso masivo del metilfenidato (Ritalin) para el tratamiento del TDAH
en nifios (Pérez, 2012). Rose por su parte sefiala que desde hace unas décadas, en las
sociedades industriales avanzadas como las de Europa y Norteamérica, la industria
psicofarmacologica se ha elevado como un potente mercado. Destacando también el
aumento en la prescripcion de psicoestimulantes como el Ritalin (metilfenidato) y Aderall
(dexamfetamina) para el tratamiento del TDAH, como por ejemplo en Estados Unidos
donde estas tasas (de prescripcion) han subido ocho veces entre 1900 y el 2000 (como se
cita en Rose, 2007).

En cuanto al decreto 170, este fija las normas para determinar a los alumnos con
necesidades educativas especiales (NEE) (Decreto 170, 2010) que ademas involucra la
asignacion de subvenciones por estudiante destinadas a recursos tanto materiales como
humanos. De este modo el decreto “regula los requisitos que deben cumplir los
establecimientos educacionales para impartir un Programas de Integracion Escolar (PIE)”
(Ministerio de Educacion, s.f., p.4). Estos programas cuentan con la ayuda de distintos
profesionales como asistentes sociales, psicopedagogos, fonoaudidlogos, educadores
diferenciales, psic6logos etc.

En el afio 2009, el Decreto 170 reglamento los procedimientos diagnosticos para el

abordaje de las NEE que financiaba el Estado por la via de subvencion adicional, e

incorpor6 a las NEE transitorias dentro de aquellas para las cuales los centro



escolares podian solicitar subvencion adicional, estando entre ellas el

TDAH.(Ceardi et al., 2016, p.213)

Entre esta relacién entonces, de la integracion escolar y la subvencion, el
diagndstico asume rol importante, ya que un buen diagnostico asegura el uso 6ptimo de los
recursos. Es por esto que este debe tener las caracteristicas de ser integral e
interdiscipliario, proponiendo ademas la vigilancia de los espacios donde cirucla el nifio:
escuela, familia, etc. Que es en los espacios donde se expresan los sintomas de los distintos
trastornos (Decreto 70, 2010).

Otra de las delimitaciones del decreto, particularmente, respecto del TDAH,
determina que tiene “su origen en factores neurobiol6gicos, genéticos y no obedece a
factores socio ambientales, como pobreza de estimulacion, condiciones de vida extrema,
privacion afectiva, asi como tampoco a trastornos sensoriales, discapacidad intelectual,
trastornos afectivos o de ansiedad, entre otros”. (Decreto 170, 2010, parrafo 3, articulo 40).
Esto de algin modo abre una suerte de contradiccion respecto de la participacion
interdisciplinaria en el diagndstico (por quedar sus causales definidas dentro un marco
neurobiologicista), que de todas formas, dada la naturaleza del decreto, encuentra sus

aplicaciones principalmente dentro de los marcos educativos.

Curso de la Investigacion

Esta investigacion tiene un caracter exploratorio, en términos de la metodologia de
produccién de datos, y de analisis que utiliza. Bajo este contexto se sitla dentro del marco
de investigaciones que considera al nifio como sujeto de investigacion, otorgandole un
grado de participacion, no colaborativa (Argos et al., 2011).

Se partird con el desarrollo del marco tedrico, en el que se abordaran conceptos
como mecanismos de poder, gubernamentalidad, disciplina, examen etc. Estos serviran de
base para comprender, o articularse con lo que se desarrollard posteriormente. Luego se
desarrollaran los aspectos metodol6égicos, como la produccion de datos, la seleccion de
material relevante para el analisis, el analisis propiamente dicho etc. Posteriormente se
expondran los principales resultados en términos de los repertorios interpretativos (RI) que

emergieron: Pharmakorden, Psicofarmaco de la Esperanza y No Examen.



Luego se dara paso a las conclusiones donde se volverd a algunos aspectos
metodoldgicos de la investigacion y se tocardn tematicas como la soledad y el afecto y en

las discusiones del TDAH como dispositivo y la posibilidad de resistencia.

I1- Marco Teorico

El marco tedrico de la investigacion pretende agrupar distintos conceptos tanto
previos, como emergentes de su dimensidn préctica, esperando que estos puedan tener un
asidero dentro de un marco coherente de racionalidad. Este se basa principalmente en
Foucault, bajo el espiritu, no de adaptar una serie de ideas a un marco o sistema de
pensamiento, sino Mas bien del “hacer uso” de su obra (como el propio Foucault sefiala en
relacion a sus libros) como pequefias cajas de herramientas del cual uno puede hacer uso,
como un destornillador o alicate (como se cita en Bianchi, 2010, p. 44). Esto permite entre
otras cosas definir aspectos especificos de la investigacion, asi como de un marco mas

amplio en donde se desenvuelven.

TDAH como Diagndstico

El TDAH se constituye predominantemente como un trastorno de la conducta
infantil, descrito en manuales diagnosticos como el DSM-IV, el DSM-V vy la CIE-10,
ademas de lo descrito por el Decreto 170 y las orientaciones técnicas del ministerio de
salud de Chile (Ceardi et al., 2016). Los tres manuales destacan la presencia de elementos
de la triada que conforma el trastorno: (déficit de, in o des)atencion, hiperactividad,
impulsividad, en combinaciones especificas. Si bien tienen consideraciones diagnosticas
similares, el CIE-10 es un poco mas estricto en términos de definir el trastorno. Mientras
que el DSM-IV requiere para el diagnostico, de seis criterios de inatencién o seis de
hiperactividad (APA, 1995) el CIE-10 requiere de al menos seis de inatencién, al menos
tres de hiperactividad y al menos uno de impulsividad (Organizacion Mundial de la Salud
[OMS], 2000). En cuanto al DSM-V, que representa la version actualizada del DSM-1V,
este presenta algunas modificaciones:

Uno de los principales cambios que encontramos es el ya comentado cambio en la

categorizacion, pasando de la categoria “Trastorno por Déficit de Atencion Yy

comportamiento perturbador”, a la categoria “trastornos del neurodesarrollo". Al



separarse del Trastorno disocial, Trastorno negativista desafiante y el Trastorno del

comportamiento desafiante, se aleja de los factores mas contextuales y ambientales,

concretandose méas en un origen neurofisiolégico o genético, un déficit en las
funciones ejecutivas y en procesamiento de la informacion, propio de los trastornos

del neurodesarrollo. (Martinez y Rico, 2013, p. 7)

Ademas de integrar ejemplos de comportamientos, tanto para nifios como para
adolescentes, la reduccion a la mitad del nimero de sintomas requeridos para adultos, asi
como otro subtipo de TDAH (trastorno restrictivo desatento), el mas importante radica en la
edad de inicio de los criterios, que debian estar primero antes de los 7 afios, que ahora se
admiten hasta los 12 afios (Martinez & Rico, 2013). También se agrega otro cambio
importante. Que “la informacion debe ser obtenida a partir de dos diferentes informantes
(padres y maestros de nifios y tercera parte / pareja para los adultos) siempre que sea
posible”. (Martinez & Rico, 2013, p. 9).

Si bien esto, representa algunos cambios en la perspectiva diagnostica del TDAH,
estos no parecen determinantes para fines de la investigacion por lo que se seguird
considerando su diagnostico desde el DSM-1V, que sigue siendo el utilizado en nuestro pais
para dicho proposito. Respecto del cambio de edad, no afectaria del mismo modo, ya que el

proyecto considera nifios dentro del rango diagndstico (previo a los 12 afos).

Marco Foucaultiano

La nocién de TDAH se complejiza mas alla de sus criterios técnicos, si se toma en
cuenta el espacio de relaciones, instituciones y estrategias en las que se enmarca. Si bien,
dentro de este espacio podemos considerarla ya sea como construccion social (Ceardi et al.,
2016) tanto como formacién discursiva (Bianchi, 2010; Pefia et al., 2015), también es
importante considerar un elemento asociado a ella (nocion de TDAH) de forma
insoslayable, en términos de lo que comprende su tratamiento, que es el Psicofarmaco®, asi

como el marco amplio en que se define su racionalidad que es la Gubernamentalidad y el

¥ Podemos entender de forma auxiliar la nocion de psicofarmaco, como “medicamento que actlia sobre la
actividad mental” (Real Academia Espafiola [RAE], 2014). Esto en la medida en que el desarrollo tedrico de
la investigacion abra otras definiciones y funciones de la misma. Del mismo modo, se utilizara de forma
indistinta los términos tanto de droga, fArmaco, pastilla (usada por los hablantes en el apartado de anélisis) y
psicofdrmaco, entendiendo que bajo el contexto de esta investigacidn, el uso de droga, pastilla asi como de
farmaco operan en razon de la conceptualizacion del TDAH bajo el marco de los llamados trastornos
mentales, del cual representan su tratamiento.



Biopoder. Se empezard por lo mas global, para de modo méas préctico, decantar en los
aspectos especificos del marco.

Mecanismos de poder, biopolitica y gubernamentalidad. La Biopolitica no
representa el marco especifico de esta investigacion, sin embargo representa el marco
general de los subsecuentes conceptos que seran utilizados y con el que se puede tener una
mejor comprension de los distintos elementos asociados a las relaciones de poder, la
construccion de la subjetividad y las l6gicas y estrategias de distinta naturaleza y con
distintas implicaciones y efectos ejercidos hacia y desde los individuos y/o los resultantes
sujetos.

Se partira por sefialar que la Biopolitica no es una concepcion o teorizacion acabada
en la obra de Foucault. Como expone Castro-Gomez (2010), la idea de Biopolitica (a veces
desarrollada de forma indistinta como Biopoder) fue concibiéndose en los Gltimos afios de
Foucault en vida, e implico una cierta obligacion en lo referido a desarrollar un marco de
racionalidad especifica que lo sustentase, siendo este la Gubernamentalidad, la que
progresivamente Foucault fue desarrollando mas en desmedro de la otra. Ambos conceptos,
ademas, como muchos conceptos foucaultianos, admiten distintas aproximaciones y se
definen en base al conjunto en que se articulan.

Entonces, para iniciar una suerte de camino que nos lleve finalmente a una
concepcion tanto de Biopolitica como de Gubernamentalidad, se describira un movimiento
en la légica de los mecanismos (o sistemas) de poder que describe Foucault, que facilitara
ademas una entrada a los elementos centrales de este marco.

Este movimiento parte de lo que Foucault sefiala como la potestad del poder
soberano, del “hacer morir o dejar vivir” (Foucault, 2010, p.128). Esta potestad
representada por la espada, mas claramente ejemplificable y descrita en los distintos
sistemas monarquicos de la historia, da cuenta del derecho del soberano de disponer de la
vida de sus subditos, ya sea para disponer de ellos en la guerra o castigarlos con la muerte
en caso de sublevacion (Foucault, 2010). El discurso de este poder entonces sera el de la ley
(Bianchi, 2014) y se expresara como derecho de apropiacién (Foucault, 2010).

Con el avance del desarrollo historico occidental, emergen nuevas instituciones y el

poder comienza a organizarse de nuevas maneras. “A partir de entonces el derecho de



muerte tendio a desplazarse, o al menos apoyarse en un poder que administra la vida, y a
conformarse a lo que reclaman dichas exigencias” (Foucault, 2010, p.128 -129). Aqui lo
importante es notar entonces el movimiento que va desde la muerte (hacer morir) a la
administracion de la vida. Ademas vemos acontecer el paso de un poder soberano, al de un
poder disciplinario. Sobre esto Foucault (2007b) describe:

Un poder del tipo de la soberania es reemplazado por un poder que podriamos

calificar de disciplina y cuyo efecto no consiste en absoluto en consagrar el poder

de alguien, concentrar el poder de un individuo visible y con nombre, sino recaer

Unicamente en su blanco, sobre el cuerpo y la persona misma del rey descoronado,

al que ese nuevo poder debe hacer “docil y sumiso”. (p.39)

Aunque se habla de reemplazo, cabe sefialar que esto es parcial y representa una
tension entre ambos poderes. Bianchi (2014) sefiala que esto ocurre por los distintos
principios que ambos suscitan, la ley, como habiamos sefialado para el poder soberano y la
norma, para el poder disciplinario. Me detendré aqui en el concepto de norma, pues es
necesario detallarlo dada su implicacion en diversos ambitos del pensamiento Foucualtiano.

Existen varias definiciones de lo que es la norma. Una que es abarcativa y
eslarecedora por Foucault (2007a) es la siguiente:

(...) La norma no se define en absoluto como una ley natural, sino por el papel de

exigencia y coercion que es capaz de ejercer con respecto a los ambitos en que se

aplica. La norma, por consiguiente, es portadora de una pretension de poder. No es
simplemente, y ni siquiera, un principio de inteligibilidad; es un elemento a partir

del cual puede fundarse y legitimarse cierto ejercicio del poder. (p.57)

Entonces la norma abrird un espacio de delimitacién distinto de lo juridico (poder
soberano, la ley). Todo lo que quede por fuera del ejercicio de su poder, sera lo anormal, lo
anomalo, lo diferente, lo proscrito etc. Por lo general la norma se asocia mas al poder
disciplinario y sus mecanismos. Esto es por su predileccion en la busqueda del control, la
vigilancia, y las técnicas especificas que despliega, orientadas a la correccion de conductas
indeseadas (Castro-Gomez, 2010). Sin embargo, veremos mas adelante, que ocupa también
un rol en los mecanismos de regulacion.

La relacién entonces entre los mecanismo soberanos y disciplinarios no esta exenta

de tensiones, esto a pesar de que muchas veces actlan conjuntamente. Esta tension esta



mediada como sefiala Bianchi (2014) por un discurso arbitro, que es el discurso médico.
Este discurso, que se sirve de instituciones y distintas practicas, invade los distintos
espacios concernientes al cuerpo, definiendo pardmetros de salud, enfermedad (binomio de
lo normal/anormal del poder disciplinario) pero también conquistara aspectos fuera de su
propio campo.

