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Importancia de la intervencion psicologica
en la reinsercion de pacientes
esquizofrenicos

José Luis Serrva Hurtado’

M i intervencién tiene un solo objetivo y es trangencial entre estructuras psicopatolégicas. Segun este
mitir, en la medida de lo posible, algo que dijo Bleulegsquema, existiria un primer tiempo de alienacion ne-
el creador del término de esquizofrenia, y también hzesaria del sapiens-sapiens al lenguaje y al otro que lo
cerlesllegar un consejo de Marafidn cuya lectura sien@presenta, generalmente la madre. Un tiempo donde
pre ensefia algo al psicélogo. El primero, Emil Bleuldas cuidados de ese otro nos protegen del desamparo
que inicié un cambio importante en el tratamiento dea través de su mirada y sus dichos nos constituyen
la locura al proponer la modernizacion de los hospitan el soporte de su deseo. Y un segundo tiempo que
les y sefialar la importancia del trabajo con las fanalivia de esa fusién inicial, pero, al unisono, es ame-
lias, lo que decia es que no hay paranoia, lo que ayante porque toda separacién, por necesaria que sea
son paranoicos. Gregorio Marafion, cuya aguda mitbre una herida y ademas reclama un duelo por la falta
da psicoldgica se ha dejado ver en muchos de susisebjeto que deja.

critos, animaba a buscar con ahinco al hombre en |3, ¢jinica analitica sostiene que las vias de aparicion
enfermedad y no la enfermedad en el hombre.  §g| geseo en el nifio estan posibilitadas por la articula-
Una vision dinamica, pS|coanaI|t|ca de las PSICOS$HON gue se produce entre la pareja Conyugal y las

siempre ha estado, desde Freud, mas atenta a indag@fiones parentales que esta pareja sostiene.
el origen y causa del trastorno y con ello acercarse a9 gag-

que es clinico, o sea, descifrar y entender el sentido d_% N al ndicion ; 4é este pr
los sintomas, que a cambiar, a modificar comporte uaales sonfas condiciones para que se de este pro

mientos que se alejan de la norma. Seso gque va deI la alienacién a la ieparamon. Al menols
e A 0S parecen claves para que este proceso se cumpla
Del saber que se haido infiriendo de esa practica teo- P P a P P

. : e . a_primera condicion es que la madre transmita al
rica del psicoanalisis y que hoy parece mas o menos

admitido a nivel general, es que la constitucién pQ'—nO/a que el padre es un hombre para ella_,_ es decir
quica de los hijos esta determinada y es afectada BUF su ,dese,o, el de_lla ma_dre, muestre al hu,o que ya
la dinamica emocional y sexual de la pareja parentias alla de €l; también es importante, no esta de mas,
La familia, los padres en particular, tienen una fuue €l padre haga saber al nifio que la madre es mujer

cién y una responsabilidad en la trasmision de la ciimbien. Esa primera condicion fundamental, que po-

tura, en la socializacién de los hijos y en como ést&§ilita el proceso de separacion, requerira de una se-
adquieren sus identificaciones sexuales. gunday no menos necesaria, a saber: que el hijo/a esté

Si observamos cémo se produce la evolucion bip? disposicion de aceptar aquello que se le trasmite
psico-social de un miembro de nuestra especie, pof@Mo limite.
mos ver claramente que, esa evolucion, se desarrof®r tanto, desde una vision dinamica y estructural el
en un proceso dinamico que va de la alienacion ahlembre y la mujer se constituyen como sujetos de de-
separacion. Dos momentos constituyentes y ordes&o en el entramado de relaciones que se establecen \
dores de la subjetividad humana, en los que el psicé#ciones que se cumplen o no en lo que es la estruc-
nalisis se apoya para establecer un diagnéstico difiera familiar.

