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			A modo de Prefacio

			Siete razones para no leer este libro:

			
					Si eres de los que comparten la idea que las «enfermedades o trastornos mentales» son todas enfermedades del cerebro, no leas este libro; podría ocurrir que descubrieras tras muchas de ellas el sufrimiento humano o dilemas y conflictos existenciales sin resolver.

					Si eres de los que piensan que todo lo malo que te sucede es debido a los genes, al ambiente social o a la mala suerte, no leas este libro; podrías descubrir que tienes, al menos, una parte de responsabilidad en tu vida.

					Si buscas en este escrito una autoayuda para sentirte rápidamente bien o alcanzar la felicidad en un periquete, no leas este libro; podría ayudarte a comprenderte mejor y esto, tal vez, te exigiría algunos cambios. 

					Si eres de los que imaginan que están inmersos en el ciclo del samsara, purgando los errores de otra vida, o que esperan a la próxima reencarnación para introducir cambios en ella, no leas este libro; podrías darte cuenta de que estás perdiendo la única oportunidad para vivir de verdad. 

					Si eres de los que confían en la ley de la atracción universal y en que todo depende mágicamente de tu deseo, no leas este libro; podrías llegar a la conclusión de que el universo no decidirá por ti.

					Si eres de los que opinan que los síntomas psicológicos se deben a neuronas descontroladas, que no hacen bien su trabajo, y que lo que hay que hacer es regularlas con pastillas, no leas este libro; podrías darte cuenta de que estás confundiendo los efectos con las causas y engordando las arcas de la industria farmacéutica.

					Si eres de los que creen que eso de la psico(pato)logía es un lío tremendo, una especie de cajón de sastre, carente de orden y concierto, que no hay por dónde cogerlo, no leas este libro; podrías encontrarle sentido o aclararte de una vez por todas, o al menos en parte.

			

		

	
		
			Introducción

			Hubo un tiempo, desde principios y hasta mediados del siglo XX, en que la comprensión de la mente humana se reducía a la comparación con una caja negra o vacía, como una centralita telefónica, donde se establecían las conexiones entre estímulo (llamadas) y respuesta. Las respuestas que eran reforzadas se convertían en hábitos de conducta y estos originaban rasgos de personalidad o tendencias dominantes. Esta concepción derivó en el conductismo como teoría explicativa del comportamiento humano. 

			Más tarde esta caja vacía se fue llenando de pensamientos, representaciones y cogniciones que empezaron a considerarse como mediadoras de la conducta, lo que desembocó en el modelo cognitivo-conductual. Luego vino la moda de las emociones como intermediarias y desencadenantes de acciones y decisiones, haciendo su irrupción triunfal en el mundo de la psicología y el coaching, la famosa «inteligencia emocional».

			Paralelamente, se había ido desarrollando en el ámbito de las ciencias neurofisiológicas el conocimiento de la estructura y funcionamiento del cerebro, no solo a nivel anatómico, sino también neuroquímico. Y entonces todos los fenómenos comportamentales, desde el amor al asesinato masivo e indiscriminado de transeúntes por la calle, pasaron a considerarse expresiones de la química cerebral. 

			Los estudios del genoma humano no se quedaron atrás y, en consecuencia, la factores genéticos se aliaron con la perspectiva neuroquímica (y también con la industria farmacéutica) para reducir toda manifestación psicológica a un combinado genético-neuronal. Esta perspectiva había sido ocupada ya en la Antigüedad, desde la medicina hipocrática, y a causa de su desconocimiento de las estructuras cerebrales, por la influencia de los humores temperamentales, segregados por determinados órganos corporales como, por ejemplo, la bilis.

			Estos modelos explicativos prescindían de la influencia de los factores clasistas, raciales, educativos y demás, reivindicados por la pedagogía y las filosofías sociales, las cuales se dedicaron, lógicamente, a ponerlos de relieve, exigiendo su consideración a la hora de explicar la conducta humana. Eso por no hablar de otros modelos que recurrían a posesiones demoníacas o impulsos inconscientes para explicar, sobre todo, los comportamientos desviados o patológicos de la psique humana. 

			De la mezcla de todos estos paradigmas surgió un modelo unificado a través de guioncitos, llamado bio-psico-social, que pretendía meter en un mismo paquete los factores neurofisiológicos, cerebrales, mentales, emocionales y ambientales de difícil manejo en su conjunto. Eso llevó, en la práctica, a combinar tratamientos médicos y psicológicos para los problemas «psiquiátricos», con resultados variables e inciertos.

			Pero al margen de su mayor o menor eficacia y a su acierto terapéutico, lo que resulta de este enfoque ecléctico es una visión determinista del ser humano, a saber: el comportamiento humano depende de una serie de factores que están fuera de su control y responsabilidad, lo que equivale a considerarlo, como mínimo, a-moral.

			En lógica connivencia con esta perspectiva, el problema de la atribución de responsabilidad en los ámbitos educativo, relacional o jurídico, entre muchos otros, se ha convertido en un campo de batalla entre distintos paradigmas, donde un comportamiento inapropiado, como por ejemplo el maltrato físico o psicológico en el seno de la pareja, se interpreta, al menos por defecto, como un problema de constitución genética, alteración neurohormonal, aprendizaje familiar, déficit en la inserción social o machismo cultural. Este tipo de explicaciones tienden a negar la responsabilidad personal o moral, llegando a sustituir la pena de muerte, que con buen criterio está suprimida en la mayoría de países democráticos, para un violador incapaz, según él, de contener sus impulsos, por la eutanasia asistida. 

			En la actualidad predomina la tendencia de atribuir todos los problemas cotidianos personales o relacionales a disfunciones cerebrales: estrés, impulsividad, alteraciones de la atención, comportamientos adictivos, retraimiento social, conducción temeraria y un largo etcétera, hasta el punto de que llegamos a preguntarnos si el ser humano está mal diseñado en origen o si estamos todos locos. A ello hay que añadir los trastornos habitualmente clasificados en los diversos manuales psiquiátricos como «patológicos», tales como depresión, fobias, obsesiones, anorexia, bulimia, histrionismo, paranoidismo y demás, cuya sintomatología basta para suponer una disfunción neuroquímica cerebral que precisa del recurso a los psicofármacos.