Para Foucault, a partir del siglo XVIII y al menos hasta mediados del siglo XX, la

medicina se constituye en el corazon de las estrategias tendientes a la normalizacion

de cuerpos individuales y sociales, incluyendo como dispositivos dilectos a la

familia y la escuela, y tomando como objeto de su intervencién, entre otros, a

figuras dispares como la infancia, las mujeres o individuos con sexualidades

divergentes de la heteronnormativa (Bianchi, 2014, p.233)

Y como se menciona, el discurso médico, hace uso de la norma, la que se despliega
como funcion normalizadora.

Foucault entiende por "normalizacion™ el establecimiento de medidas, jerarquias y

regulaciones en torno a la idea de una norma de distribucion estadistica, dentro de

una poblacién determinada: la idea del juicio basado en lo que es normal y, por

tanto, en lo anormal. (Ball, 1993, p. 6)

Con las nociones de normalizacion, poblacion, regulacion y la medicalizacion (que
representa la conquista del discurso médico a otros campos de saber, su lenguaje e
instituciones) podemos finalmente describir nuevos mecanismos (0 sistemas) en el que
tendran por fin un asidero los conceptos de Biopolitica y Gubernamentalidad, que es el de
los sistemas de regulacion. Anteriormente, como se sefialaba, dado el avance en distintas
materias de las sociedades occidentales, existe un desplazamiento del ejercicio del poder
soberano sobre la muerte (hacer morir, dejar vivir) a uno que pone su enfoque a “tomar en
cuenta la vida, los procesos bioldgicos del hombre/especie y asegurar en ellos no una
disciplina sino una regularizacion” (Foucault, 2000, p.223).

Sera el gobierno entonces que tendra como meta la poblacién, la humanidad
mutable, esta conglomeracién de hombres/especies y que pondra bajo su accionar estos
mecanismos reguladores (o regulatorios) lo que se entendera por Gubernamentalidad y los
calculos y tacticas que intervendran en esta poblacion (Castro-Gomez, 2010) lo que se

entendera como Biopolitica (o biopoder). EI movimiento desde potestad de hacer morir,



hacia la gestion de la vida es lo que definira entonces las nueva forma en las que los
poderes, discursos, y mecanismos se desenvolveran. Esto no significa que el poder
soberano, o disciplinario hayan sido por completo reemplazados o relegados. Por ejemplo
la norma, dada su naturaleza, permite que esta “sea aplicable tanto a los cuerpos
individuales como a las poblaciones” (Bianchi, 2010, p.55). Sin embargo ya no sera el
cuerpo individual, sino, la poblacién o la preocupacion por la administracion de las
poblaciones lo que definira la racionalidad de la Biopolitica, el “establecer estimaciones
probabilisticas que permitan detectar cudles son “los grupos de riesgo” (enfermos
potenciales, inmigranes, desplazados, indigentes, etc.) a fin de ejercer un gobierno eficaz
sobre ellos” (Castro-Gomez, 2010, p. 68).

Desde este marco global recién expuesto, entonces, podemos abordar la relevancia

de ciertos elementos especificos.

Disciplina, examen e infancia anormal. La infancia evidencia en ciertos
momentos de su historia (sobe todo en la premoderna) una marcada incidencia desde lo
disciplinario. Podemos ver sus antecedentes, por ejemplo, en la edad media, donde “se
instituye un modo de ser nifio, nifia y joven asociado a la experiencia de la obedencia y la
sumision en el contexto de dos instituciones vitales para este modo de sociedad: la escuela
y la familia” (Duarte, 2012, p.106). Como sefiala Foucualt, estas Ultimas (escuela y familia)
son dispositivos centrales en las estrategias de gestion de poblacion, del cual la infancia
opera como punto de enganche (como se cita en Bianchi, 2010, p.57), por lo que iran
definiendo los parametros del binomio normal/anormal, haciendo uso de diferentes técnicas
para ello (invencidn de reglamentos, examenes, inventarios de castigo etc.)

En el caso de a escuela, el examen segun Foucault es uno de los elementos mas
relevantes dentro de los protocolos escolares, y por tanto un arco fundamental en la
expresion del poder dentro de estos espacios (como se cita en Ball, 1993, p. 17). Podemos
ver concretamente esto en los distintos eventos a los que se enfrenta el nifio, en la
conclusion de cada periodo evaluativo dentro de los ciclos educativos, los que debera
completar hasta su vida adulta (y desde ella comenzar otros ciclos evaluativos). La
implicacién de esto como sefiala Foucault, es que el examen es una técnica que se define

como un procedimiento que se desarrolla sin cesar y que debe perfeccionarse



constantemente (como se cita en Castro, 2011, p. 360). Las pruebas para los niveles basicos
no pueden ser iguales para los niveles medios. La prueba de géneros literarios no puede ser
igual que la prueba sobre el sistema disgestivo. Del mismo modo cada pregunta debe ser
distinta, y cada respuesta se califica de acorde una tabulacion previamente disefiada, y que
debe contemplar una gama posible de respuestas que los nifios deben manifestar.

Aunque podemos entender la injerencia del examen como primordial en la
jerarquizacién de habilidades y clasificacion de individuos mas alla de lo educativo (desde
una prueba de conducir hasta la aplicacién de un test para la seleccién de un cargo),
entendemos que la predileccion de su busqueda en la propagacion de ciertos discursos, su
divulgacion selectiva y su adecuacion estan por lo general inmersas en el &mbito académico
(Ball, 1993) y como técnica, tal cual sefiala Ball (1993) “es la mas obviamente educativa,
mas incluso que la disciplina” (p.35). Esta divulgacion selectiva de discursos, podemos
entenderlas en las formas reproductivas “de formas de conducta, de relaciones sociales y de
conocimientos que son requisito para el funcionamiento de modelos econémicos, politicos,
culturales, o religiosos dominantes en la sociedad en la que esos centros se hallan
enclavados” (Torres, 1998, p.59). De este modo:

El examen desempefia un rol fundamental porque no s6lo determina si una persona

es gobernable (es decir, capaz de llevar una vida docil, Gtil y préactica), sino también

porque identifica el verdadero yo individual, quedando clasificado de diversas
formas como objeto para otros y vinculado al "verdadero” sujeto individual como un

ser sometido o politicamente dominado. (Ball, 1993, p.19).

Sin embargo, no podemos asumir que todos los individuos respondan de forma
pasiva, 0 se adecuen completamente a los parametros de examen. “Como han puesto de
manifiesto informes psiquiatricos y escolares recientes, los objetos humanos de dominacién
demuestran su resistencia y exhiben conductas de oposicion frente a los mecanismos de
reproduccion social” (Ball, 1993, p.19). Oposicion, que muestran los nifios en los espacios
educativos, al no responder dentro de los margenes establecidos del papel, de garabatear
una respuesta diferente a la esperada, de no poner atencion etc. Estos se vuelven elementos
anomalos, en el afan del examen, de reducir a los sujetos individuales, a individuos
calculabes (Ball, 1993) funcién principal de atomizacion del poder disciplinario (llevar las

consecuencias del poder al cuerpo individualizado (Foucaul, 2003)).



Por otro lado, mas marcadamente en el caso de la familia, la figura de lo anomalo
que emerge, tiene su rastreo arqueoldgico en la figura del nifio mastubador (2007a). Bajo €l
se hara campafia en razén de la represion del cuerpo del placer y y la exaltacion del cuerpo
productivo (Bianchi, 2010). Esta anteposicion entre placer y produccién, tiene como limite
la norma, que pondré en juego otras técnicas y discursos, que exaltaran a la familia como
espacio de vigilancia. La infancia no adecuable, se prestara como modelo para la
psiquiatria, que por ejemplo le prestara nociones como “estado de desequilibrio” (Bianchi,

2010) en donde lo andmalo esta puesto por fuera de cualquier disfuncién organica.

Gobierno, psicofarmaco y esperanza. Como vimos anteriormente, el nifio ocupa
un lugar privilegiado en las estrategias de regulacién. La medicina y los procesos de
normalizacion que acarrea (Bianchi, 2010), se vuelven mas sofisticados y se prestan de
diferentes materialidades para invadir los cuerpos.

Desde algunos pasajes no tan conocidos de la psiquiatria, sabemos del uso de
distintas drogas como el éter y el opio como instrumentos disciplinarios en pos del orden y
el silencio de los locos (Foucault, 2007b). En la actualidad, el discurso médico ha avanzado
del terreno de lo disciplinario (sin abandonarlo) hacia la gestion y gobierno de las
poblaciones. El farmaco empieza a convertirse en una suerte de moneda, que asegura el
orden y la salud de los enfermos y trastornados. Como sefiala Rose (2007) “Ya sean
scanners cerebrales o tests genéticos, todos los caminos posibles hacia el cerebro parecen
terminar en el uso de psicofarmacos®” (p. 209)

Los efectos del psicofarmaco son variados, y se comercializan con distintos slogans.
Rose destaca la participacion de estos en lo que llama “economia politica de la esperanza.”
(2007, p.211). Ejemplifica esta, con un anuncio sobre el Aderal (una combinacion de
anfetamina y dextroanfetamina).

Esto esta muy bien ilustrado en 1997 en un anuncio en la Revista Americana de

Psiquiatria sobre el Aderol (Adderall) en el tratamiento de nifios con TDAH, que

mostraban a un nifio sonriendo, en busca del futuro bajo la consigna “elévate con

* La traduccion es mia.



confianza hacia el verano y el nuevo afio escolar — Prueba Aderol”. (Rose, 2007,

p.211)

La promesa sujeta a la esperanza, no es cualquier tipo de promesa. Abre un campo
nuevo, incluso mitico. Trae consigo la idea de restauracién de algo que se asume perdido u
oculto en uno mismo. La idea de restauracion de un self.

El farmaco asi, no promete crear un falso self, por el contrario, es a través de la

droga que el self es restaurado a si mismo. Si hay una tematica o promesa que pasa

a través de todos estos materiales promocionales, es esto: Con este farmaco, puedo

tener mi self real de vuelta, puedo sentirme como mi mismo, puedo sentirme como

Yo de nuevo® (Rose, 2007, p.214)

La esperanza se articulard directamente entonces con los distintos mecanismos de
regulacion, en pos del gobierno de las poblaciones, haciendo que los mismos individuos

demanden mas estudios y nuevos hallazgos (Rose, 2007).

I11- Metodologia

Enfoque Metodoldgico

El enfoque metodologico adoptado por la investigacion es el de la Psicologia
Discursiva (PD), dentro de la dimension de investigaciones sociales de tipo cualitativa. Esta
define al habla como construccién de actores y actrices sociales, poniendo un énfasis en la
produccién del conocimiento y finalmente la construccion de la interpretacion de la
realidad (ifiiguez, 2003). Esto se cuadra con algunos supuestos de la investigacion
planteados desde Sisto (2000) como lo es la realidad construida desde el lenguaje, mutable
en las relaciones sociales y que “los sujetos resultan construidos en el discurso” (p.23). En
este sentido la Psicologia Discursiva pone su foco en “como las interacciones discursivas
que instauran las relaciones crean y adquieren sentido” (Ifiiguez, 2003, p.95). Por esto se
propone como metodologia de analisis el Analisis del Discurso’ (AD). La orientacién que
guiard la practica de este analisis entonces dependerd de la definicion de discurso que
sostenga en su desarrollo (Reyes, Varas y Zelaya, 2012). La concepcién de discurso de la

que adscribe esta investigacion, es la que ifiguez y Antaki definen como un conjunto de

® La traduccion es mia.
® La traduccion es mia
" De aqui en adelante AD.



practicas linglisticas que mantienen y promueven relaciones sociales particulares (como se
cita en Ifiguez, 2003, p.99). También adhiere a la tradicion francesa, que declara que todos

los discursos tienen medios de produccion (Ifiiguez, 2003).

Muestra y Produccion de Informacién

De acuerdo los criterios de heterogeneidad (diversidad), tomando en cuenta también
los contextos relevantes al problema de investigacion (Valles, 1999) se definié una muestra
de 8 nifios entre 8 y 12 afios diagnosticados con TDAH (diagnosticados por neurdlogo) que
estuviesen o hubieran estado con tratamiento farmacoldgico, de escuelas municipales de la
region de Valparaiso.

En principio, para la produccion de informacion, o levantamiento de datos, se propuso la
técnica del Focus Group (o grupo focal). Para organizar la muestra, se consideraron dos
grupos. Uno de 4 nifios entre 8 y 10 afos y otro de 4 entre 10 y 12 afos, buscando dentro de
los mismos rangos la forma mas heterogénea en la distribucion de participantes (en relacion
a edad y género). El grupo focal, se entendia desde aquel que otorgaba relevancia a la
realidad del sujeto de estudio, tanto como sus tipificaciones sociales respecto del saber
(Canales, 2006). Kennedy, Kools y Krueger (2001) recomendaban también que las
preguntas fuesen semi-abiertas y semi-estructuradas. Por este motivo se consider6 como
parte del Focus Group el uso modificado de una técnica propuesta por Urmeneta (2010)
Ilamada cuento inconcluso. Dentro de sus posibilidades ludicas de aproximacion al nifio,
esta permite introducir en la investigacion “la trama central del objeto que se desea
estudiar” (Urmeneta, 2010, p. 5). Consiste en la exposicion de un cuento o narrativa
inconclusa, en la que se les pide a los participantes (nifios) que terminen el cuento o
desarrollen un final. La variacion que se hizo, fue la de pedir sus finales en forma de dibujo
en vez de escrita. Se optd por el dibujo por sobre la escritura, entendiendo el contexto
cultural de los nifios. Sotomayor, Gomez, Jéldrez, Bedwell y Dominguez (2014) por
ejemplo, sefialan que las practicas de escritura en la ensefianza basica son incipientes y que
un porcentaje no menor, “no consigue producir textos con sentido y adecuados a la
situacion comunicativa” (Sotomayor et al., 2014, p.3). Por otro lado, en lo referido a la
valoracion investigativa los dibujos, Weber y Mitchell sefialan que estos ofrecen una

mirada diferente a la sensitividad humana, que pueden expresar aquello que es dificil



sustraer en lo escrito (como se cita en Haney, Russell y Bebel, 2004, p.241). Otros por
ejemplo como Haney, Russell y Bebel sefialan también su importancia, a proposito de
investigaciones referidas a practicas docentes, como formas importantes de documentacion
y poderosos medios para ayudar a los profesores a reflexionar en sus practicas (como se
cita en Bessette, 2007, p. 1378).