! Psicélogo - Psicoanalista. jojerrah@cop.es
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Si, por diversas causas, ese tiempo de separacionlom que haremos, desde un planteamiento dinamico,
se produce, como lo es en el caso de la esquizofresgmtomar en serio a Freud cuando dijo que el delirio es
el sujeto quedara en una relacion simbiodticana construcciéon y un intento de curacion, y asi po-
endogamica, encerrado en su interior y con las mayPemos constatar cémo el delirio, las ideas delirantes
res dificultades para establecer lazo social. En los trggn un resultado, un texto propio singular que quiere
tornos psicoticos la funcion simbolica que instaura gy contrar respuesta a la rotura que se ha producido en
falta para que haya deseo, simplemente no se ha RIQ-ampo de la realidad:; y, por tanto, lo que se preten-
ducido. Y por consiguiente habra una carencia basiga s es, mas que erradicarlo o corregirlo, darle un es-

estructural, que imposibilita ese paso necesario a ¥&,io de dicho para que se pueda integrar en la subje-
vés del cual el sujeto se hace agente activo del Ig0iyad histérica del paciente.

guaje; y por ello, enfrentarse a situaciones donde se . L, :
juega la responsabilidad, la confrontacion con el otro,_or,nf) asi ocurrio en el caso d?, Est,eban, anall,zante
el deseo en tanto sexual, situaciones que suelen vQﬁlF_Ot'CO’ que me cuenta e.n Sesion como S? habia pro-
evocadas desde aprobar un examen, tener novia/oHgid0 esa semana el comienzo de, lo que €l llama, *la
jos, un trabajo, etc. El psicético, y el esquizofrénicﬂﬁrano'a"- El dia del suceso, unos pocos antes de nues-
en particular, tendr4 serias dificultades para resolvf2 €ncuentro, comenzé mal. Presiones familiares, se-
las en soledad, lo podra hacer segiin y como; sosté#0 me cuenta, le empujaron a asistir a un entierro
do por una red o simplemente no lo podra hacer, péke le hizo pasar una mafiana de luto, dejéndole turbias
que no encontrara los recursos propios y necesariddeas en la cabeza y malas sensaciones en el cuerpo.

Al llegar al trabajo, un negocio familiar que lleva

I con su hermana, ésta le habia gritado a una empleada,

Hoy parece basicamente claro que, segun la concgpe es un poco dura de oido, un “estas sorda”. Esa
cion del ser humano que tengamos y de lo que condgdlencia en puablico y sobre todo hacia una empleada
deremos salud y/o enfermedad, la forma de intervégealizada por €l le parecié intolerable. Después de
cion se ajustara a esos esquemas conceptuales, gefisarselo un rato, se dirigié hacia su hermana e in-
riaS, modelos eXp"catiVOS, etc. Segl]n se le dé mas i:@htando que no se Ofendiera’ porque sabe que una re-
portancia, en términos generales, al aspecto biologicion suya, de la hermana, lo puede desestabilizar,
co, comportamental o subjetivo, la intervencion SObf@dijo que a gritos y faltando al respeto no era forma
la gnfermedad .seré bioquimjca, rehabilitadora o Sijs tratar a nadie. Fue un pequefio comentario que no
bolica, entendiendo esta Ultima como aquella que fascaha confrontacién aunque si reconocimiento. Su

trata el sintoma de forma directa, modelo médico ays mana no dijo nada; simplemente, segtn él, lo miré
gue lo apligue la psicologia, sino a partir de sus det%—n desprecio ’ ’ ’

minantes simbdlicos; por ejemplo, en el campo delas | de la vida hi q |
psicosis, la intervencién sobre el delirio no sera comb? Ifonia de la vida hizo que esa tarde entrara en la

si tratdsemos un virus que hay que anular, o un tunfi§fda alguien sordo-mudo de verdad; Esteban, al darse
que hay que extirpar, porque entonces estaremos &Enta de_l hecho, me dice que, automéaticamente, tgvo
cavando vivencias que buscan un sitio, aunque sed@gensacion de “un olor a puro” y tras esa percepcion
forma atropellada, en la realidad del sujeto. TampogdS Pensamientos comenzaron a acelerarse de forma
se le intentara mostrar al paciente, con la autorid@@quinal. Esa aceleracion €l ya la conoce, es la lla-
que nos concede nuestra posiciéon de saber, quéngga afilas del pensamiento cuando un signo que parte
manera de percibir la realidad que tiene es improl$t €l, pero que viene del exterior (una voz que le in-
ble y errénea o que sus palabras no dicen nada y eStédid, esta vez, el olor de un puro) levanta el telén de
vacias. Y no lo haremos asi simplemente porquelgl escenario de guerra. En este caso, la trama estabe
sujeto, en esos momentos, no tiene otra forma valielara: “mi hermana me ha enviado a esa persona sor-
para reducir el dolor que inventar un delirio y asi anda, para dejarme en ridiculo delante de la empleada y
lar la fuente de la perplejidad en la que esta inmersostrar a todos que en realidad soy un pelele y que no
en esos momentos. tengo ni voz ni voto”; y sin duda detras de su herma-
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na, dirigiéndolo todo, desde la distancia y al aceclgsiempre de una madre esquizofrendgena”. Sea como
su padre, fumador habitual de puros y personaje prinere, la extension de esta creencia unida a la
cipal de la operacion de descrédito y desautorizaci@esinstitucionalizacién que comenzé de forma siste-