			Es evidente que cualquier perturbación emocional altera la química cerebral. El miedo o la rabia, la alegría o la tristeza y la sorpresa suponen modificaciones químicas en nuestro cerebro: aumento o disminución de catecolaminas, profusión de adrenalina o noradrenalina, epinefrina y norepinefrina, presencia de cortisol en el torrente sanguíneo, dopamina o serotonina, que intervienen en las sinapsis cerebrales, oxitocina y un interminable listado de neurohormonas o neurotransmisores cuya presencia se debe también al ejercicio físico, al enamoramiento, la meditación o a la experiencia de un fracaso.

			No negamos, con esto, la existencia de enfermedades o deterioros neurológicos y cerebrales que pueden afectar a un adecuado funcionamiento de los sistemas de regulación moral o de la actividad psicológica en general, como tampoco pretendemos obviar la incidencia de los desequilibrios neurohormonales o de algunos déficits de origen genético sobre el estado de ánimo o la conducta de las personas. Solo queremos diferenciarlos en su naturaleza y tratamiento, a pesar de que, en ocasiones, la fenomenología sintomática de algunos de ellos pueda prestarse a confusión, si se consideran fuera de su contexto. 

			La tendencia dominante en ámbitos psiquiátricos, jurídicos y periodísticos a atribuir los conflictos psicológicos a un mal funcionamiento del cerebro ha tenido el efecto perverso de dejar al ser humano desprovisto de su responsabilidad y, en consecuencia, sujeto a su destino genético, biológico o ambiental, sin posibilidad de cambio. Algunos fumadores se excusan de su perjudicial hábito por su adicción, hasta que esta les toca el bolsillo con impuestos insoportables; el adicto a la velocidad solo es un enfermo fuera de los circuitos de Fórmula 1, pues cuando compite en ellos se convierte en campeón; el asesino de su pareja es víctima del machismo cultural; el pederasta impenitente tiene que ser encerrado en un hospital psiquiátrico porque no puede controlar sus impulsos; el asesino múltiple que va acuchillando indiscriminadamente a los transeúntes por la calle es víctima de un ataque de ira; las corridas de toros no pueden suprimirse porque se trata de una tradición antropológica (suerte que dejaron de serlo los espectáculos del circo romano). Nadie quiere cargar con su responsabilidad moral porque se niega tal principio en aras de un «determinismo científico».

			El pensamiento dominante actual ha dejado de considerar tales fenómenos en términos de responsabilidad moral. Influido por los enormes avances de las ciencias neurológicas y de la genética, ha dado origen a un nuevo determinismo naíf, como lo fuera el marxismo en los momentos álgidos de su ascensión social, que reducía la explicación de los comportamientos humanos a la economía. De este modo, nuestros comportamientos morales encuentran su fundamento y justificación en nuestras predisposiciones genéticas o biológicas, cuando no sociales o culturales, sin la mediación de ninguna instancia, llámese voluntad o libertad, que pueda hacer nada para oponerse a sus desmanes. 

			El modelo del desarrollo moral que se propone en este libro plantea una inversión de perspectiva, centrada en el sujeto como agente responsable de sus acciones o conductas, y atribuye las dificultades de comportamiento a déficits evolutivos o conflictos estructurales en el sistema de regulación moral, que hay que enfrentar y resolver. 

			La premisa de la que parte el modelo del desarrollo moral es que todo trastorno psicológico, claramente diferenciado de los trastornos neurológicos o neuropsiquiátricos, con los que se confunde en un tótum revolútum en los manuales de psiquiatría, tiene su origen en un conflicto de carácter moral. En consecuencia, quedan excluidos de dicha perspectiva todos los trastornos que presuponen una clara alteración estructural o un deterioro funcional del sistema nervioso central, o aquellas enfermedades de origen orgánico que presentan sintomatologías parecidas a ciertas perturbaciones psicológicas, tal como iremos especificando a lo largo de estas páginas.

			En realidad no deberíamos hablar de trastornos sino de conflictos. Las afecciones emocionales que acompañan a los conflictos morales, son el resultado de las fricciones internas de los diversos sistemas de regulación moral, su epifenómeno, como la lava que surge de un volcán es el efecto de la fricción de las capas tectónicas que se produce en el subsuelo y que, aunque se enfríe, deja su señal en forma de cráteres en la superficie. Sin embargo, hasta que las masas tectónicas no se estabilicen, las sucesivas erupciones continuarán siendo inevitables, constituyendo la vía de entrada y la señal que nos guía hacia el interior del volcán. El objetivo de la terapia del desarrollo moral es, pues, buscar la estabilización del sistema a través de una integración de los diversos subsistemas de regulación moral.

			Para entender el significado de la expresión «sistema de regulación moral», invitamos a las personas interesadas a buscar la respuesta en este libro. Pero si previamente el lector necesita hacerse una idea, esperemos que baste un ejemplo. Muchas reacciones psicológicas (rabia, tristeza, etc.) vinculadas a problemas sintomáticos como depresiones o somatizaciones, derivan de una frustración. Estas reacciones son emocionales, pero no morales. Una reacción moral supone hacerse cargo de la respuesta ante ellas, es decir, responsabilizarse de la situación, en lugar de posicionarse como víctima. Ello puede significar, según los casos, que se acepta adentrarse en profundidad en el conocimiento de sí mismo; plantearse la superación del narcisismo, el hedonismo o el histrionismo; educar los impulsos; o tal vez elaborar un duelo aceptando las pérdidas; asumir las consecuencias de los actos; reconocer los errores; buscar alternativas de acción a las habituales; aceptar las culpas, pedir perdón y reparar el daño causado; aumentar la perseverancia en la consecución de objetivos, aunque haya que renunciar a los métodos seguidos hasta ahora; romper relaciones destructivas de dependencia; admitir humildemente el fracaso; dejar de engañar y engañarse sincerándose con la verdad en la mano, o apostar por la congruencia y ser consecuente con ella hasta el final. 