Pipe el Inquieto y el Kamishibai. Para condensar esto entonces, se desarrollo un
cuento inconcluso llamado Pipe el Inquieto® bajo el formato del Kamishibai, (teatro o
teatrillo de papel), un teatrillo que representa un medio para mostrar distintas imagenes
acompafadas de pequefios fragmentos de relato que construian la narracién que queria

exponerse.

Figura 1. Lamina I. En el reverso dice: Este es Pipe. Un nifio alegre y con mucha energia. Ademas
muy curioso por las cosas que ve y lo rodean.

Este cuento inconcluso pasa por distintas instancias experimentadas por Pipe,

principalmente contextualizados a los espacios del aula, de juego y hospitales que es donde

& Este se desarroll6, inspirado bajo uno de los arquetipos de infancia anormal, Fidgety Philip (en espafiol
Philip el Nervioso o Inquieto), creado por Heinrich Hoffman (1809- 1894), psiquiatra y escritor aleman.



muchos nifios con TDAH son diagnosticados. La narracién continGa hasta el momento en

que Pipe es llevado por sus padres al médico, y este les diagnostica unas “pastillas”.

Figura 2. LAmina X. En el reverso dice: Los padres de Pipe lo llevaron a un doctor, para que les dijera
que es lo que tenia Pipe. EI Doctor se acercé a Pipe, lo examind. Lo tomé de la cintura y lo dejé caer.
Pipe cayd, dio un hote en el suelo, el doctor lo observé seriamente y dijo: - Mmm, me temo que Pipe
sufre una extrafia condicion-. Y sus padres dijeron: - ¢Pero doctor es muy grave?-. EI doctor anotd
algo en un papel vy dijo:

Luego se pasa a una ldamina con un signo de interrogacion (sin ninguna descripcion)
y se le pregunta a los participantes, qué podria suceder. Kennedy et al. (2001) destacan el
papel activo del investigador en la obtencion de datos, por lo que el Kamishibai permitia
sopesar las habilidades escenicas del narrador (ya que solo se le exigia poner énfasis en la
acentuacion de lo narrado, ademas de poner atencién a las respuestas de los nifios).

Para asegurar que el uso del instrumento (Kamishibai) fuese adecuado para la
investigacion se sugirié que se sometiese a un juicio de expertos en que colaboraron 2
personas. El fin de esto era evaluar si el uso de las laminas tanto de las narraciones era

adecuado para los participantes. Se les envio el material que consistia de 19 laminas. 4 de



ellas correspondian a una mini secuencia narrativa, de unos pescadores que se adentraban al
mar y luego su final era inconcluso. Estas estaban contempladas para confirmar si es que
los participantes entendian el ejercicio de la investigacion. Las 15 restantes correspondian a
la narracién inicial (3 de ellas se presentaban como finales alternativos posterior al

desarrollo de sus respuestas). Bajo cada lamina enviada se adoso lo mostrado en la Tabla 1.

Tabla 1

Preguntas y observaciones para jueces
Lamina (x)
¢Es adecuada para nifios si No En caso que la respuesta sea
entre 7 y 10 afios? no ¢Por qué?
¢Permite la expresion de los ] En caso que la respuesta sea
nifios respecto del TDAH? ! No no ¢Por qué?
¢Son las ldminas adecuadas ] En caso que la respuesta sea
a la realidad chilena? > No no ¢Por qué?
Observaciones:

Por cada lamina entonces se pedia a los jueces que respondieran las peguntas. Habia un espacio para

observaciones por si hubiese algo en las preguntas que no estuviese contemplado.

También se exigio que se realizase un piloto de la aplicacion del instrumento. Esto
para confirmar que la aplicacion del mismo respondiese a aspectos técnicos aceptables para
su desarrollo (Los nifios comprendian la secuencia narrativa, los nifios participaban de las

preguntas hechas por el investigador, era posible abordar los objetivos de la misma, etc.).

Adaptaciones y Ajustes Metodologicos

Los criterios de accesibilidad de la investigacién (Valles, 1999) previstos por el
proyecto se vieron enfrentados a los pocos recursos disponibles de las instituciones
educativas. Las explicaciones variaban. Algunos colegios daban cuenta de una sobre
intervencién en sus espacios por lo que negaban cualquier acercamiento. Otros se
mostraban reticentes con los objetivos de la investigacion y derivaban a maltiples canales

que finalmente terminaban sin un contacto concreto. Otros acusaban que no tenian registro



de nifios diagnosticados con TDAH, no por falta de diagnosticos curiosamente, sino por
procedimientos mal hechos desde la institucion en el ingreso de estos en el programa de
integracion escolar (PIE) (quedaban ingresados como nifios con dificultades especificas
aprendizaje (DEA)). Otros no contaban con la cantidad de nifios diagnosticados (solo
algunos diagnosticados por neurdlogos), y de los disponibles no cumplian el rango de edad.
Algunos de los nifios diagnosticados pertenecian a hogares, por lo que se dificultaba la
disponibilidad de poder convocarlos en un lugar y horario especifico. Esto dificulto la
distribucion de participantes de los focus group. Los participantes quedaron distribuidos
entonces del siguiente modo: Un par que fue al que se aplico el piloto. Otro par con el que
se desarroll6 la primera aplicacién. Otro par con el que se desarroll6 la segunda aplicacion.
Y una ultima aplicacion que se realiz6 de modo individual. En relacion al desarrollo de los
focus (en las tres primeras aplicaciones contando el piloto) a pesar de la baja cantidad de
participantes, mantuvieron caracteristicas que definen su técnica. La directividad siguio
ejerciéndose desde el investigador (Canales, 2006). Se mantuvo la focalizacion, de la cual
Canales (2006) entiende las entrevistas individualizadas como fundamento directo de las
entrevistas focalizadas basadas en Merton. La palabra o el habla de los participantes, sigue
centrada en su experiencia vivida, en términos de la descripcion de un orden de realidad,
del acceso a su conjunto de saberes. Y se mantiene su racionalidad, que define al focus
group esencialmente como:

Una entrevista focalizada pluri-individual, donde la grupalidad ha sido reducida a

un momento subordinado dentro del esquema, y donde la conversacion libre

también ha sido reducida de forma interna y supeditada a un ordenamiento exterior

por el investigador, tanto en los temas como turnos de habla (Canales, 2006, p.279).

Dentro de esta misma linea, la ultima aplicacion individual del instrumento, se
desarrollé dentro de los parametros de una entrevista focalizada. Las caracteristicas de la
misma, en lo referido a la situacion concreta a la que se expone a los entrevistados, el guion
de la entrevista, y las experiencias subjetivas que se intentan rescatar (Valles, 1999)
provienen también de lo desarrollado por Merton, que se conjuga y adecua a lo previamente
expuesto respecto del focus group.

Surgio, también, como una preocupacion del investigador que el material levantado

en el desarrollo de estas técnicas, fuese escaso, dado al hecho de que los participantes



fueron breves en sus acotaciones y descripciones, y no intervinieron significativamente en
el habla del otro. Aspectos que en si no interfirieron en la ejecucion del focus group y la
entrevista focalizada. Para apoyar el levantamiento de datos, se seleccion6 a dos
participantes de una de las aplicaciones que a criterio del investigador, fue la que present6
una mayor colaboracion de su parte y una riqueza de estudio mas marcada que en las otras
aplicaciones, y se realizd con cada uno dos entrevistas focalizadas, semidirigidas (Valles,
1999) esta vez con una serie de preguntas, distintas por cada entrevista (contextualizadas a
las respuestas de los participantes en la aplicacién del instrumento). También se decidié
incluir los datos recabados de la aplicacion del piloto, por ser en rigor similares en cuanto a
otras aplicaciones y no mostrar diferencias significativas en su ejecucién o riqueza material.

Con esto, la muestra queda en 7 participantes en total.

Tabla 2

Muestra y produccion después de las adaptaciones
Aplicacion Piloto | 1ra Aplicacion 2da Aplicacion 3ra Aplicacion
Focus Group Focus Group Focus Group Entrevista focalizada
(2 participantes) (2 participantes) (2 participantes) | (1 participante)

Entrevistas focalizadas
(1 participante)
(1 participante)

Procedimiento de Analisis

Como se definié desde el enfoque de investigacion, la opcion de analisis por la que
se optd fue la del AD. Sin embargo en la aplicacion del mismo, surgieron medios de
contraste y de diferenciaciones que es importante sefialar. Del mismo modo se dara cuenta
de la conformacion del corpus, asi como de las técnicas que sirvieron como medio para la
ejecucion del analisis propiamente tal.

La transcripcion del corpus se realizo bajo el modelo basado en Gail Jefferson, junto
a Harvey Sacks (Ifiguez, 2003) con algunos consejos basados en Bassi (2015). Por
ejemplo: cuando los hablantes dicen cosas riendo, en vez de usar la libra esterlina £, se

utilizara el emoticon de risa ©, para hacer mas facil la lectura, del mismo modo se utilizara



un emoticén triste cuando el habla sea expresada con tristeza ®. Se usard el doble
paréntesis (()) para consignar aspectos nos discursivos, como gestos postura e informacion
contextual relevante. Y se volverd a utilizar el simbolo (x), cuando haya tartamudeo y habla
incipiente con signos de duda.

Modos de analisis. La forma de abordar el andlisis plantea un nuevo proceso de
cuestionamientos, del que deben desprenderse ciertas decisiones. Como Valles (1999) bien
hace notar:

“cualquiera de las convencionales fases del proceso investigador puede

conceptuarse como analitica, pues ya desde el comienzo de la llamada formulacién

del problema que se estudia, el investigador va diseccionando el fenémeno en
cuestion. Y la tarea de plantear y resolver interrogantes no cesa hasta la presentacion

de los resultados de la indagacion.” (pp. 339 - 340)

La formulacion del problema de investigacion asi como las preguntas planteadas
operan como guias en estas resoluciones. La opcion que se tomo fue el AD. Pero un método
de analisis que también se considerd en principio fue el Analisis de Contenido. Como
Valles sefiala, ambos pueden abordar un mismo problema, con técnicas de trabajo
similares, pero con énfasis diferentes en los resultados (como se cita en Céaceres, 2003,
p.56). Antaki e Ifiiguez (1998) sefialan también la capacidad de ambos de trabajar con datos
textuales, aunque enfatizan el hecho de definir al analisis de contenido como una técnica,
con pasos fijos, y con resultados empiricos seguros. Buendia respecto de esto, sefiala que el
AD logré superar el contenido (como se cita en Céaceres, 2003, p.56) y Casamiglia agrega
gue mas que una técnica representa toda una estrategia centrada en el uso linglistico (como
se cita en Caceres, 2003, p.56).

Si bien son muchos los contrastes y comparaciones que pueden surgir, no es motivo
elegir una metodologia en base a esto, sino a lo que permita un acercamiento adecuado a
los datos recabados. El problema de investigacion hace referencia a los discursos que
circulan y producen al nifio, excluyéndolo de su propia enunciacion. Si tomamos la palabra
del nifio, como una aparicion, con un contenido subyacente (Antaki e [figuez, 1998)
obviariamos la transparencia del lenguaje, y nos remitiriamos solo a interpretar desde una

posicion privilegiada el habla del nifio, por lo que se espera que las interpretaciones se



realicen desde el papel del lenguaje expresado por los participantes. EI AD en este sentido,
abordando el contexto de la produccion del habla de los participantes, nos permite
acercarnos a fendmenos como la ironia, el doble sentido, implicaciones (Antaki e Ifiguez,
1998) y agregaria también los silencios.

Por otro lado, otro acercamiento, que se dio avanzado al desarrollo de la
investigacion, fue el del Analisis Multimodal, que representa un método mas cercano a los
analisis utilizados en Lingiiistica. “Este responde a la conciencia de que los textos escritos
estan siempre en didlogo con otras formas semiodticas” (Oteiza, 2009, p.665). Ademas como
sefala Kress, los textos multimodales se entienden como productos de relaciones sociales
(lo que permite analizar de forma particular tanto imagenes como textos) (como se cita en
Oteiza, 2009, p.665). Sin embargo solo se tomaron algunas consideraciones de este analisis,
para complementar el AD. Esto se tratara mas adelante.

Seleccion de material relevante para el analisis. Del corpus, como previamente se
habia constatado, de 3 focus group, mas 3 entrevistas focalizadas (1 aplicacion individual
mas 2 entrevistas a participantes de la primera aplicacién) mas la produccion de dibujos, se
inicia la busqueda del material relevante para el analisis, que segin Ifiiguez (2003) consiste
en la busqueda de la relacion social que se pretende analizar. Regresando al problema de
investigacion y el objetivo general, en términos de las construcciones infantiles respecto del
diagnostico y el tratamiento del TDAH (psicofarmaco), se realiz6 un ejercicio de pre-
categorizacion a partir de dos criterios: a) todas las respuestas del nifio en razon diagnostico
y tratamiento (psicofarmaco) propiamente y b) elementos emergentes en pequefias
agrupaciones o huérfanos. El primero se da en razon principalmente de los objetivos, y de
la visualizacion del problema, en la revision teorica previamente y paralelamente hecha.
Las descripciones del nifio en relacion al diagnostico y los efectos subjetivos del farmaco
en el desarrollo de sus creencias y saberes. EI segundo respecto de los elementos que
parecieran formar pequefias agrupaciones o quedar aparentemente huérfanos, sobre los que
se volvia en la medida del desarrollo de las técnicas de andlisis, si se percibiese algun tipo
de relacion directa o indirecta con los planteamientos de la investigacion. En ambas

primaba la idea de riqueza analitica, que Potter y Whetherell definen como las



aproximaciones iniciales a los fendmenos discursivos, desde la intuicion analitica (como se
citaen Reyes et al., 2012, p.12).