Pero esta vez, aunque el Ejército de defensa ya eBiatica en los afios sesenta, produjo la opinion como si
ba formado, un pensamiento vigia, apostado conw@gsde el psicoanalisis se le dijera a las familias: “Vo-
nientemente, le grit6: “en la tienda no hay nadie fgotros que sois los culpables atended a vuestros hijos
mando un puro”. Al principio no quiso hacer caso d& las casas”. Esta creencia erronea ha traido conse-
su propia prueba de realidad, pero poco a poco, esancias funestas, sobre todo para los pacientes y fa-
asociacion le hizo tomar las riendas y comenzar a saliares.

renarse. De hecho la desistitucionalizacién, que fue un movi-

Darle un estatuto de fecundidad, de productividadraiento progresista que llevé la reforma psiquiatrica
delirio, de enunciado que quiere decir algo, permiteentender el tratamiento de la locura de una manera
que algunos pacientes aprendan en qué punto delistinta, aqui en Espafia comenzé con 20 afios de re-
subjetividad puede aparecer una alucinacion o la ape#so y lo que ha supuesto para las familias, en su gran
tura hacia una interpretacion delirante de los hech@sayoria, es la psiquiatrizacion en el hogar. Sin em-
y con ello dar un paso muy importante para deteneplgrgo, la reinsercién en la comunidad del enfermo
deriva del sentido y asi amortiguar la intensidad derfental se da por hecho, por mas que la escasez de
crisis y la angustia asociada. Ya que la imposibilidagcursos y muchas veces de miras la haya dejado re-
de simbolizacién que se produce en las psicosisdiftida a una normativizacion sistematica del pacien-
manifiesta sobre elementos concretos de la histogadonde se intenta hacer creer que la informacion cura,
personal del paciente y el delirio como interpretaci(mje en la esquizofrenia nadie es responsable, que su
alusiva muestra lo que no se simbolizé. Por ello 1a $55¢ eg organica y pronto, casi ya, su causalidad
cucha del delirio producird una ordenacion y la po'ﬂénética y que, para que todo vaya bien, lo mas im-
bilidad de una rehistorizacion de los sufrimientos dortante es el cumplimiento terapéutico, sobre todo
los traumas vividos farmacoldgico.

El recorrido en este sentido que habia hecho Esteban 4 pasado de un extremo a otro: o la madre es

en su tratamiento hizo que pudiera detener la acelqré’s'ponsable y por tanto culpable de la esquizofrenia

cion de su pensamiento y el desanudamiento de la '§&-su hijo o nadie es responsable; se trata de neuro-
lidad, y asi evitar las fune_stas consecuencias quetpé'nsmisores, por tanto nadie tiene la culpa.
versas tramas persecutorias, al inicio de la enferme-

dad, le habian acarreado desde el internamiento ha&tgmo psicologo qwetro ?at(:j(.ar. l,m con:je'ntquo sobhre
un intento de suicidio. esto, ya que en nuestra tradicion académica no han

faltado las referencias a otras disciplinas de las que
11 nos podemos nutrir y Max Weber nos ensefio a dife-
. : renciar entre responsabilidad y culpa. Entre una ética
Reconocer la importancia de los padres en el desa

C N ; ~ ._de la conviccion y una ética de la responsabilidad.
rrollo subjetivo de los hijos llevé a acufiar, en la déca-

da de los cincuenta, el término poco afortunado Jeeguramente, en una sociedad basicamente religiosa
madre esquizofrendgena. Frida Fromm-Reichmann,S@mo la nuestra, la linea divisoria entre responsabili-
mujer de Eric Fromm y una de las principales difusorf@d ¥ culpa en algunos momentos es dificil de dife-
del psicoanalisis, en el saber psiquiatrico norteameignciar, pero me parece gque una accion profesional
cano, introdujo ese término por primera vez y se ddebe saber hacer entender esta distincion, en algunos
tendié la creencia de que la autora situaba la causdngnentos a pacientes y familiares, para que el trata-
la esquizofrenia en la madre. En realidad Reichmafiento no se deslice de la ciencia a la religion, o de la
lo que escribié fue: “El esquizofrénico esta resentiddinica a la supersticion.