			El ser humano no puede evitar los conflictos propios de la existencia, pero puede asumir una actitud responsable frente a ellos. Esa responsabilidad es fruto de la autonomía o capacidad de gestionar por sí mismo las dificultades existenciales. La consecución de esta autonomía es el resultado de un proceso que empieza a gestarse con el nacimiento y se prolonga durante todo el desarrollo vital, jalonado por etapas evolutivas, infancia, adolescencia, edad adulta, durante las cuales se va organizando el sistema de regulación moral. Este se compone de diversos subsistemas, denominados en función de su momento evolutivo en relación a la consecución de la autonomía que constituye la síntesis operativa de todos ellos. Recorrer el camino de su formación equivale a describir el proceso de convertirse en persona autónoma a que alude el título del libro.

			Si el lector desea hacerse cargo inmediatamente de cómo se refleja esa regulación moral en la práctica o en la vida cotidiana, puede recurrir a los numerosos ejemplos diseminados a lo largo del texto, y si necesita al menos uno por dónde empezar, puede escogerlo al azar de entre las decenas que aparecen en estas páginas o ir directamente al capítulo tercero (apartado 1. 3. «El sistema de regulación moral») y leer el caso titulado «El adversario». Esperemos que su lectura sirva, al menos, como aperitivo que ayude a hacer más apetitosa la tarea de adentrarse en el conocimiento del modelo.

			Desde el punto de vista de la psicopatología o de la psicoterapia, el modelo del desarrollo moral se halla expuesto de manera detallada y teóricamente fundada en dos libros publicados anteriormente: El error de Prometeo. Psico(pato)logía del desarrollo moral (Villegas, 2011) y Prometeo en el diván. Psicoterapia del desarrollo moral (Villegas, 2013), que sirven de referencia para el lector interesado en profundizar en su conocimiento. En sus diversos apartados, así como en sus anexos electrónicos de libre acceso, se desarrollan de forma más completa y exhaustiva algunos de los conceptos y casos tratados en estos libros, incluido el presente. 

			El lector hallará las referencias correspondientes en el índice analítico ya comentado con que concluye este volumen, donde se remite al sitio web de la Editorial Herder (http://www.herdereditorial.com/obras/5457/prometeo-en-el-divan/), cuyos documentos pueden consultarse o bajarse íntegramente sin ningún coste añadido. Con ello hemos pretendido evitarle al lector la excesiva longitud o complejidad de ciertos documentos, presentando en el texto solo sus características esenciales, y ofreciendo, al mismo tiempo, a quien esté interesado en una mayor profundización de los mismos, la posibilidad de leer los documentos originales en su integridad.

			El presente libro es un intento de acercar con un lenguaje más asequible al lector menos especializado cuanto allí se expuso. Consta de dos partes: la primera, destinada a explicar la naturaleza, función y formación (orígenes y desarrollo) del sistema de regulación moral; la segunda, despliega a través de cinco capítulos las diversas características de cada etapa formativa y las psico(pato)logías correspondientes a los déficits evolutivos o conflictos estructurales que puedan producirse entre los diversos componentes del sistema de regulación moral.

			A fin de facilitar la comprensión de la parte teórica, los conceptos fundamentales vienen expuestos a través de figuras o cuadros e ilustrados por medio de numerosos casos extraídos de las experiencias de la vida cotidiana, de las noticias de los periódicos, de películas de cine y obras literarias, así como de la casuística clínica común. Los capítulos correspondientes a esta segunda parte se cierran con un cuestionario de autoaplicación que le permite al lector formarse una idea sobre sus propios criterios de regulación.

			Antes de dar por terminada esta presentación, me gustaría expresar mi agradecimiento a los numerosos colegas que, con sus casos, algunos recogidos en el texto y otros solo referenciados, han contribuido al enriquecimiento del conjunto. Evito la relación nominal a fin de no incurrir en omisiones que lamentaría profundamente, pero quiero dejar constancia aquí de mi sincero reconocimiento a todos ellos. Sin embargo, no puedo dejar de hacer una mención especial a Pilar Mallor, con quien he compartido casos, supervisiones, terapias de pareja y de grupo, reflexiones y publicaciones que elevan su participación en esta obra casi al nivel de autoría. Un reconocimiento explícito, también, a Albert Vidal, Lluïsa Solsona, Josep M. Alabart, Maria Oliveras, Marta Creus y Elena Gómez Enguix, que han trabajado en la concepción y formulación de los cuestionarios que cierran los capítulos dedicados a describir los diversos sistemas de regulación moral. Finalmente, entre las influencias ajenas que han incidido en la confección de esta obra hay que destacar la aportación indirecta, pero decisiva, de los propios pacientes, quienes con su discurso franco y espontáneo han suministrado el sustrato experiencial sobre el que se sustenta el trabajo de elaboración y reflexión desarrollado en este libro.

		

	
		
			PARTE I

            

			 

			El sistema del desarrollo moral

		

	
		
			1. La regulación moral

			Nuestras vidas deben regularse no solo por nuestros propios deseos y sentimientos, sino también por nuestra preocupación por los deseos y sentimientos de los demás, expresados como convenciones y normas sociales de comportamiento ético.

			Antonio Damasio (2005), «En busca de Spinoza».