Anélisis Propiamente Dicho

Como sefiala Ifiiguez, “los recursos técnicos que movilizan el AD son
extraordinariamente variados” (2003, p.110). Se hizo uso de esta cualidad para abordar el
material extraido, que presentaba distintas composiciones. Esto implicaba un cuidado
adicional en razon de la consistencia de la investigacion, tomando en cuenta que, el AD no
presenta rigidez en términos de las practicas analiticas, ni en la concepcion de discurso o
fundamentos epistemoldgicos (Antaki e Ifiiguez, 1998). En este sentido el uso de las
distintas técnicas, con diferentes fundamentos epistemoldgicos se supeditaron al enfoque de

la Psicologia Discursiva (PD) y sus recomendaciones.

Repertorios interpretativos (RI). Uno de los recursos que se utilizo para el AD,
fue el de los repertorios interpretativos. Estos “se pueden considerar como los elementos
esenciales que los hablantes utilizan para construir versiones de las acciones, los procesos
cognitivos y otros fendmenos" (Potter y Whetherell, 1996, p.66). Para esto, se reviso de
forma exhaustiva la seleccion todo el material para el analisis, realizando codificaciones
preliminares. Luego releyendo cuidadosamente en busca de patrones y organizaciones
recurrentes (Potter y Whetherell, 1996). Dos surgieron en base a la estructura de la
investigacion y el tercero surgid de modo emergente (Pharmakorden, Psicofarmaco de la
Esperanza, No Examen). También, como en el resto del andlisis se tuvo en cuenta aspectos
que evitar, como la circularidad (Antaki, Billig, Edwards y Potter, 2003) que serian
explicaciones sin fundamento de los discursos y que remiten a explicaciones sobre si

misma.

Dibujo y semiética. Una de las dificultades que se presenté al momento del
andlisis, dada la eleccion metodoldgica que se favorecio (AD), era el de abordar los dibujos
producidos por los participantes. El dibujo ingresa una dimension problematica, del signo y
la representacion que parece un punto aparte del habla y el texto. Sin embargo existen
quienes notan o buscan un terreno en comun, tanto en lo teérico como lo metodoldgico.

Foucault por ejemplo, no niega que los discursos estén compuestos de signos, sin embargo



estima que estos (los discursos) tienen una funcion mas alla de la descripcion o designacion
(como se cita en Ball, 1993, p.49). Otros como Kress y van Leeuwen (2006) sefialan:

Es muy posible extender el alcance de la semantica y usar imégenes dentro de los

dominios que formalmente eran las provincias exclusivas del lenguaje, como se ha

hecho, en pequefia escala, en lugares donde es raro que la gente tenga un lenguaje

en comin (por ejemplo aeropuertos internacionales).” (p.124)

Investigadores como Santander (2011) sefialan que el AD, no tiene como medio
exclusivo de representacion y comunicacion la lengua (escrita y oral). Que puede
considerar signos de diversa naturaleza. Sin embargo define al AD, como aquel que
examina la generacion de significado, reduciendo su alcance solo al dominio de lo
semidtico. Otros acercamientos metodolégicos como el Analisis Multimodal, que se
describio brevemente, desarrollan la nocion de textos multimodales, los que desde Kress y
van Leeuwen combinan dos tipos de légicas diferentes, las del tiempo (linealidad) y las del
espacio (fotografias) (como se cita en Oteiza, 2009, p. 665). En este analisis como se habia
sefialado, el tratamiento del texto siempre esta en relacion con otras formas semidticas. Esto
levanta cierta idea, en relacion a los dibujos y el habla de los participantes. Esta relacion
que es como regla, se toma también en cuenta en las lecturas de los dibujos y escritos desde
la clinica psicoanalitica por ejemplo. En este espacio se aconseja que cualquier produccion
visual del nifio, sea acompafiada por sus palabras. Ferro (1998) por ejemplo sefiala
(apuntando a elementos especificos de este lenguaje técnico) que todo acercamiento
interpretativo al dibujo depende del contexto. Grunin y Schlemenson (2014) sefialan que
“la escritura, como forma de produccion simbolica, conjuga modalidades heterogéneas de
representacion” (p. 76).

Lo comun de todas estas visiones, es que siempre se pone tanto al texto (escrito, o
reproducciones escritas de habla) como a la imagen (dibujo, signo, fotografia) en relacion.
Nunca se toman por si solos. Esto puede definirse (extrapolando el término) como
intertextualidad. En el campo discursivo, hace referencia a que nunca podemos hallar un
discurso que exista por si mismo (Antaki e ifiiguez, 1998). En el campo de la
multimodalidad, segin Bakhtin, la intertextualidad no alude a una relacion entre formas

linglisticas e individuos, sino a relaciones entre puntos de vista (como se cita en Otaiza,

® La traduccion es mia.



2009, p.665). Bajo la premisa de la intertextualidad, entonces, cabe resolver el modo de
acercamiento al dibujo.

En la aplicacion del instrumento (Kamishibai), la conjugacion entre imagen y texto
de las laminas en las que acontecia la narracién, era también una exigencia a los dibujos
que dejaban los nifios. Se les pedia que estos fuesen acomparfiados de un texto, aunque fuera
breve. Por tanto, se intenciond una relacion entre texto e imagen que nos permite un ingreso
al dibujo. Ante esto se abrieron dos consideraciones. El primero, dado el enfoque de
analisis y la relacion entre imagen y texto, el lenguaje pareciera ir primero, imponiéndose a
la imagen (Kress y van Leeuwen, 2006). El segundo, lo inverso, cuando la produccion
textual que acomparia al texto es pobre.

Ante estas dos formas de intertextualidad, se propone para el desarrollo de anélisis
la realizacion de un ejercicio previo, similar a lo que Haney et al. (2004), proponen como
esquemas de codificacion, el cual a grandes rasgos explicita aspectos del dibujo, incluyendo
rasgos ambiguos, posturas etc. La finalidad de esto, nos permite tener presente todos los
elementos del dibujo, incluyendo detalles menores. Haney et al. (2004) proponen pasos
posteriores, sin embargo, parecen dirigidos a estudios desde enfoques cuantitativos, por lo
que se decidié no continuar con el resto de los pasos. En cambio se hace uso de una lectura
de los aspectos que parecen mas evidentes, y cargados culturalmente (expresiones faciales,
simbolos religiosos, exposicion de movimiento etc.) dejando de lado los aspectos que
puedan ser ambiguos, y requieran de un tipo de inspeccion mas personalizada. Esto se
justifica desde Kress y van Leeuwen (2006) al afirmar que:

Los sentidos pertenecen a la cultura, mas que a modalidades semioéticas especificas.

Y la forma en que los significados son mapeados a través de distintas modalidades

semioticas, la forma en que algunas cosas, por ejemplo, pueden “ser dichas” tanto

visual como verbalmente, algunas solo visualmente, de nuevo otras solo verbal, es

también cultural e histéricamente especifico™® (p.2)

Se continda contrastando los aspectos obtenidos del dibujo con lo escrito por el
participante. Lo que aparezca en este terreno comun, se podra analizar ahora en relacion
con otros enunciados y discursos (por respaldarse el dibujo en lo textual). Sin embargo, a

veces los dibujos en su totalidad, sin necesidad de lo textual, pueden presentar patrones en

10) a traduccion es mia.



relacion a otros dibujos. Frente a esto, se dara relevancia al contexto de produccion del

dibujo, més que a los elementos particulares que lo componen.

Pragmatica. El analisis desde la perspectiva pragmatica, busca los “significados tal
y como son sefialados por la informacién contextual que los/as hablantes asumen en
publico” (Ifliguez, 2003, p.111). Dentro de este analisis es importante entender los efectos
de implicacion, en el habla de los participantes. Expresiones como tomar la pastilla, o la tia
me dijo, no se comprenderian desde lo que se presupone un uso correcto del lenguaje. El
lenguaje en uso de los hablantes, nos entrega un contexto. Por ejemplo, especificaria una de
las caras del significado polisémico de pastilla, como farmaco, o nos referiria a una figura
de autoridad, como un/a profesor/a 0 un/a inspector/a, cuando un nifio le dice tia o tio a
alguien en el contexto de un espacio educativo.

En este sentido también es importante destacar el uso de gestualidades, posturas o
silencios, que por lo general se entienden como elementos de la comunicacion no verbal. Si
bien estos no cumplen funciones especificas, se utilizan a la par de los sistemas verbales, o
alternandose con ellos (Cestero, 2006). La implicacion, como algo que se asume “un
conocimiento compartido por parte de los hablantes” (Ifiiguez, 2003, p.112) nos puede
asistir en término de la comprension o asuncion del uso de gestualidades o ausencia de
habla por parte de los participantes. Si bien, no es factible afirmar que tanto los silencios y
los gestos solo pueden analizarse desde esta dimension, ni que sea la dimension en que
puedan analizarse exhaustivamente, la pragmatica nos permite presenciar en qué medida,
los hablantes expresan una confianza implicita en que el oyente comprenda las

consecuencias de lo manifestado (ifiiguez, 2003).

Retdrica. Se tomé también en consideracion, para el analisis, las estructuras
formales y argumentativas del material seleccionado (ifiiguez, 2003). Desde planteamientos
de Potter (1998) se entiende que “las descripciones y relatos construyen el mundo” (p.130).
Estos constituyen una base importante para el acceso al habla y las construcciones de los
participantes, la orientaciones epistemoldgicas o hacia la accidn de las descripciones, el
socavar argumentos, las jerarquias de modalizacion basadas Bruno Latur y Steve Wolgar,
etc. (Potter, 1998).



Actos de Habla. Otro recurso que también se considerd, fue el de los actos de
habla, los cuales entienden las expresiones como ‘“productoras de efectos que las
trascienden” (Ifiguez, 2003). Reparando en los aspectos locutivos e ilocutivos del habla de

los participantes.

IV-Resultados
En este apartado se presentara parte de los resultados de la investigacion.. Se comenzara
por dar cuenta de los repertorios que emergieron de la investigacién paralelo al uso de otros
recursos o técnicas que colaboraron en el anélisis del habla producida por los participantes.

Los tres Rl que emergieron del analisis son: Pharmakorden, Esperanza del
psicofdrmaco y No Examen. Los primeros dos surgen en relacion a la funcion otorgada al
farmaco, en el primer caso, como un objeto que asiste al nifio en términos disciplinarios, en
el segundo como un objeto en el que se colocan ciertas fantasias y del que se esperan
efectos variados. El ultimo, es un repertorio emergente, que si bien parece ajeno a los
objetivos de la investigacion, es importante analizar. Este responde a una accion o postura
de los participantes, de una oposicion a crear algun tipo de respuesta hablada o explicita
hacia las preguntas del instrumento de aplicacion, como posicion que toma el nifio
considerado por la investigacion.

Antes de continuar, es importante tener en cuenta que el habla del nifio, es por lo
general mas escueta y fragmentaria que el habla adulta. Esto quiere decir que en un mismo
fragmento de conversacion, podemos diferenciar elementos de diferentes repertorios. Se
expondran entonces del modo méas coherente y que permita la mejor expresion de los
resultados. La forma en que se expondran estos fragmentos, como se mencion0, sera bajo el
cddigo Jefferson, bajo la siguiente nomenclatura: A: Entrevistador, A2: Colaborador que

interviene, B: Participante, B2: Otro participante.

Pharmakorden

Se optd por la nominacion Pharmakorden porque expresa la integracion de dos
ambitos expresados en el habla del nifio o de los participantes. El primero, la palabra griega
pharmakon, de la que deriva farmaco, y orden, que expresa la accion disciplinaria puesta en

el primero, integrando en el farmaco entonces una funcién disciplinaria. EI farmaco



entonces, que es consumido como consecuencia del diagnostico y tratamiento se construye

de este modo en base a ciertas descripciones.

A2: B, en el cuento que te contd el tio, a Pipe le daban pastillas ¢cierto?

B : Si

A2: Pero, Pipe t0 dices que no estaba enfermo.

B : No.

A2: Y por (X) ¢Por qué le daban pastillas entonces?

B : — Para:: portarse bien?

A : Ah:: para portarse bien, ya (0.2) Y portarse bien significa, para ti.

B : Que:: hacer caso?

A : THacer caso (0.2) Y en clases por ejemplo ;qué significaria portarse bien?
B : Que: (0.2) no sé.

A : Hehh

A2: ;Cuando te portas bien ti en clase? ;Qué tienes que hacer para portarte bien?
B : Hacer las tareas.

A : Ah: ya, como ese tipo de cosas, como mas académicas

B : °si°

La mecanica textual que se evidencia en las respuestas, que operan como
descripciones de la realidad (Potter, 1998) nos refieren a la presencia del farmaco ligada a a
acciones normativas (“portarse bien”). Estas acciones se anudan a eventos como el
rendimiento académico (“hacer las tareas”) y por otro, lo que esta al reverso de estas
acciones, lo que seria portarse mal (es decir, no hacer las tareas).

Como otro punto que llama la atencion y que algunos de los aspectos que recalca
Potter (1998) como parte de un buen andlisis, es poner atencion a las vacilaciones,
repeticiones etc. Podemos ver en varios fragmentos, cuando se formulan preguntas, los
participantes responden a modo de pregunta, como queriendo confirmar en el entrevistar
que lo que se ha dicho es correcto. Esto afirma un sentido de autoridad en el entrevistador,
y al mismo tiempo evidencia un tanteo que realiza el hablante en términos de sus
respuestas. En el repertorio No Examen se definira de mejor forma su funcion..