debido al rechazo temprano que ha recibido de persba nocién de causa estructural, que introduce el psi-
nas importantes de su infancia, por lo general, casiandlisis actual, termina de una vez por todas con la
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consideracion de que la madre es culpable o causdatde, inconsciente, se convierten en un factor de
de la psicosis. Y esto es asi porque ser madre es cnaaificacion de la enfermedad.

identificacion.Quiere decir que la madre antes ha sido

mujer, sujeto, y lleva ese papel de madre en relacichM

sus propios padres. Los padres, ellos mismos, com@&n qué sentido se puede hablar de reintegracion del
sujetos en sus funciones parentales estan en depgguizofrénico? ¢Es que antes de que se declarara |
dencia de como vivieron y resolvieron sus conflictognfermedad podiamos hablar de integracién social de
como hijo/hija, con sus propios padres. Este plantegse sujeto? ¢La integracion quiere decir que el
miento elimina la culpabilidad porque no se basa eBquizofrénico va a poder gozar y relacionarse, traba-
una moral de lo que debieron o no hacer, a lo que j&-con los niveles de competitividad y exigencia como
mite es a la determinacion simbdlica que nos preexigieharia uno que no lo es? ¢ Es que el esquizofrénico,
y, en todo caso, al inconsciente subjetivo, y ahi no haypsicotico en general, comparte las aspiraciones, las
buenos y malos. ambiciones de esta sociedad que dificilmente lo acep-

Ahora bien, en los afios sesenta un grupo de inveti-para nada lo entiende, y considera su cura como el
gadores realiz6 un trabajo de campo donde constaigste a lo que el sanitario considera normal?
que los pacientes que regresaban a sus casas despugpsicoterapia de orientacién dinamica en la
de una hospitalizacion volvian a ser ingresados a &sjuizofrenia no programa la cura en funciéon de idea-
nueve meses en un 50% mas que aquellos que estdbfenormativos, los cuales, en muchas ocasiones, por
cian su lugar de residencia fuera del hogar familiguerer un bien que el paciente no comparte, conducen
Los investigadores midieron en las personas que diieilmente a lo peor. Sus objetivos seran, mas bien, la
daban a los enfermos: la actitud critica, la hostilidacteacion de una temporalidad subjetiva, generalmente
la sobreimplicacién emocional y los afectos que Igerdida con el desencadenamiento de la enfermedad,
despertaban sus hijos psicéticos. Al resultado de éggonstruccion de una realidad que permita subjetivar
medicion lo llamaron Expresividad Emocional. Divera historia en vez de ser objeto de ella, o el trabajo
sos estudios han mostrado, desde entonces, que |seRre el delirio que reducira su intensidad y distancia-
presividad emocional alta es un factor de riesgo gefi@4as crisis.
ral en algunos trastornos psiquiatricos, ademas de ®®lo asi podremos ir hacia una suplencia de aquello
predictor de la recaida en la esquizofrenia. gue no quedo inscrito, suplencia que seria la estrate-

O sea, la actitud critica, la hostilidad, la sobreimpl@ia que permite estabilizar la psicosis y hacer frente a
cacion emocional y los afectos del cuidador se maf@s situaciones de mayor riesgo.
fiestan a través de actos. Se traducen en actos de Rispudiésemos comprender que un esquizofrénico
familiares o los cuidadores, son acciones criticas connca seréd un neurético, por decirlo de alguna forma,
ciertos comportamientos hostiles ante determinadas llenariamos a las familias de ilusiones vanas, de
peticiones y demandas, etc. Y de eso, de esas acekpectativas que automaticamente seran frustradas y
nes, de esos comportamientos, no pretéritos sino Btivo de regresion o crisis cuando se empuja al
tuales, si que hay una responsabilidad y una respongacotico a la realizacion, fundamentalmente, de nues-
bilidad causal. Y sise es critico, hostil, avasallador, ®gs ideales. Porque hay que tener en cuenta que la
decir, si la Expresividad Emocional es alta, es por algsicosis no tiene la flexibilidad que se le pide y por
y dificilmente ese comportamiento se va a dejar t&nto la consecucion, la realizacion de ciertos deseos
hacer por mucha informacién sobre la enfermedad cg@llevara el desencadenamiento de la crisis.
tenga. La psicoeducacion dificilmente reduce ?
colusion familiar, la sobreimplicacién afectiva o lo
niveles de sobreproteccion y dependencia que muchB®y, y cuando es del dominio del que lo quiera sa-
veces se generan en el &mbito familiar; y no lo haler, que los intereses econémicos de la industria far-
porque esos comportamientos ocultan conflictos laracéutica influyen en la investigacion biomédica al
tentes, que si no se trabajan desde esa dimensiomplaito de determinar interesadamente lineas de inves-
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tigacion, la categorizacion de las enfermedades e racer una clinica que, combinando los distintos
cluso los modelos sociosanitarios, no estaria de msabheres, se ajustara a que la cura de un psicoético, cuan-
al menos esa es mi propuesta, que en una mesa ddanmenos, le devolviera la dignidad a la que tiene
tervencion psicoldgica sobre la esquizofrenia nos piaerecho todo sujeto, aunque su percepcion de la reali-
guntdramos también qué es lo que ocurre con el d&d no se someta a lo que nosotros consideramos nor-
cumplimiento terapéutico, o por qué hay tan poca adal.