			1. La universalidad de la regulación moral

			Desde el principio de los tiempos, la humanidad ha sabido que el bienestar personal y colectivo dependía de cómo los seres humanos regulábamos nuestros pensamientos y sentimientos y nos comportábamos con los demás. De este saber milenario nacieron las civilizaciones, que con sus códigos de costumbres y leyes positivas hicieron posible la convivencia, a la vez que surgió la convicción de que no bastaba con una regulación social externa para el bienestar de las personas, sino que cada una de ellas necesitaba desarrollar un equilibrio interno que le llevara a regular sus pasiones, lo que ha constituido el gran objetivo de la filosofía y de las religiones. 

			Amor, odio, perdón, venganza, generosidad, envidia, ambición, humildad y todo el amplio abanico de las pasiones y virtudes humanas han estado siempre presentes en los mitos y la literatura, en la base del drama o de la tragedia humanas. Pero ahora se les ha añadido la mirada psicológica que permite entenderlas, no como el resultado de la lucha titánica entre las fuerzas del bien y del mal, entre ángeles y demonios, sino desde una perspectiva evolutiva y estructural, la del desarrollo moral.

			La regulación moral, en efecto, surge del cruce entre la regulación emocional y la social, que incluye tanto la dimensión impersonal de la ley como la interpersonal de las relaciones afectivas. Esta condición coloca al ser humano en una encrucijada dialéctica entre las tendencias egoístas y las altruistas, haciendo necesaria una síntesis capaz de integrar y superar las tensiones psicológicas derivadas de ella. 

			La evolución de tal proceso dialéctico a través de las sucesivas etapas del desarrollo psicológico está llena de crisis que desembocan en la generación de nuevas estructuras de regulación moral, no previstas en la dotación genética, llamadas por ello «neoestructuras», orientadas a la consecución de la autonomía psicológica. 

			Los avatares de este proceso se hallan, a la vez, en el origen de posibles fracasos que derivan en trastornos evolutivos o en conflictos emocionales, cuyo conjunto constituye el entramado de la psico(pato)logía, significando con este paréntesis inscrito en medio de la palabra la continuidad entre lo normal y lo patológico en psicología (Villegas, 2011, 2013). 

			La tendencia dominante en ámbitos psiquiátricos, jurídicos y periodísticos a atribuir los conflictos psicológicos a un mal funcionamiento del cerebro ha tenido el perverso efecto de dejar al ser humano desprovisto de su responsabilidad y, en consecuencia, sujeto a su destino genético, biológico o ambiental, sin posibilidad de cambio. 

			Los casos que siguen a continuación ponen de manifiesto la complejidad de tales fenómenos y la posibilidad de comprenderlos en una clave evolutiva y estructural, lo que les devuelve su dimensión subjetiva y responsable, a la vez que evidencian el contexto social donde se producen. 

			Affluenza

			«Mata a cuatro personas, pero se salva de la cárcel al aplicársele el diagnóstico de affluenza» (La Vanguardia, 06/02/2014). Ethan Couch, de 17 años, el muchacho al cual se refiere el titular de la noticia, evita la cárcel tras atropellar con resultado de muerte a cuatro personas, en estado de embriaguez y con exceso de velocidad. El accidente ocurrió después de haber robado dos cajas de cervezas en un supermercado, mientras conducía una camioneta de su padre, acompañado por siete amigos, adolescentes como él, uno de los cuales resultó también herido de gravedad. En lugar de la cárcel, ingresará en un centro de rehabilitación social que costeará la familia. En el juicio sobre el accidente, ocurrido en el estado de Texas el 15 de junio de 2013, los abogados alegaron «affluenza», como eximente. La enfermedad, según el abogado texano Scott Brown, impide a los hijos de los ricos tener «una noción clara de la gravedad de sus actos». 

			El término fue creado en 1996 por la psicóloga Jessie O’Neill, nieta de un presidente de la General Motors, quien en The Golden Ghetto: The Psychology of Affluence se refería a los hijos de personas opulentas, que no miden las consecuencias de sus actos; y se popularizó en 1997 por la exitosa película homónima de John de Graaf, una mirada mordaz a las consecuencias del consumismo y el materialismo en Estados Unidos, y más tarde en la película The Joneses, escrita y dirigida en 2009 por Derrick Borte. En esta última se pone de manifiesto el grado de insatisfacción, como resultado de la comparación con el nivel y los bienes materiales de los vecinos, que induce a aumentar estúpidamente un consumo competitivo entre los componentes de una misma clase social.

			Esta pretendida enfermedad, que no consta en ningún manual de diagnóstico psicológico ni psiquiátrico, se describe en Wikipedia como una «enfermedad dolorosa y contagiosa de transmisión social, consistente en sobrecarga, endeudamiento, ansiedad y despilfarro como consecuencia del obstinado empeño por poseer más», o de una manera más simplificada, como «adicción irrefrenable al crecimiento económico, fruto del sueño americano».

			Este chico –alegaba el abogado en base a un informe psicológico– lo ha tenido todo. Sus padres son enormemente ricos; siempre ha hecho lo que ha querido, nunca le han puesto límites y solo ha aprendido a considerar o a valorar lo material y el consumismo desenfrenado, siendo incapaz de establecer un criterio de conexión entre sus actos y las consecuencias de su comportamiento, debido a que sus padres le enseñaron que con el dinero todo se puede.

			Vídeos en YouTube

			Pero no hace falta recurrir al típico tópico «esto son cosas que pasan en Norteamérica», para encontrar entre nosotros comportamientos semejantes o, si se quiere, peores en cuanto que intencionados; basta con consultar nuestras hemerotecas para descubrir barbaridades semejantes, como la agresión protagonizada por una menor de 14 años a una compañera, a la salida de un centro escolar de Sabadell.

			La noticia, aparecida en los periódicos el 27 de febrero de 2014, iba acompañada de imágenes de la paliza propinada por la muchacha ante la pasividad de otras niñas que no hacían nada por evitarlo. Una de las amigas de la agresora –precisaba la nota de prensa– le grita: «¡María, ya basta! ¡Para, por favor, que hay gente!». La joven no atiende a su compañera y sigue propinándole golpes a la menor, que yace agazapada en el suelo, mientras otros jóvenes graban la paliza con sus teléfonos móviles.