En los fragmentos se evidencia también, algo que aparece por fuera de la
construccion del nifio, pero que termina naturalizandose en su discurso, y es que el farmaco
solo parece invadir espacios normativos y ligados a deberes, como los de la escuela dando a
entender que su consumo solo estd prescrito a los espacios académicos (a diferencia de

fines de semana o vacaciones).



: ¢Oye, y por qué ese dia decidié no tomar la pastilla? ;Si toma siempre la pastilla Pipe?

: No porque es dia sabado.

: Ah: dia sabado.

.Y los sabados no se toma la pastilla.

uhm:: y-

: Yo los sabados no me las tomo las pastillas.

: Ah: no te las tomas Ah::, ya ¢Pero eso es por eh:: es por algo que decidieron tus padres?
0:: ¢ O es por algo que ta les dijiste?

: Es por la:: es solamente por las, cuando estoy ahi (x) ahi en las clases, me tomo la
pastilla.

A: Ah, solo en las clases, ya, ah:: mira.

>O>T>O P>

o)

Podemos ver que la linea de coherencia (Ifiiguez, 2003) que establecen los hablantes
en algunos casos en que lo anterior se concretiza, proponiendo el farmaco en busca de
efectos que se ligan méas claramente al rendimiento académico (solo se toma en clases) y
como se menciono, se naturaliza por los hablantes. Las consultas por la responsabiidad de
estas determinaciones, terminan volviendo al mismo hecho academico. Esto no es menor, si
nos preguntamos qué argumentos o descripciones, estan siendo socavados por los hablantes
(Potter, 1998). No se discute el rol de los adultos (lo que en algin caso abriria la posibilidad

de responsabilizarlos). La forma de lo dicho recae en el nifio, como estudiante.

A:[...] ;Qué otra opcidn tenia Pipe ademas de tomar pastillas, para portarse bien?
0.2)
A: O piensas que (x) ¢qué otra opcidn que(x) quedan ademas de: (x)de: quiza tomar
pastillas?
0.7
: Ehm:
(0.4)
: iretarlo?
- Retarlo °heh®
0.4)
: ¢ Y tU piensas que eso seria algo como igual::?
: Hablarle con palabras no mas.
: Hablarle con palabras. Claro, son como dos formas, m:: (0.1) ¢Y cuél es la diferencia
quiza, entre retar a alguien y decirle con palabras como ciertas cosas?
B: Que las palabras son mas tran (x) hablar en palabra a veces son mas tranquilas.
A: Las palabras son mas tranquilas, ya (0.1)m::

W

>W> >w

Se aprecia que la entrada a las descripciones hechas por los hablantes comienzan a
veces con silencios prolongados. Si bien representan partes no habladas en el fragmento de
conversacion, permiten contextualizar los distintos enunciados. Aqui, como elementos
cuasi 1éxicos del sistema paralingiiistico, definidos como “ausencia de habla durante mas de

un segundo” (Cestero, 2016, p.61), parecen responder a momentos reflexivos o de duda.



Se invocan ademas la acciones de reto (entrada de lo disciplinario) entonces como
respuestas, que en si mismas implican un castigo y se desarrollan paralelismos entre retar
(acto disciplinario) y el farmaco. De retar se sigue “hablar con més palabras”. Este
contraste socava el argumento tanto del farmaco como del reto. También se utiliza el
maximizador “mas” para describir el efecto de las posibles palabras. Estas serian “mas
tranquilas”, a diferencia del reto. Sin embargo lo que construye el hablante en términos de
modalizacion (Potter, 1998) es una jerarquia de disciplina, que empieza con el farmaco,
tiene su homénimo en el reto y luego en grado menor estan las palabras, “que son mas
tranquilas”. Con esto, vemos al fAirmaco constituirse como un modo distinto de castigo

(reto), si vamos mas lejos, un castigo sin reto.

A: Claro po. Si porque, cuando te habia preguntado que: que creias que le hacia la pastilla a
Pipe t4- me dijiste que también tomabas pastillas para-

B: °si®

A: Que era para la concentracion me acuerdo

B: si

A: Y:: te iba a preguntar ;Qué significa para ti estar concentrado?

B: ¢Para pasar de curso?

A: Pasar de curso °Ya°.

B: Y para hacer las tareas.

A: Y para hacer las tareas. Eso significa para ti estar como concentrado, ya (0.1) Y qué
piensa- (X) ¢Y qué hacen las personas- (0.1) las otras personas de repente cuando estan
concentradas? (0.1) ¢hacen otras cosas 0 no?

B: Si.

A: ;Como [qué-

B: Como lavar la loza]

A: hehh, como lavar la loza ;Ah como otras cosas mas cotidianas de repente o no?

B: Si.

A: 1Ah: mira, ya. Entonces estar concentrado sirve para hacer como distintas cosas, estar
concentrados, o sea, pasar de clase, lavar la loza. Y t0 cuando estas concentrado ¢qué
cosas haces por ejemplo?

B: Hacer las(x) a (x) a escribir.

A: (Escribes?

B: (hum) También, la tia, la tia Sandra me escribe en la pizarra para copiar.

A: Ah:: y ta copias en la pizarra, ya, ah:: mira, mira.

Podemos ver también, la explicacion por parte del hablante de uno de los elementos
en la triada del diagndstico TDAH, que es la concentracion. Las pastillas se vuelven
auxiliares en la concentracion, permiten que esta ocurra, se lleve a cabo, respondiendo a

“los deberes” del hablante. De la concentracion vemos que siguen acciones como “hacer



tareas” y para otras personas (probablemente, adultos que el nifio pueda observar) “lavar la
loza”. Es decir, funciones de hogar, funciones que los adultos realizan como un deber.

El deber hacer en los espacios del aula, es hacer las cosas que la profesora ordena,
entre ellas copiar de la pizarra. La pastilla se presenta de nuevo en razéon de lo académico y
los deberes del nifio, permitiendo la accion necesaria para esto (la concentracion). Por tanto

evidenciamos la funcién del farmaco, operando indirectamente en el orden y la disciplina.

Psicofarmaco de la Esperanza.

Como se defini6 previamente, el psicofarmaco juega un rol importante asociado a la
esperanza. En ella se articulan deseos y ciertos efectos que se proponen realizables en un
futuro (Rose, 2007). Esta aparece como otra funcion atribuida al farmaco desde el habla del
nifio. Podemos ver estos efectos ilustrados en algunos dibujos como se muestra en la Figura

3, asi como en la descripcion descrita al reverso de la misma.

Figura 3. Dibujo realizado por uno de los participantes en la aplicacion del instrumento. En el reverso, escrito
por el mismo participante dice: “Pipe se toma las pastillas y juega con animo”



En este caso, la forma en que se detalla la accion (Potter, 1998) resalta un estado de
animo. La sonrisa del nifio puede comprenderse como una expresion feliz, bajo los recursos
de ciertas necesidades culturales y especificas (Kress y van Leeuwen, 2006) sin caer en
interpretaciones demasiado aventuradas. Quiza yendo un poco mas lejos, se pueda sugerir
el dia soleado como complemento al estado de &nimo.

Figura 4. Detalle rostro feliz Figura 3.

Como se muestra con mas detalle en la Figura 4, el rostro feliz sumado al
maximizador (“mas”) parecen adquirir funciones de una retdrica ofensiva, la que segln
(Potter, 1998) se define como una descripcion que socava otras descripciones alternativas
en el espacio del discurso que se supone argumentativo (lo alternativo siendo una accion
ineficaz o nula del farmaco) sumando también otros efectos con injerencia en lo académico
(como también se evidencia en el Rl Pharmakorden) descrito con otro maximizador
(“sube”).

B : Pipe se toma las pastillas y s(X) y:: y juega con mas animo.

A : Se toma las pastillas y juega con mas animo.

B : °se toma las pastillas® y las(x) las calificaciones le sube.

A Y sube sus calificaciones, mira:: a ver ((Tomando el dibujo de N)) préstamelo un
poquito ((mira el dibujo 0.4)) °°juega con mas animo°° mira:: ;Y ti B2?

B2: 1Ya que voy a poner ahi con su familia.

A : Si dale, este, no te preocupes.
0.2)

A Y Bt0::? >Bueno po tl me dices que consu<mes:: eh:: como::

B : Las pastillas.

A : Claro pastillas, y tu dices que no te: sientes que no te sirven mucho.

B : No.

A :No:

(0.2)



>

: Como te digo, no te preocupes, esto no lo voy a comentar con nadie, asi que
no te preocupes, estamos en confidencia.

. ((gesto de aprobacion))

: Bueno, es bueno saber eso también, o sea:
0.2)

: ¢Tu sientes, que quiza el deporte es algo que te sirva mas o no?

. ((gesto de afirmacion)) [

2: Pipe se va::][...]

W W > > W

Esto contrasta lo expresado desde la nulidad de los efectos del farmaco. Lo que se
pone como deseo, accidn futura o posible, es lo que se evidenciara como esperanza.

En una linea similar vemos también como se socava la funcién concreta del farmaco
cuando se ponen opciones distintas al mismo (en sus efectos) como el deporte. En este
sentido, los hablantes parecen tener en cuenta otras opciones, mas que las cualidades

concretas del farmaco.

A:[...]Y estas pastillas ;tu piensas que te han servido para aprender mas por ejemplo, o

no?

Si.

:Ya (0.1) ¢ Y qué significa para ti aprender? ;Asi como::?

: Para ensefar, para después, porque yo voy a ser militar, para ensefarles a los alumnos.

: Ah: ta (x) ta quieres ser militar después, y para ensefarle a los alumnos. Ah:: mira.

: Porque, alla en la escuela de ingenieros hay alumnos.

: En la escuela de ingenieros, ya. Ah:: >ya< entonces tu piensas que las pastillas te pueden
ayudar como a eso, ya.

>WHWPH W

En otros casos, la esperanza aparece de forma indirecta asociada al farmaco. El
farmaco permite acciones como el aprendizaje, que el hablante manifiesta como necesario
para desarrollar eventos futuros en los que se posiciona. Bajo lo que es llamado gestion de
intereses (Potter, 1998) como vemos en la cita anterior, la importancia que el hablante
desarrolla una idea de ensefianza con el llegar a ser alguien distinto del ahora, que va a
ejecutar eso que permite el farmaco. Vemos esta accién futura como un compromiso
expresado como acto de habla (“yo voy a ser”). Entonces el farmaco se constituye desde la
posibilidad de asistir al hablante en el desarrollar una meta, un objetivo a futuro. Esto se

puede evidenciar en otros dibujos hechos por los participantes, como el de la Figura 5.



Figura 5. Dibujo realizado por uno de los participantes en la aplicacion del instrumento. En el reverso, escrito
por el mismo participante dice: “Pipe desidio aser barra asta que no pudo mas y se yso muy musculoso y
fuerte”

Vemos que la accion deseable del farmaco se describe a modo de organizacion
narrativa (Potter, 1998) realizada por el hablante. La estructura de esta narracion en la que
el resultado del consumo es un estado de fortaleza (“musculoso y fuerte”) se sustenta en la
accion de “hacer barra” y en los detalles de “hasta que no pudo mas” que da temporalidad
al relato y de la Figura 6, en que se ilustran los brazos del Pipe, con un grosor que

evidencian el desarrollo de su musculatura.

: Mish ((me quedo observando el dibujo ) m:: ;Y ta B?

: ((muestra su dibujo))

- hahh (0.1) >y a ver ¢y qué dice atras? <

: Ehm: Pipe decidio: ((lee, mira a la cAmara y deja caer la hoja en la mesa)) Pipe decidio:
hacer ((sigue leyendo de la hoja)) barra hasta que no pudo mas y se hizo muy mus(x)
musculoso y muy fuerte.

: Hah, se hizo muy musculoso y muy fuerte (inaudible) ((B y B2 se rien)). Oye, sus
finales igual se parecen como::: como un poquito. Es como::: eh Pipe un poco como, en
su lugar, como colgado del arbol

B: °Si°

w>w>

>



Figura 6. Detalle de los brazos de la Figura 5

También se puede notar, tomando en consideracion los consejos de Edwards
respecto del AD, en términos de reparar en lo que no se dice (Ifiiguez, 2003), que lo que
permite el farmaco como resultado final o deseable, sea un poder o fortaleza, y que lo no
dicho, es decir, el presente del hablante, sea un estado desprovisto de esto (por tanto
impotencia, debilidad). No es rol del AD decretar esto Gltimo como una certeza de lo no
dicho, sino mas bien evidenciar el contraste que supone lo que permitiria el farmaco, con lo

que no esta haciendo en el presente.

>

: Mira, eh:: me acuerdo que: td decias que las pastillas que tomabas no te hacian efecto.
Decia eh:: te queria preguntar- eh: ;por qué dices que no te hacen efecto?

: Porque igual sigo, desordenado.

: lgual sigues desordenado ¢ Y qué significa para ti ser desordenado?

: Eh: portarme mal y nunca estar quieto en la clase.

: °Portarte mal y nunca estar quieto en la clase® (0.1) Y por ejemplo ¢qué efectos te
gustaria, que tuviera la pastilla?

B: Portarme bien en la clase.

A: Portarte bien en clases, ya.

>W>w

En continuacion con otras lineas argumentativas, en donde se describe la nulidad del

efecto del farmaco, podemos ver elementos que pueden también ser asociados al repertorio



Pharmakorden. Esta (la nulidad) se define en términos de “seguir desordenado”. Elementos

1’7 13

anomalos de lo establecido por lo disciplinario (“portarse mal” “nunca estar quieto en
clase”). La diferencia que puede establecerse con este repertorio (Pharmakorden), es que lo
que el hablante describe como accion del farmaco, se da en contraste a lo que no hace
(permitir que el hablante se porte bien, que esté quieto) lo que podria definir una accion
disciplinaria del farmaco. Sin embargo, esta queda delimitada en el terreno de la esperanza,
porque la accion disciplinaria se pone como efecto deseado, es decir, el hablante buscaria

que el efecto del farmaco tuviese una funcion disciplinaria.