herencia a los tratamientos en salud publica y si eso _

no tendré que ver con la forma en que tratamos la E&Eferencias

fermedad y en como el paciente se siente tratadpreyd S. 1972. Observaciones Psicoanaliticas Sobre

La renuencia, la negativa a tomar la medicacion p@i Caso de Paranoia. O.C. Tomo IV. Ed. Biblioteca
parte del paciente es logica porque la “medicacifyeva.

perpetua”, aquella que convierte en normal per?_
robotiza, se impone con un fin mas econémico y de
distanciamiento del paciente de los servicios, que pd&kolina F. 2001. El saber delirante. Editorial Sintesis.

su eficacia en la cura. Brown, G.W.; Monck, E. M.; et alt. 200Influence

Si, quiza, pudiésemos concordar que la psicosisgtgamily life on the course of schizophenic illness.
una estructura y que su sintomatologia no es un ert@62. En Cabrero Avila. L., Familia y tratamiento
sino la dnica forma de respuesta posible ante la fafigegral en la esquizofrenia. Conferencia dictada en el

de recursos, es posible que en vez de querer normgbngreso de Rehabilitacién en Salud Mental,
zar, convertir en normal lo que no lo va a ser, pudiéssalamanca.

mos acoplar los servicios a las personas y no las pe[S-e la Mata, Ivan; Ortiz, A. “Sesgos Yy dificultades en

sonas a los servicios. Quiza si dejaramos abiertos, un . o
la.investigacion de los nuevos antipsicoticos” n° 79 de

e . L . qg'-Revista de la AEN (Asociacién Espafiola de
bilitariamos que el esquizofrénico, el psicotico en gﬁl'europsiquiatrl’a)

neral, encontrara las vias de una estabilizacién y su
puerta a la integracion. Pommier. G. 1997. La Transferencia en la Psicosis.
Ediciones Kline.

acan, Jacques.1977. La Familia. Ed. Homo Sapiens.

El hundimiento de la realidad del esquizofrénico r
quiere, seguro, una rehabilitacion psicosocial neces@ommier. G. Louis de la Nada. 1999. La melancolia
ria para su restablecimiento, pero si se quiere entredarAlthusser. Ed. Amorrortu.
en habilidades sociales, sin tener en cuenta que unog
los problemas en la psicosis, por estar estancado egr%%
proceso de alienacion, es que la relacién al semejante
no tiene ningun beneficio narcisista y que despierta,
generalmente, una tension agresiva por la dificultad
en el establecimiento de limites; es muy posible que
entrenar por entrenar no consiga nada porque en cuanto
ceda el refuerzo, cesaré el avance. Si no se tiene en
cuenta que el psicético rehdsa la relacién porgue no
puede investir el objeto de libido y eso le impide sim-
bolizar la pulsion de muerte, es muy probable que cho-
guemos unay otra vez con muros que levantamos no-
SOtros mismos.

Quiero decir con esto que, quiza, si estuviéramos dis-
puestos a acompafiar al esquizofrénico mas que a que-
rer cambiarlo o abandonarlo, si no responde a nues-
tros objetivos, entonces estariamos en disposicion de

rcia, A; 2001. Psicoanalisis y Psicosis. Editorial
esis.
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