			Dos días después de la agresión, la chica justificaba la brutal paliza a través de su Facebook en respuesta a varios comentarios de sus compañeros, quienes le recriminaban su comportamiento. Ella no se mostraba en ningún caso arrepentida, y en sus comentarios aseguraba, con su particular ortografía, que tenía motivos para hacerlo: 

			Stoy arta de la gente que se mete en mi puta vida, aver gente, si le pege a cierta persona fue porque tenía motivos y que se ponga de rodillas ke? Lo que hizo no tenía perdón.

			Este tipo de agresiones, gratuitas o no, se repiten a menudo en medios de transporte público, en terrazas, bares o discotecas, o incluso en campos de fútbol, aunque siempre se intentan escudar bajo la excusa de estados de inconsciencia, provocados por el alcohol o las drogas, a pesar de que se pongan de manifiesto, a través de palabras o gestos, motivaciones de tipo racista, sexista, fanatismo u otras de semejante calibre.

			Cara y cruz de la generosidad

			Lo que ponen de manifiesto estos y otros comportamientos es que el ser humano se regula de forma diversa en sus interacciones según atienda solo a sus motivaciones, emociones o intereses, o tome en cuenta también los de los demás. En este último caso puede llegar a elevados niveles de generosidad.

			Un ejemplo impactante de generosidad lo constituye el de la mujer turca que de manera totalmente libre le dio un riñón a la esposa de su amante, por el deseo de ayudarlo. Según palabras de la esposa, que desde hacía 12 años estaba sometida a diálisis: «Ella nunca habría pedido este favor, pero está muy agradecida a la persona con quien ahora comparte sangre, un marido y un riñón» (La Vanguardia, 11/03/2012). Con apenas un mes de diferencia, la prensa nos informaba de un nuevo acto de generosidad, el trasplante, en este caso de hígado, en beneficio del entonces jugador del Fútbol Club Barcelona, Abidal, gracias a la donación de un primo suyo carnal, llamado Gerard (La Vanguardia, 11/04/2012).

			Devuélvanme mi riñón

			Sin embargo, estos sentimientos son reversibles, como atestigua también el caso de Samantha Lamb (La Vanguardia, 30/01/2014). En octubre de 2009 Samantha Lamb, de 41 años, le salvó la vida a su marido, Andy. Él sufría insuficiencia renal, necesitaba un riñón para seguir viviendo y ella se lo donó. Había empezado a depender de las sesiones de diálisis para salir adelante. «Necesitaba un nuevo riñón o moriría. Iba a diálisis tres veces a la semana», recuerda Samantha. Años después, sin embargo, la pareja se separó. Samantha sospecha que su marido estaba liado con una de sus amigas, aunque él lo niega. Andy dejó la casa conyugal de noche, aprovechando que Samantha tenía turno de trabajo. Se llevó la televisión y el equipo de música, entre otras cosas. Hoy en día, ella lamenta haberle donado el riñón a su marido y le gustaría recuperarlo. «Le odio. Querría rescatarlo para dárselo a otra persona que lo merezca más. Ahora lo único que quiero de él es su firma en los papeles del divorcio.»

			La mujer atacada con ácido

			Lo mismo podemos decir del perdón, que contribuye a hacer más viables las relaciones entre los humanos. Un caso del que nos informaba la prensa en agosto de 2011 era el protagonizado por una joven iraní, Ameneh Bahrami, la cual perdió la vista en ambos ojos y sufrió terribles quemaduras en el rostro, el cuero cabelludo y el cuerpo, a causa del ácido que le arrojó un hombre al negarse ella a sus pretensiones matrimoniales. A falta de un acuerdo, el agresor, Majid Movahedi, fue condenado, según la ley del talión, a sufrir las mismas quemaduras en un ojo (dado que en Irán una mujer vale la mitad que un hombre). Sin embargo, en el momento de la ejecución de la sentencia Ameneh ejerció su poder de perdonar, puesto que no quería venganza, sino reparación (económica, por los costes de los tratamientos médicos): «¿Qué quieres que hagamos ahora?», le preguntó el médico encargado de ejecutar la sentencia. «Lo perdono, lo perdono», respondió la mujer, y pidió al médico encargado de cumplir la sentencia que lo liberara en el último minuto. «Es mejor perdonar cuando una se encuentra en una posición de poder.» 

			Una bofetada bien dada

			La suerte de Balal, un joven iraní de 20 años condenado por un asesinato que cometió a los 13, dio un vuelco cuando eludió la horca en los últimos segundos, gracias a que los padres de su víctima decidieron cambiar su ejecución por una bofetada, propinada por la madre de la víctima. Balal fue detenido en 2007 tras una pelea con Abdollah Hosseinzadeh, un joven de 18 años al que mató de una puñalada. El juicio duró más de seis años y terminó con una condena a muerte. La sharia, ley islámica que se aplica en Irán, contempla que los familiares de la víctima puedan participar en la ejecución empujando la silla que sostiene al condenado a la horca. Cuando Balal tenía la soga al cuello se acercó la madre del joven asesinado, Samereh Alinejad, y, en lugar de completar la ejecución, lo perdonó. Como castigo, le dio una bofetada en la cara mientras rompía a llorar. Luego le retiró la cuerda del cuello con la ayuda del marido: «Me pidió perdón. Lo abofeteé, lo cual me calmó. Le dije: “Te castigo por el dolor que me has causado”», contó la mujer. A lo que Balal le respondió: «Lástima que nadie me abofeteara en el momento de apuñalar a Abdollah».

			2. Los criterios de regulación moral

			Arrogancia, odio, venganza, generosidad, perdón, ambición…, son actitudes, sentimientos o comportamientos que se originan en la interacción con los demás, dependiendo del tipo de regulación con la que nos rijamos. Lo que está claro es que las motivaciones por las que actuamos los seres humanos tienen que ver con los criterios de acción que se han ido formando a través del desarrollo individual y colectivo, a lo largo de la historia de la humanidad y de la biografía personal de cada uno de nosotros. 