No Examen

Se nombrd este Rl No Examen, bajo la operacion sencilla de “no” como negacion u
oposicion hacia el “examen”. Este repertorio emerge por un singular tipo de respuesta
expresada por el hablante en la aplicacion del instrumento, y que guarda relacion con lo no
hablado, lo gestualizado, lo reproducido. Aqui las respuestas y descripciones del hablante
ponen poco de €l en juego. En este sentido, como se ha expuesto con el examen en el
apartado teorico, este determina cierta gobernabilidad, ejerciendo clasificaciones en busca
de un sujeto individual décil. Pero como se ha visto, no se puede esperar que todos los
sujetos respondan de un modo pasivo, de hecho, muchos se oponen a la finalidad del
examen de reducirlo al ambito de sus respuestas (Ball, 1993). Si bien esta operacion es
ciertamente mas compleja de lo que se pueda argumentar en este repertorio, llama la
atencion el hecho de que las sucesivas preguntas del instrumento, la basqueda de respuestas
habladas, escritas e ilustradas, operen bajo la modalidad de un examen. Esto va mas alla de
un hecho evaluativo, digamos académico. El poner una calificacion no es interés del
instrumento, asi como muchas veces se les manifiesta a los hablantes. Sin embargo, de sus
descripciones y sus respuestas, se generan una serie de procedimientos que responden al
enfoque metodoldgico establecido, que de algiin modo clasifica y depura el habla del nifio
participante, clasificandolas. De algin modo, el ultimo infiere que sus descripciones y
respuestas son protagonicas, y en el caso de lo expuesto en este repertorio, pondra lo menos
de si, se mostrara reacio a responder, copiara otras respuestas.

Es dificil visualizar en la operacionalizacion de un RI, algo que tome un “no habla”

de los participantes, tomando en cuenta la dificultad que esto Ultimo tiene en un espacio



amplio de interpretacion, asi como Potter y Whetherell (1996) sefialan, “Una de las
dificultades de cualquier analisis de la funcidn del lenguaje es que inmediatamente estamos
envueltos en una interpretacion. Esencialmente el analisis del discurso implica el desarrollo
de hipotesis sobre los propositos y las consecuencias del lenguaje” (p.64). Bajo este espiritu

se continuara con los fragmentos seleccionados.

A :[...] Entonces yo les voy a mostrar ((abriendo el kamishibai)) >un cuentof<vy (.) les
voy a preguntar algunas preguntas sobre ese cuento ((ajustando los elasticos del
teatrillo)). Este cuento se llama Pipe el Inquieto.Ahora les queria hacer unas preguntas
respecto de esto ;Qué piensan ustedes como:: del protagonista? ;De qué creen que se
puede tratar el cuento del Pipe el inquieto por ejemplo?

(0.3)

A : Como les digo (0.1) lo que respondan (0.1) esta bien, con confianza

B : ((mira hacia al kamishibai apoyado en su mano derecha sobre a mesa))

B2: ((mira el kamishibai con atencidn))

(0.3)

A : como por ejemplo si les llama la atencidn algo particular del personaje también.

B : ((Mantiene su postura. La cambia poniendo sus manos entrelazadas sobre su boca))

B2: ((Me mira a mi y al kamishibai))

0.7)
A : °he° Yo les voy a comentar algo sobre Pipe. [...]

Podemos ver que ante la pregunta planteada, aparecen silencios ((0.3), (0.3) y (0.7)).
El silencio se considera un elemento cuasiléxico dentro del sistema paralinguistico y
técnicamente se definiria como “ausencia de habla durante mas de un segundo” (Cestero,
2016, p.61). Sin embargo, como se menciono en el aparatado de analisis, el silencio no sera
siempre el mismo y al mismo tiempo la ausencia de sonido siempre comunicara (Cestero,
2016). La implicacion, dentro de la dimension pragmatica, de este silencio, parece ir entre
la timidez y la reflexion. Los participantes miran la imagen y parecen estudiarla, por lo que
no se infiere una actitud de rechazo inmediato. Al mismo tiempo uno de los participantes
mira al investigador, como buscando una respuesta visual. EI No Examen, se evidenciaria

en el no querer apostar aln por una respuesta que pueda someterse a juicio del investigador.

A :[...]1Y Los papas dijeron si: pucha, entendemos ((Cambio lamina del Kamishibai))

B : ((se toma la cabeza con las dos manos sobre su cabello))

B2: ((se apoya en su mano derecha observando la historia. Su rostro muestra leves
facciones de suefio))

A : Entonces los papas de pipe lo llevan a un doctor para que les dijeran que es lo que tenia

[...]



A veces los gestos aparecen como respuestas sutiles en medio de la aplicacion del
instrumento. El gesto en particular, se encuadra en un sistema de lenguaje llamado
quinésico, que junto con otro sistema llamado paralingiistico, son parte de los sistemas
béasicos para producir enunciados (Cestero, 2016). Dentro del sistema quinésico, el gesto se
entiendo como un “movimiento psicomuscular con valor comunicatico” (Cestero, 2016,
p.62) que ayuda en la comunicacion o matizacion de los significados verbales. Llevar las
manos a la cabeza, las leves facciones de suefio en combinacion con la postura, comunican

un estado que podemos definir como tedioso, o de poco interés frente al instrumento.

A :[...] tPasa el periodo de la mafiana, luego llega el de la tarde y mientras la profe se
pone a revisar que los nifios hagan sus ejercicios eh:: Pipe no aguanta mas, se para de la
silla y dice ya: hagamos una fiesta ((Me pongo de pie desde detras del kamishibai 0.2))
¢Qué piensan:: hasta el momento que pueda ocurrir después? ;O conocen a alguien
como Pipe de repente 0 no?

(0.4)
B : ((mueve la cabeza en forma de negacion))
B2: na
A :¢no?
(0.4)
A :Eh:
0.3)
A : °Aver que puede ser® Y han escuchado eh:: nu(x)nu(x)nunca han e-(x) ¢nunca han
visto un cuento asi antes?
B : ((asiente con la cabeza))
A :¢0ono? ;Cdémo en este formato o no?
B : ((niega con la cabeza))
B2: ((niega con la cabeza))
A : (No?
B :no
A : Ya: Mira, queda poquito y les voy a hacer las ultimas preguntas para [...]

También podemos ver, que la combinacion de gestos y silencios, pueden determinar
otro tipo de respuestas. Por ejemplo, los silencios posteriores a las preguntas ((0.4) (0.4)
(0.3)) sin ninguna manifestacion gestual de por medio, implican que los participantes no
sostienen una respuesta hablada, o no hablada, que continte con la conversacion. Luego en
la aparicion de los gestos (gesto de negacion) concretizan la negativa a cualquier tipo de

habla verbalizada o respuesta explicita frente a lo planteado en el instrumento.

A : ;Qué creen que pasa después en esta historia?
(0.4)
B : ((Observa con cara de aburrimiento)).
B2: ((observa apoyado sobre su brazo derecho con la cabeza inclinada))



: Han (x) han (x) han:
0.2)
- de repente:: (0.1)¢ o conocen a alguien que haya vivido una historia similar? O:::
(0.2) (B y B2 mantienen posturas))
: ¢como la de Pipe por ejemplo?
0.2)
: ¢Se imaginan que podria suceder después 0 no?
(0.4)
B : ((Observa con cara de aburrimiento))
B2: ((mira hacia adelante con las manos cruzadas frente a su boca 0.3)) ((mira hacia
adelante con cara pensativa))Sit
A: {Cbémo pipe por ejemplo?
B2: e:: ¢Se hubiera tomado las pastillas y ya no hubiera estado tan inquieto?
A : Ah mira, ya.
B2: Hubiera ido al colegio y ya no hubiera estado haciendo lo que hacia antes.
A :Ya: ;Y taB?
B : ((levanta uno de sus hombros como en sefial de no saber)).
A :¢no:? hahh,

> >» » >

Sumadas a las combinaciones gestuales y de silencios, las posturas de los
participantes ayudan también en la contextualizacion de los mismos. Las posiciones
posturales pertenecientes al sistema quinésico, se definen como “posiciones estaticas que
adopta o puede adoptar el cuerpo humano y que comunican, activa o pasivamente”
(Cestero, 2006, p. 63). Se entiende por el gesto facial y por la posicion postural de los
participantes la manifestacion de un estado de tedio. Sin embargo en este caso, la
insistencia del investigador permite la emergencia de respuestas habladas por parte de los
participantes Uno de ellos, B2, cambia su postura y manifiesta otra expresion facial
(pensativa). La implicacion de que sea pensativa, es que el participante pareciera buscar
una respuesta que verbalizar. Cosa que hace, al describir los efectos del farmaco en razon
de que estos hacen que Pipe (personaje del instrumento) fuese al colegio y deje de hacer lo
que hacia antes (lo que hacia antes queda contextualizado en la narrativa de la aplicacion y
hace referencia al desorden que realiza Pipe en clases, y su mal rendimiento académico).

Cabe sefialar, que esta ultima parte del fragmento, pertenece al Rl Pharmakorden,
dada la funcién normativa descrita por los hablantes en relacion al farmaco. Sin embargo,
fragmentos como estos, quedarian completamente descontextualizados sin el registro de
conversacion precedente, que sirve también para dar cuenta de la variacion de los

repertorios.



A

>WTU>OWm

. [...] Bueno chicos, como yo les habia dicho ;es como un poco fome? que y les entregue

los finales po?, o no?
> ajam
: ((rie))
- los vamos a |dibujar, los |vamos a dibujar
Yo les voy a dar un espacio, para que ustedes dibujen tranquilamente
2 No: 1 ((se cubre la cara con ambas manos))
: El final que se les ocurra, aca como les dije [...]

Vemos también respuestas que hacen uso de reguladores interactivos (“Ajam”) asi

como cambios de entonacion. Estos otorgan matices a las respuestas del hablante. En el

ultimo caso develan su posicion frente a parte de la aplicacion del instrumento que implica

la produccién de un dibujo. EI tono descendente como parte de lo que se conoce como

cualidades fisicas del sonido (Cestero, 2006) implican un desanimo en lo dicho, como si lo

que se afirmara fuese no deseado (“Los vamos a |dibujar, los |vamos a dibujar”) que se

refuerza en la repeticion. Se clarifica mejor su postura por la posterior negacion enfatica

(“No:1”) que ademas se acomparfia por gestos que contextualizan aun mas lo expresado

(cubrirse el rostro).

Esto puede complementarse, con otro fragmento similar, en que la reserva que toma

el hablante hacia el desarrollo del dibujo, es posterior a su realizacion.

A:

A:

W

>w>wp>

B:

Entonces este es mi final ((mostrandole a Mx mi dibujo 0.3)) Eh:: Pipe decide-

0.2)

eh: dejar de tomar pastillas y se une a un equipo de Futbol. Se convierte en el goleador
estrella del equipo. Hehh ((dejando mi dibujo en la mesa)) >°A ver°< muéstrame td tu
final.

: Dice:: ((Levantando la lamina por el reverso y mirandola por abajo)) tay que no::

((cubriéndose el rostro con ambas manos))

. 1 No no, tranquilo, tran[qui-

No dibujo asi ©] ((rie y se cubre la cara nuevamente))

- hehh no:: tranquilo, tranquilo ©
: que horrible.
: Como te digo, a mi no me importa: como dibujes, sino mas que nada de ques (X) que

crees que se trata tu dibujo, o que querias decir con tu dibujo. Eso es importante, o lo que
tl piensas respecto al dibujo, también.
Dice, Pipe se fuea[...]

El hablante se muestra reticente a mostrar su dibujo, lo que se enfatiza en las

entonaciones (“tay que no”), y los gestos que complementan el habla (cubriéndose el rostro

con ambas manos). La forma gestual, que acompafia lo dicho desde lo pragmatico, implica

de forma mas clara reserva por parte del participante a realizar la actividad del dibujo. No



querer mostrar su dibujo, para que este no sea puesto bajo el juicio del investigador. El
dibujo como respuesta al examen de la aplicacion, en que toda la subjetividad del hablante
se ve reducida, y la oposicion del mismo ante esto. El investigador intercede (como en
variadas circunstancias) argumentando la finalidad no evaluativa, o de juicio, de la
aplicacion (examen). La posicion ofensiva en la retorica del investigador, permite que el
participante cambie de parecer, y decida comentar su dibujo. Es interesante notar que sin el
juicio evaluativo de por medio, el participante cambia su postura de oposicidn.

Otro modo de oposicion ante el examen (aplicacién) ocurre a modo de
reproducciones de enunciados, 0 respuestas que como se adelantd en el primer repertorio
(Phérmakorden) se apoyan en lo dicho por el investigador sin manifestar, o develar una
posicion.

A : Miren yo este ejercicio lo he hecho antes con otros muchachos, y ellos (.) tienen tres

finales para esto ((buscando las laminas 0.3)) yo les voy a mostrar los tres finales que:
(x) que me mostra (x) que (x) que eligieron los otros chicos ((cambiando las laminas
0.2)) y después les voy a pedir que ustedes que creen un final ;0 no?

B : Si

B2: ((asiente)).

A : ;Por qué es muy fome si yo les entrego los finales? ;0 no?

B2: ((asiente))
B : ((asiente))

Esto se puede apreciar de forma mas clara, en el caso de los dibujos que
desarrollaron los participantes. En una parte de la aplicacion, posterior a la respuestas que
estos entregan ante lo que podria pasar después de que Pipe (personaje de la aplicacion)
consumiera el farmaco, se presentaban, con motivo de la produccién de datos, finales

alternativos de los cuales se hacia preguntas. Dos de estos eran la Figura 7 y la Figura 8



Figura 7. Final A

Figura 8. Final C

Ambos finales alternativos se reprodujeron de forma total o parcial por algunos de
los participantes. Claramente ningun dibujo puede ser reproducido fielmente por completo.
El nivel técnico de quién realiza el dibujo también, depende mucho de ello. En este caso
podemos evidenciar la reproduccion aceptando pequefias variaciones (posicion de los

personajes, detalles), como veremos en la Figura 9, Figura 5 y Figura 10.