			Estos criterios de acción dan origen a distintos sistemas de regulación que en anteriores publicaciones (Villegas, 2011, 2013) hemos agrupado bajo el concepto de «regulación moral». Este tipo de comportamientos a los que nos hemos venido refiriendo son específicamente humanos. No se encuentran habitualmente en la conducta animal, a no ser en las fábulas de Esopo, La Fontaine, Samaniego y otros, o en los dibujos animados de Walt Disney o Hanna-Barbera, como proyecciones antropomórficas.

			Aunque, como ponen de relieve estudios llevados a cabo por algunos etólogos, se pueden hallar ciertos comportamientos en mamíferos superiores, como los primates, susceptibles de ser descritos en términos de reciprocidad, equidad, reconciliación, consolación o mediación en conflictos, basados en una cierta capacidad de empatía y que implican una percepción del estado contextual y emocional del otro (Preston y de Waal, 2002), estos no pueden considerarse todavía morales porque no están dictados por las normas sociales, sino por ajustes evolutivamente adaptativos.

			Figura 1.1
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			Dichos ajustes adaptativos y contextuales son los responsables de la regulación intraespecífica de los distintos grupos de animales, desde los insectos y reptiles a los mamíferos superiores, que constituyen el objeto de estudio por parte de la etología, la disciplina científica que describe «la ética» o costumbres (ethos) con que se rige cada una de las especies en su hábitat natural. La dimensión moral, en cambio, es propia exclusivamente de la especie humana y supone la socialización del sistema de regulación motivacional del ser humano; es consciente y teleológica (orientada a fines) y se evalúa según un sistema convencional de valores, tal como se expone en la figura correspondiente (véase la Figura 1.1), que pretende diferenciar la regulación intraespecífica de animales y humanos.

		  3. Los orígenes de la moral

			A fin de explicar el origen o formación de este sistema de regulación moral se pueden exponer diversas atribuciones:

			
					unas apelan a una autoridad superior, trascendente (dios o un profeta que hable en su nombre: Hammurabi, Moisés, Buda, Jesucristo, Mahoma, etc.), o a una autoridad terrenal revestida de una legitimación divina o ideológica (rey-sacerdote, faraón, emperador augusto, gurú, líder de una secta o de regímenes totalitarios: comunismo, fascismo, nazismo, etc.);

					otras buscan la base de esta regulación en la naturaleza misma (una supuesta ley natural universal: Logos, Tao, imperativo categórico, leyes de la física y la biología, de la evolución, los instintos, etc.);

					otras la fundamentan en las convenciones sociales, la ley positiva (conjunto de leyes acordadas más o menos democráticamente) o el conjunto de valores definidos y aceptados por el humanismo (derechos humanos, etc.).

			

			3.1. El origen trascendente de la moral

			Para quienes la moral obedece a un mandato divino, no existe el problema. Es cuestión, simplemente, de conocimiento y obediencia a las leyes o normas dictadas por la propia divinidad o sus profetas, casi todas, por otra parte, coincidentes entre sí, como describe Frédéric Lenoir (2013) a través de un imaginario diálogo interreligioso en un monasterio del Tíbet. Evidentemente, estas enseñanzas o preceptos se pueden entender de una forma espiritual y trascendente, como hacen quienes se reúnen en el monasterio imaginado por Lenoir; o literal y prescriptiva, como hacen muchos seguidores fanáticos o sectarios de estas mismas religiones. Por ejemplo, para un determinado testigo de Jehová se trata simplemente de conocer las enseñanzas de la Biblia y de seguirlas a pie juntillas, aunque ello impida celebrar las fiestas de cumpleaños, porque, a Juan Bautista, la celebración del aniversario de Herodes le costó la cabeza como trofeo que Salomé exigió por el baile que había danzado en su honor. En virtud de la ley divina, y de su interpretación por parte de las autoridades religiosas, se pueden alcanzar los grados más altos de virtud y sacrificio altruista o, por lo contrario, acometer persecuciones inquisitoriales, cruzadas, atentados terroristas o guerras santas. 

			Dar la vida por el prójimo

			A finales de julio de 1941 se fugó un preso del campo de concentración de Auschwitz. Como represalia, el sargento polaco Franciszek Gajowniczek, de 40 años de edad, con el número de inscripción 5659 tatuado en su brazo, fue escogido junto a otros nueve más para ser ajusticiado. Cuando Franciszek fue señalado por el comandante del campo para el diezmo de la muerte, musitó estas palabras: «Pobre esposa mía; pobres hijos míos». El sacerdote polaco Maximiliano Kolbe, que estaba a su lado, lo oyó y, dando un paso al frente, exclamó: «Soy un sacerdote católico polaco, y ya soy viejo. Querría sustituir a ese hombre que tiene esposa e hijos». El oficial nazi, aunque irritado, aceptó su ofrecimiento y Maximiliano Kolbe, que tenía entonces 47 años, fue recluido en una celda subterránea con los demás prisioneros, en sustitución del sargento polaco, siendo sometido a ayuno continuado hasta la muerte. Quince días más tarde, el padre Kolbe y el resto de compañeros supervivientes al ayuno fueron asesinados con una inyección de fenol, y sus cuerpos, incinerados en el crematorio del campo. 

			Mártires suicidas

			Los inicios del siglo XXI han sido prolijos en noticias ligadas a mártires suicidas, hombres y mujeres que han provocado decenas de muertos y heridos a su alrededor, al hacer estallar las bombas que llevaban sujetas a sus cuerpos. El caso más espectacular, grabado en la memoria de la humanidad entera, remite al episodio de los aviones suicidas que se estrellaron el 11 de septiembre de 2001 contra las Torres Gemelas de Nueva York, dejando un saldo de casi tres mil muertos y seis mil heridos. Para sus protagonistas, sin embargo, se trató de un acto de alto significado religioso. Los días anteriores al atentado, los pilotos suicidas se prepararon espiritualmente con ayunos y lecturas coránicas, convencidos de que iban a morir por una causa justa, la yihad. 

			Suicidios sectarios y rituales

			En ocasiones, la lealtad a la patria, al emperador o al jefe de una secta, la creencia en profecías apocalípticas o, incluso, la obediencia a «órdenes astrales» inducen a las personas a dar su vida sin ningún beneficio ajeno. Ya en el año 73 d.C., novecientos judíos realizaron un suicidio colectivo antes de que la fortaleza de Massada cayese en manos de Roma, siendo un claro precedente de los suicidios colectivos, como muestra de resistencia al invasor. En otros casos, como el de los kamikazes japoneses, el suicidio se convierte en una estrategia bélica revestida de una aureola heroica en pro de la patria o del emperador. 

			En general, la inducción a este tipo de actos suele venir dada por la actuación de un líder o gurú que, por motivos personales y en muchos casos económicos, convence fanáticamente a una serie de seguidores o los conduce a este fin coactivamente. En Jonestown, Guayana francesa, unas 960 personas murieron el 8 de noviembre de 1978 junto a su líder, el reverendo Jim Jones, de la Iglesia del Pueblo, quien ofreció a sus discípulos un «reencuentro en la otra vida» a cambio de la muerte voluntaria: en realidad, antes de que su «Iglesia» fuera desmantelada por las fuerzas militares americanas.

			La regulación moral, supeditada a los dictados de una fuerza superior, un poder espiritual o terrenal, o entregada a un ideal (político, religioso o sectario), suele generar una actitud enajenada, críticamente ciega, que puede desembocar en una predisposición a morir o a matar por la «causa», independientemente de su veracidad. «Llegará un día en que aquel que os mate –escribe Juan (Evangelio según san Juan, 16,2)–, pensará que está haciendo una obra grata a Dios», elevando de esta manera el asesinato, la tortura o el suicidio a una categoría pretendidamente superior o trascendente. 

			3.2. El origen natural de la moral

			Quienes buscan la fundamentación de la moral humana en la propia naturaleza lo tienen más difícil, puesto que suelen estar divididos entre los partidarios del «buen salvaje» (Rousseau) y los del «hombre, lobo para el hombre» (Hobbes). Para los partidarios de la «ley natural», el mito del buen salvaje es el referente obligado en la defensa de su modelo social. Supone la concepción del ser humano en un estado de gracia natural, como Adán y Eva antes del pecado en el paraíso. Ciertamente, la humanidad ha vivido durante miles de años sin reglas o normas explícitas, es decir, sin leyes. Estas, en efecto, aparecen con la «civilización», con el establecimiento de las ciudades, las «polis» (de donde viene «política»), que debido a su tamaño y a su organización, exigen una regulación explícita dictada de una forma impositiva por las autoridades humanas o divinas, o consensuada entre ciudadanos libres. 

			Eso no significa que las sociedades primitivas hayan subsistido sin organización social, puesto que se han regido por estructuras tribales sometidas, bien al macho dominante más fuerte, bien al consejo de ancianos, o bien han dirimido sus conflictos de forma asamblearia. Sin embargo, en esas sociedades han existido también la conciencia del bien y del mal, la cooperación y la ayuda mutua, la lucha y la ambición, el cuidado de las crías y la protección de los más débiles, la rapiña y el asesinato, el amor y la violación. 

			Cómo podría funcionar una sociedad de este tipo, formalmente sin ley, queda dramáticamente expresado en el film La balada de Narayama, del japonés Shōhei Imamura (1983), que reproduce el contexto social e histórico en el que se desarrolla el drama vivido en el seno de la familia del protagonista, Tatsuei, en un pueblo del norte del Japón, al pie del Narayama, a finales del siglo XIX o tal vez principios del XX. 

			El film reproduce el mundo duro e indómito de la naturaleza que constituye el contexto o telón de fondo donde se asimilan, estableciendo constantes paralelismos, la vida humana y la animal, regidas indistintamente por las crueles leyes naturales, con lo que se subraya implacablemente su carácter impersonal, que se impone de modo inexorable a todos los seres vivos. 

			Los seres humanos, sin embargo, necesitan una explicación simbólica para dar sentido a su experiencia vital. Las leyes del Narayama, el monte sagrado que preside el lugar, son rígidas y crueles, pero cumplen la función de dar una explicación simbólica a la existencia de sus habitantes. El mito del Narayama, el dios de la montaña, explica el ciclo de la vida desde el nacimiento hasta la muerte, pero a la vez abre un espacio trascendente para las almas en la reencarnación, a través del ciclo de sucesivos nacimientos de hijos y nietos y la necesidad de su sustento, que condiciona la economía del lugar, o en el mundo de los dioses de la montaña, donde «habitan las almas». 

			La obra sigue una estructura trágica en la cual el destino o la suerte de cada uno están echados desde el nacimiento hasta la muerte. Los protagonistas son los personajes de la historia familiar y los habitantes del pueblo actúan de coro. Los protagonistas no son culpables de sus actos ni de su destino, pero tienen (como es característico de la cultura japonesa) un fuerte sentimiento de vergüenza cuando se apartan de la expectativa social. La explicación de este tipo de comportamientos –entre los que destacan el infanticidio y el gerontocidio, el asalto y linchamiento de los ladrones hasta la muerte–, se halla en la escasez de recursos de una sociedad agraria minifundista, donde cada uno tiene que velar por su propia familia y a la vez atenerse al bien social. Siempre que se produce un delito, la comunidad actúa sin jueces designados ni abogados defensores, de forma coral, diluyendo de este modo la responsabilidad y la culpa en el momento de infligir el castigo en una auténtica orgía de violencia catártica, por ejemplo, enterrando vivos a todos los componentes de la familia de Amareya, que han robado comida de otras familias. Así, todos los personajes quedan atrapados por el mito.