Vo . OO
Figura 9. Reproduccién Final A

Figura 5.

Estos dibujos pueden integrar objetos nuevos que no aparecen en el original como

soles, monticulos cerros, etc.



Figura 10. Reproduccién Final C

También variaciones en cuanto a color, disposicion de los objetos. Estos aspectos
que se miran dentro del dibujo, como se menciond anteriormente, se contrastan con lo
escrito, para motivos de analisis. En casos como estos pueden por si mismos, analizando la
produccién del dibujo mas que a los elementos particulares dentro del mismo, describir
ciertas funciones como las que se definen en este repertorio, esto es, dar una respuesta al
examen (aplicacion) que se asume como correcta (porque ha sido entregada por el
investigador) evitando un juicio o evaluacion del dibujo (que como ya se establecid, y se es

explico a los participantes, no estaba en los intereses de la investigacion).

V- Conclusiones y Discusiones
Conclusiones
Construcciones del farmaco. Las construcciones que el nifio diagnosticado con
TDAH hace del farmaco, que constituye su tratamiento, se liga a una doble funcién en
razon de lo disciplinario y lo regulatorio. Ambas, por si mismas y relacionadas, se
enmarcan en la idea del gobierno de las poblaciones, en donde el nifio, como se ha

mencionado, ocupa un lugar protagénico.



La marcada tradicion disciplinaria de las escuelas por un lado, hace reflejo en el uso
del farmaco, como un auxiliar en la concrecion de cuerpos déciles infantiles. EI consumo
de la pastilla para la concentracion y el estar quieto, no tendrdn como objetivo otros
intereses del nifio mas que el asistirlo a desenvolverse en los espacios académicos, el
portarse bien, el pasar de curso. Lo disciplinario en este sentido responde a una idea de
orden, de gobierno, pues son los mismos nifios los que se hacen agentes de esto.

Del mismo modo, el psicofarmaco no solo se transforma en un medio auxiliar de
autogobierno, sino que ademas opera en los deseos y fantasias de los nifios respecto de lo
que este promete. Esto solo refuerza el autogobierno, al volver a los nifios militantes,
propagandistas del farmaco, incluso cuando sienten que este no hace nada.

Con esto podemos responder en parte, las preguntas de investigacion referidas
principalmente a la construccion y funciones del farmaco, al rol que desempefia el nifio en

estas construcciones, a la incidencia de estas en su condicion de vida.

Afecto, sufrimiento y soledad. A veces en la investigacion aparecian elementos
relevantes de trabajar, sin otra justificacion que la apreciacion personal del investigador.
Este material representaba dificultades para ser depurarlo o analizado, y se podia caer en el
riesgo de tomar posturas frente al mismo. Precisamente segin Antaki et al. (2003), el tomar
esas posturas representa uno de los caminos al desarrollo de un pseudoandlisis. Ademas de esto,
como en otros casos, los materiales se presentaban como Unicos o escasos. En otros, no habia modo

de trabajar estos aspectos dentro del marco y enfoque de analisis establecido.



Figura 11. Regalo de Navidad

La Figura 11, es un dibujo que uno de los participantes le extendio al investigador
durante la aplicacion del instrumento. Como podemos ver en la parte superior dice Feliz
Navidad. Y pareciera ser un tipo de robot que extiende una tarjeta del cual brota un
corazén. Podemos ver mas adelante que el nifio explica que el dibujo se trata de feliz
navidad, lo que implica es un regalo. El dibujo en este caso tiene un valor simbdlico, que no
puede ser codificado sin otorgar una motivacion afectiva al participante. Es interesante ver
como este tipo de interaccion abre preguntas sobre el campo afectivo y su codificacion en
el AD.

:[...]lo que yo les voy a pedir es que ponga::n, ehm::, su nombre en sus dibujos
0.2)

: Para que yo después de[hacer(inaudible)-

: Esto se trata de feliz] navidad © ((Levantando su hoja))
. A ver cuéntame sobre ese final.
: °es el dibujo de feliz navidad®

: ¢De quién?

: Para usted de feliz Navidad.

: Ah: hahh, muchas gracias, te lo agradezco. Hahh, muchas gracias J, lo voy a guardar.

>WPWD>W> >

Del mismo modo, tanto la Figura 11, como la Figura 12, abren preguntas sobre la

produccién de las motivaciones afectivas.



Figura 12. Pipe se cae de la colina.

En la Figura 12, vemos el cuerpo de Pipe descabezado rodando por lo que parecen
ser un par de cerros. Llama la atencion el borde del cuello de Pipe sin cabeza pintado con
rojo, que acorde a nuestros recursos cuturales (Kress y van Leeuwen, 2006) nos lleva a
pensar en sangre (y asociada a ella muerte). Vemos también un pez de gran tamafio, que el
participante confirma como un tiburdén. La Figura 13 (que muestra el reverso de la Figura
12), sale escrito (por el participante) Pipe fue a un lugar llamado “La colina misteriosa” el
fue a saltar pero con las pastillas ya no podia intento salta y crak!! cayo y rodo cuesta
abajo.

Entonces Pipe, que estad descabezado, caeria en un terreno de agua, en donde el
tiburén seguro lo devoraria. Una lectura ajena a las reglas de la investigacion nos lleva

inmediatamente a los signos agresivos del dibujo.



Figura 13. Reverso Figura 12. “Pipe fue a un lugar llamado “La colina misteriosa” el fue a saltar pero con

las pastillas ya no podia intento salta y crak!! cayo y rodo cuesta abajo.”

Podemos ver que acontece todo lo contrario al ejemplo anterior (en Conclusiones,
apartado Intervencién del farmaco en el cuerpo) de como el farmaco afectaba la
corporalidad. En ese caso era mucho mas concreto. Aca es todo lo contrario. Esta cargado
de simbolos que hacen dificil definir los recursos a utilizar para trabajar con él.

Se puede definir inmediatamente, tomando algunas licencias en cuanto a
interpretacion, que el desarrollo de la narrativa por parte del participante expresa un dafio
provocado por el farmaco. Pipe iba a saltar, pero el farmaco se lo impidio y ocurri6 todo lo
mortifero que se deduce a continuacion. Sin embargo cuand el participante describe la

accion, le resta consecuencias al efecto del farmaco (“solo se rajo la ropa”).

W

: Pipe fue a un lugar llamado la colina misteriosa. El fue a saltar, pero con las pastillas ya
no podia- (X) ya no podia e intentd saltar y crap, cayd y rodo cuesta abajo.
: Oh: cayd y rodd cuesta abajo (0.2) Oye y se ven como unos peces ahi como::
- Ujum
: Estos son como:: un tiburon.
: Ujum y los otros peces.
: Oye pero (0.1) cay6 y qué (x) ¢qué le paséd después?
: No: no pudo sal(x) seguir saltando, mas.
: M:: no pudo seguir saltando mas.
IV
: ¢Pero ah (x)eh: le pas6 algo malo, o sea, se callé se hizo dafio? O::
: No: se le rajé un poquito la ropa.
: Ah, se le rajé un poquito la ropa.
: Es que era puro pasto.

WP>WP>WP>W>W>wW>

En ambos casos, hay claras muestras de afecto puestas en el dibujo. En la Figura 12
sin embargo, de nuevo tomando ciertas licencias para interpretar, pareciera también haber

un monto importante de sufrimiento. Es dificil afirmar eso desde la interpretacién de un



dibujo, y en cuanto a AD, lo que se presentaria como relevante no es el contenido del
dibujo, sino como el participante utiliza recursos retoricos, para socavar la idea del farmaco
con efectos negativos (No era tan malo, ya que solo se le rajo la ropa).

Estos dos ejemplos, méas la mayoria de los dibujos, por lo general representaban a
Pipe, solo, sin la compafiila de amigos o de adultos. Esto abre también importantes
preguntas respecto de como los nifios diagnosticados y medicados viven su subjetividad.

Metodologias de investigacion en y con nifios. A pesar de haber un marcado
incremento en estudios que toman al nifio como objeto de investigacién, son pocos los que
dan cuenta de metodologias que permitan hacerlo participante o colaborador de ellas. Esto

representa dificultades pero al mismo tiempo representa importantes desafios.

Desarrollo y aplicacion de instrumentos. El disefio del Kamishibai requirié de un
tiempo importante de reflexion. Mas alla de considerar los aspectos materiales del teatrillo,
lo importante era reparar en la forma mas efectiva de intervencion en el espacio del nifio.
En este sentido el Kamishibai como instrumento permite un acercamiento efectivo y
amigable con los participantes. Es flexible en la posibilidad de introducir preguntas y
preocupaciones del investigador en el espacio ya sea del desarrollo del cuento, como en las
intervenciones que se pueden realizar en medio de la su aplicacion. Ademas se puede
proponer desde un enfoque colaborativo de investigacion participante o a modo de taller.

En este caso (y me parece que independiente de cualquier instrumento) habia que
tener un cuidado especial, respecto de las recomendaciones de tratar ciertas tematicas que
podrian ser angustiantes para el nifio. Creo que el Kamishibai en este sentido presenta tanto
limites como aperturas. Los limites se trabajaran aqui en las conclusiones, asi como las
aperturas en las discusiones.

Los limites que presenta el Kamishibai dependeran mucho del enfoque de analisis
que se proponga. En este caso en particular, creo que las imagenes asi como la narrativa
propuestas resultaron balancearse de un modo desigual frente a las respuestas y
descripciones de los nifios. La aplicacion contemplé un espacio equitativo para que los
nifios tuviesen la oportunidad de manifestarse tanto a nivel de habla, texto o ilustracion

(dibujo). Sin embargo creo que las imagenes y la narrativa tenian una carga de simbolos e



historia que no permitié un desarrollo mas amplio de sus propios simbolos u opciones
narrativas diferentes. Esto se entiende principalmente por el enfoque inicial de la
investigacion, que consideraba méas el contenido que el habla y la produccién de discursos.
Por lo que para este tipo de analisis, dentro de un disefio semiestructurado de intervencidn,
se recomienda un uso moderado de imagenes y una narrativa sencilla, en la medida de la
integracion de las preguntas y objetivos.

Un factor importante que al parecer del investigador influyé en respuestas y
descripciones asociadas mas a la figura del farmaco que la dimension diagndstica, quiza
tenga que ver con la disposicion narrativa y el corte del cuerpo inconcluso. Si bien en el
cuento que se presentd se integraron ambas dimensiones. El corte del cuento inconcluso
apuntaba a lo que podria pasar después de que Pipe (personaje principal del cuento) tomaba
la pastilla. Mientras los aspectos en relacion al diagndstico eran secundarios o transitorios.
Esto de modo no intencionado pudo haber dado una direccionalidad al habla del nifio, del

cual se realizé el corpus textual y posterior analisis

Instrumento examen. Como se desarrollé en el apartado de resultados con el
repertorio No Examen, las respuestas y descripciones de los nifios frente al instrumento
asumieron una funcion de oposicion frente al examen. Dada la tradicion disciplinaria y
normativa del colegio, ademas de la presencia del examen en la determinacion de todos los
niveles de saber y promocién de los sujetos dentro de los mismos, los nifios estan
constantemente siendo evaluados y calificados. EI Kamishibai se presentaba con la
consigna inicial de la confidencialidad y de que todas las respuestas eran validas. Sin
embargo los nifios deciden por si mismos lo que quieran o no quieran manifestar.

Foucault sefiala que el examen opera desde un nivel desigual de relaciones de poder,
desde el poderoso al impotente, como un intercambiador de saber (como se cita en Ball,
1993). Tal vez la figura adulta del investigador predispone un espacio (considerando que se
dio en la arquitectura de un colegio) en que las constantes preguntas motivadas por la

investigacion, se confunden con los intereses evaluativos y calificativos del profesor.

Rol del investigador. EIl rol del investigador debe ser activo y empatico con los

nifios (Kennedy et al., 2001). Creo que frente a esto hubo una buena disposicién y



acercamiento, pero hubo errores en lo referido en tres aspectos. En algunos casos el
investigador realizaba mas que una pregunta, serie de preguntas. Esto en si, no interfiere
con las respuestas del nifio, sin embargo interfiere en la comprension y coherencia de las
respuestas (al hacer muchas preguntas se respondia de forma general, o se respondia a todas
de modo afirmativo). En otros, el investigador realizaba preguntas cerradas de si o0 no,
dificultando la apertura de temas. También, el investigador asumia un rol pasivo, no
indagando mas en las respuestas que entregaban los nifios. Esto se dio sobre todo por falta

de experiencia.

Analisis. Como se hizo mencién en los resultados, el habla del nifio en ciertos
contextos es mas acotada y retraida que la del adulto. Esto represento ciertas dificultades en
términos del andlisis de las producciones del habla, dada las descripciones breves de los
nifios y la opcién que tomaron por combinaciones de gestos y posturas por sobre las

respuestas habladas.

Lo que no se pudo abordar.

Diagnostico. La investigacion no pudo dar respuesta a la dimension de las
construcciones sobre el diagndstico. Los discursos que atravesaban el habla del nifio
circulaban mas por la figura del farmaco. Una de las explicaciones de esto se formuld
previamente. Otra explicacion puede ser que lo referido al diagnostico tenga cualidades
mas abstractas en comparacion al farmaco que representa aspectos mas concretos (incluso
materiales). El diagndstico representa un momento que conjuga distintas instituciones,
pesquisas e incluso elementos de la dimension afectiva (esto Gltimo se abordard en las
discusiones). Lo que surgio en relacién al diagndstico fue reducido, y no permitié una

lectura o0 un acceso a la operacién de un discurso.

A : O que piensan del:: por ejemplo del: o cuando han ido al médico ¢qué les ha parecido
esa: (X) esa experiencia?

B : ((mirando la caja de lapices)) 1Bien.

A : E:¢Es tranquila? E: ;0 no?

B2: ((Haciendo un gesto de afirmacion con la cabeza)).

B : ((mirando la caja de lapices)) El rosa claro no se ve.



Pipe el inquieto. Un elemento central de la narracion y que se intencion6 como

pivote para la entrada a las descripciones tanto del farmaco como del diagndstico, fue el

personaje

principal del cuento, Pipe el Inquieto. Sin embargo este no fue influyente en

términos de abrir tematicas asociadas al diagndstico. Si bien se propone a Pipe como un

nifio diagnosticado con TDAH, no hubo instancias en que los participantes se identificaran

plenamente con su figura.

A

B
A
B2

: ¢Oigany les ha pasado algo como lo que le(x) que ((B: mueve la cabeza de un lado a
otro sefialando una negativa)) le pasa a Pipe? ((B2: mira hacia la cAmara)) ;0 no? ;eso
del mé:dico?

: ((negando con la cabeza nuevamente)) A mi no
B2:

((Mira nuevamente la camara))
(0.6)

: O sea si, algunas veces.

: Ah ¢algunas veces?

: ((asiente con la cabeza)) Si.

En ocasiones se hacian descripciones de Pipe, en términos de la infancia anormal, u

otras descripciones mas concretas, pero sin ningun eventual discurso, o elemento que

atravesase al TDAH o farmaco.

A:

> >W<TWP>WP>WT

> m

[...] Este un cuento que se llama e: “Pipe el Inquieto”. Entonces yo te queria hacer
algunas preguntas respecto de eso (0.1) e: (0.1) ¢Por qué crees que se llama? >0 sea<
(queé::- qué te parece el:: el personaje?

: Raro

: ¢Raro?

: °Aja&° ((asintiendo levemente con la cabeza))
: ¢Por qué raro?

: Porque tiene piernas de: resorte.

: hahh [A:

Y brazos de resorte]

> mira; es llamativo

0.2)

e ¢Y qué piensas del titulo por ejemplo?¢, pipe el inquieto? ;De qué crees que se pueda

tratar este::-=
=Que vaya saltando por todos lados

: Que vaya saltando por todos lados (0.1) Ya. Bueno yo te voy a contar un poquito sobre,

sobre Pipe [...]

Cuerpos intervenidos por el farmaco. Uno de los aspectos que parecia de entrada,

elemento

a considerar como materia relevante de analisis, era el testimonio de los

participantes sobre la incidencia del farmaco en sus corporalidades. Sin mas, se adecuaban



de buena manera al marco y las preguntas de investigacion. Sin embargo, los criterios del
AD en términos de identificar enunciados y discursos, hace énfasis en el cémo se da el
habla de los participantes y no en el qué. En este sentido, el material era poco y concreto (a
diferencia de la Figura 12, en donde el material estaba cargado de simbolos y era mas

abstracto), y no permitia el uso de recursos técnicos para develar otros elementos.

A: Ah: como ese tipo de cosas era parecido a la historia, ya. Y:: eh:: y td por ejemplo ¢Has
tomado pastillas como las que ha tomado Pipe alguna vez, o no?

B: Ajam, si

A: (Si? (0.2) Y como (X) y ¢Qué crees que te hacen esas pastillas por ejemplo?

B: La- la(x)el Ritalin me hizo vomitar

A: (Te hizo vomitar?

B: Si, a: y casi todos los dias que tomaba Ritalin me dolia la guata, la cabeza, vomitaba.

A: 10h: ya, ya (0.2) /Y t0 en estos momentos no estas tomando eso verdad?

B: Ahm, ah ((Hace gesto negativo con la cabeza))

A: Ya, Ya. Claro, porque me imagino que no querias: seguir sintiéndote mal

B: ((Hace un gesto negativo con la cabeza muy rapido))

Quiza yendo hacia el terreno de las discusiones, sea relevante indagar en estos

efectos, y tomar decisiones en términos de organizacion social, informacion o denuncia.

Discusiones

En esta parte se desarrollaran los elementos que de algun modo, rozaron
tangencialmente la linea de la investigacion, y que despertaron cuestionamientos u
observaciones que para el investigador son importantes de desarrollar, de dejar como
posibilidades para nuevas observaciones, y para concluir el proceso de investigacion y fin

de la redaccion de esta tesis.

Desarrollo y aplicacion de instrumentos. Como se menciond anteriormente, el
Kamishibai presenta limites, pero del mismo modo presenta aperturas. La flexibilidad de
integrar aspectos de la investigacion en el espacio de la narracion presenta un potencial
ilimitado. Sobre todo si la aplicacion rescata el espiritu del mismo. Esto quiere decir, que
los nifios sean participes de la elaboracion de la narracién. Yendo mas lejos, del mismo
Kamishibai.

Quiza esta observacion escape de la orientacion de la investigacion, pero en

términos metodoldgicos el Kamishibai puede ser trabajado en distintos espacios y con



distintos materiales (materiales reciclados, materiales faciles de conseguir etc.). Las
teméticas pueden abordar elementos para problematizar la contaminacién del medio
ambiente. En la narracion se pueden trabajar aspectos de violencia como el bullying, acoso

infantil, discriminacion de género etc.

TDAH como dispositivo. Uno de las ideas que se sopesd desde el inicio de la
investigacion, era de la nocion del TDAH como dispositivo. Esto dado los distintos
elementos que parecian cuadrarse con la definicién, y que permitian desde una lectura
Foucautiana, desarrollar una nueva racionalidad del trastorno.

La nocion de dispositivo es variada, dado su asociacion a elementos heterogéneos
que se ponen en juego. Precisamente Castro (2011) define el dispositivo como “red de
relaciones que se pueden establecer entre elementos heterogéneos: discursos, instituciones,
arquitectura, reglamentos, leyes, medidas administrativas, enunciados cientificos,
proposiciones filosoficas, morales, filantropicas, lo dicho y lo no dicho” (p.99), y Castro-
Gomez (2010) profundiza:

Los dispositivos son, entonces, emplazamientos que ponen en relacion diferentes

elementos, pero que son algo mas que la simple sumatoria de sus elementos. Es

decir, se definen por la funcion que cumple la relacion en su conjunto y no por la

particularidad de los elementos relacionados (p.64)

La idea del TDAH como dispositivo surge entonces por la integracion de este, en
distintas esferas e instituciones. Ya habiamos referenciado su caracter de construccion
social (Ceardi et al., 2016) asi como de formacion discursiva (Bianchi, 2010; Pefa et al.,
2015), por lo que entendiamos su basamento como relacional e integrador de otros
discursos. Sin embargo, un ultimo elemento se prestaba para hacer mas convincente la
hipdtesis de este como dispositivo, que es lo referido a la urgencia, que Castro utiliza para
definir al dispositivo:

“Se trata de una formacion que en un momento dado ha tenido que responder a una

urgencia. EIl dispositivo tiene asi una funcidn estratégica, como por ejemplo, la

reabsorcion de una masa de la poblacion flotante que era excesiva para una

economia mercantilista” (2011, p.99)



Tomando todos estos elementos, podemos hacer el ejercicio (casi clinico) de ver los
criterios que cumple el TDAH como dispositivo. Primero como una red de relaciones que
se pueden establecer entre elementos heterogéneos. Podemos empezar por decir que el
TDAH representa una red de relaciones con elementos como los discursos de la infancia
anormal, el discurso médico, instituciones como la familia, la escuela. Y dentro de la Gltima
el PIE (programa de integracion escolar), asi como la arquitectura de las salas de clases y
los espacios donde es llevado el nifio cuando es extraido de ellas. Reglamentos como los
que establecen los codigos de conducta de las escuelas, leyes como el Decreto 170, medidas
administrativas como la subvencién por nifio pertenencientes a los PIEs, enunciados
cientificos como los que intentan explicar sus causa desde lo neurobioldgico, proposiciones
del nifio diagnostiado con TDAH como el que posee un psiquismo que opera
fragmentariamente (Untoiglich, 2012), los antecedentes historicos del TDAH, como
deficitarios de la moral y disfunciones cerebrales, etc.

El segundo criterio seria que ponen en relacion diferentes elementos, pero que son
algo més que la simple sumatoria de sus elementos. Esto puede verse en esta verdadera
sociedad de diagnostico, en donde tanto padres, como medicos, asi como profesores tienen
como objeto extinguir todos los espacios en que el nifio sea libre de ser pesquisado o
inspeccionado. Tanto el DSM-1V como el decreto 170 aconsejan la corroboracion conjunta
en razon de un mejor diagndstico. Ademas de esto el TDAH se vuelve un medio de ingreso
para la asociacion del individuo con el psicofarmaco, que como se ha visto, tendra
funciones particulares, asociadas a mecanismos de regulacion, en razon del gobierno de las
poblaciones. Todo el circuito del sefialamiento de la conducta anémala al consumo del
psicofarmaco, del mismo modo, activard una serié de técnicas y discursos, que iran
sofisticando los medios de intervencion, y corrobacién diagndstica.

El altimo criterio del dispositivo es que se trata de una formacion que en un
momento dado ha tenido que responder a una urgencia. Sostengo que la urgencia a la que
responde el TDAH, es el del reencauzamiento de los cuerpos infantiles que desean
abandonar la institucion escolar en crisis y su arquitectura obsolesente. Los nifios en una
especie de simbiosis con las nuevas tecnologias y nuevas formas de intervencién de
saberes, perciben de forma vertiginosa nuevas pedagogias que escapan a la tradicion de las

salas de clase, y la instruccion por parte de los docentes. El espacio primordial donde se



supone el acceso al saber queda desmitificado. Y esto se acentla con el hecho de que el
nifio se hace consciente del fin que persigue la institucion escolar en educarlo. Relacion
unidireccional que cada vez es mas y mas cuestionada (ningun nifio parece querer ir al
colegio por voluntad propia). Pero al mismo tiempo es consciente que no existen otros
espacios en los cuales circular que no sea la escuela. La ansiedad, las ganas de disponer de
sus corporalidades entraran en tension con las formas rigidas de los asientos en fila, y la
administracion del tiempo.

Desde hace mucho existen mecanismos para aquellos que no se adecuaban a los
ambitos normativos, y que ya no eran expulsados o marginados de las instituciones
académicas, sino que se incluian bajo la nocién de escuela publica, en donde debe
instruirse a todos los nifios, incluso los considerados refractarios (Muel, 1981). La escuela
en crisis, los valores que la sostienen, ya no se cuestionarian si se admitiese de nuevo a
estas ovejas negras.

El TDAH entonces operaria como un dispositivo de reencauzamiento de los cuerpos
infantiles que anteriormente eran, y ahora en la actualidad son, considerados como
problematicos, inquietos, etc. Sobre todo si bajo la accion de discurso médico, el problema
social de los desposeidos, los vandalos, los indisciplinados pasaria de lo social al cuerpo
individual de cada nifio anormal. Del mismo modo para cada manifestacion de la conducta
anormal, habria un trastorno.

Definir el TDAH como dispositivo, requeriria de la revision de los puntos expuestos
anteriormente. Esto bajo mi consideracion respresenta el desarrollo de otra investigacion.
Ademas podria cuestionarse que todos los diagnosticos de trastornos infantiles operan
como dispositivos de reencauzamiento de los cuerpos, a la institucion escolar en crisis.
Cosa que sin los fundamentos adecuados para sostenerlo, podria desarticularse sin muchos

obstéaculos.

¢Espacios para la resistencia? En base al Rl de No Examen, la idea de oposicion
frente al examen (esta técnica que reduce a los individuos a respuestas) abre la pregunta
sobre la posibilidad de resistencia desde el TDAH. Esto porque la oposicién comparte
elementos de la transgresion. Sin embargo Revel (2009) es clara al definir la resistencia

fuera del binomio libertad/dominacion.



En una entrevista hecha a Foucault, por Bernard Henry-Levy, el primero sefiala que
la resistencia debe presentar las mismas caracteristicas del poder, ser tan inventiva, tan
movil y productiva como €l (como se cita en Revel, 2009, pp.120-121). Desde esta
perspectiva entonces, se asume para ejercerla (la resistencia) se requeriria de una
articulacion de nuevas estrategias mas alla de la oposicion.

Lo més radical seria decir, todo debiese surgir desde el nifio mismo. Por otro lado,
desde las acciones que nos permitan a nosotros como adultos asociarnos a los nifios
diagnosticados, debemos buscar los nexos cercanos al nifio (familia y escuela) y debatir las
posturas que lo mantengan como objeto de distintas intervenciones psiquiatricas. Hablar
con ellos sobre sus derechos inalienables. Organizar espacios con ellos y no para ellos. Esta

seria entonces una interrogante perpetuamente abierta.
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VII-  Anexos
Tablas
Tabla 1
Preguntas y observaciones para jueces
Lamina (x)
¢Es adecuada para nifios si No En caso que la respuesta sea
entre 7 y 10 afios? no ¢Por qué?
¢Permite la expresion de los f N En caso que la respuesta sea
| 0
nifos respecto del TDAH? no ¢Por qué?
¢Son las laminas adecuadas i N En caso que la respuesta sea
| 0

a la realidad chilena?

no ¢Por qué?

Observaciones:

Por cada lamina entonces se pedia a los jueces que respondieran las peguntas. Habia un espacio para

observaciones por si hubiese algo en las preguntas que no estuviese contemplado

Tabla 2

Muestra y produccion después de las adaptaciones
Aplicacion Piloto | 1ra Aplicacion 2da Aplicacion 3ra Aplicacion
Focus Group Focus Group Focus Group Entrevista focalizada

(2 participantes) (2 participantes)

(2 participantes) | (1 participante)

(1 participante)
(1 participante)

Entrevistas focalizadas