			La palabra «ley» está relacionada etimológicamente con el concepto de «ligar» o cohesionar la sociedad. Cuando una sociedad carece de leyes, estas son sustituidas por los mitos que fundamentan la «re-ligión», es decir, la cohesión social a través de las creencias compartidas. De modo que la suposición de que la humanidad ha subsistido desde el origen de los tiempos de una forma anárquica o ácrata, sin una organización social interna, es ilusoria.

			La defensa a ultranza del predominio de la ley natural sobre las convenciones sociales se encuentra ya muy bien reflejada en el Gorgias de Platón (2002), donde el sofista Calicles defiende la ley del más fuerte como expresión de la ley de la naturaleza:

			Pero, según mi parecer, los que establecen las leyes son los débiles y la multitud. En efecto, mirando a sí mismos y a su propia utilidad establecen las leyes, disponen las alabanzas y determinan las censuras. Tratando de atemorizar a los hombres más fuertes y a los capaces de poseer mucho, para que no tengan más que ellos, dicen que adquirir mucho es feo e injusto, y que eso es cometer injusticia: tratar de poseer más que los otros… 

			Pero, según yo creo, la naturaleza misma demuestra que es justo que el fuerte tenga más que el débil y el poderoso más que el que no lo es. Y lo demuestra que es así en todas partes, tanto en los animales como en todas las ciudades y razas humanas, el hecho de que de este modo se juzga lo justo: que el fuerte domine al débil y posea más…

			Kant y Sade se apuntan también a la tesis naturalista, aunque en los extremos opuestos: una «moralidad humana» regida por una voz interior, absoluta y universal, la de la conciencia (el imperativo categórico de Kant), frente a una «(a)moralidad animal» regida por las leyes naturales del cuerpo individual (Sade). Seguir la voz de la naturaleza (universal o individual), sin embargo, solo se convierte en un acto moral si se trasciende en una decisión de la libertad.

			El Bien, según Kant (1946, 1975), es una dimensión moral y trascendente de la libertad, precisamente porque va más allá de los motivos empíricos de la autoconservación. El Mal se produce cuando la libertad egoísta convierte «el amor a sí mismo» en principio supremo, cuando el otro queda reducido a la condición de objeto o medio para la realización de los propios fines, cuando se le engaña, utiliza, explota, atormenta o mata para la propia autoafirmación.

			Como Kant, Sade se interesa por el triunfo de la libertad del espíritu sobre la naturaleza. Pero se trata de un triunfo en el polo opuesto del espectro. Para Kant, el deber moral tiene que triunfar sobre las inclinaciones naturales; para Sade, estas impulsan al hombre a superarlas o trascenderlas en su propia satisfacción y destrucción. Voluntad pura, incondicionada: en Kant, el Bien por el Bien; en Sade, el Mal por el Mal; ambos, fines en sí mismos.

			Sade, en nombre de lo que él entiende por naturaleza y en contra de la sociedad burguesa, regida por un sistema de leyes convencionales, argumenta el carácter absoluto, en tanto que «natural», del cuerpo y de sus impulsos primarios. Considera que la libertad humana se realiza obedeciendo la propia naturaleza, una naturaleza totalmente escindida de las reglas morales de la civilización alienada. 

			Pero el resultado ético varía según la interpretación que se haga de esta «naturaleza esencial». Para Sade, es sinónimo de la tendencia egoísta al placer y la destrucción de la alteridad, como única vía de autoafirmación y supervivencia individual. La naturaleza es, en cada caso, la confrontación del sujeto deseoso con una gran cantidad de objetos de deseo. La falta de sentido trascendente se expresa en el deseo (la falta de un objeto para la plenitud de un sujeto) y su satisfacción apunta hacia la acumulación del máximo de los placeres efímeros que se pueden eternizar en pequeños éxtasis provocados repetida y compulsivamente, hasta una saciedad imposible, interrumpida por la muerte. Para Sade (2008, 2009), el placer solo puede concebirse como desmesurado, excesivo e in crescendo. Empieza con la fruición sexual y acaba con la tortura y la destrucción del objeto.

			Tengo derecho a disfrutar de tu cuerpo sin ningún tipo de límite en la satisfacción de mis tendencias, sin que nada me pueda detener en la satisfacción del capricho de las exacciones que me dé la gana saciar en él. […] ¡Ah, Juliette!… ¿No sabes que no hay goces mejores que los criminales, y que cuanto más se los rodea de horrores, más encantos ofrecen?

			Es de suponer que el asesino de Rotteburg, que invitó a un cibernauta berlinés a su mansión del siglo XVII para compartir un ritual caníbal, se regulaba al pie de la letra por los criterios defendidos por Sade. El problema es que este ritual no se efectuara de manera simbólica, sino real, y terminara, según un comunicado de la agencia Reuters (2002), matándolo y troceándolo para comérselo de verdad.

			3.3. El origen humano o social de la moral

			La historia humana, o la de la humanización, está constituida por una serie de cambios que han llegado a influir sobre el proceso de evolución. La emergencia de la conciencia, aunque nuestro código genético difiera poco del de otras especies, ha introducido un corte esencial en la naturaleza humana. El hombre ya no es su esencia, sino su existencia, dice Sartre (2004). Si el hombre fuese reductible a sus pulsiones animales no existirían las diferencias interculturales y, aún menos, las individuales: de ahí que estas diferencias postulen un gran crecimiento de indeterminación respecto a la naturaleza, lo que constituye la base de la libertad, es decir, de la autodeterminación.

			No estamos determinados esencialmente, pero estamos condicionados cultural y socialmente. La libertad consiste en superar los condicionamientos, pero sin negarlos, sino utilizándolos, convirtiendo los obstáculos en instrumentos de realización. Liberarse significa sacarse de encima determinados condicionamientos que impiden la libre autodeterminación. Autodeterminarse significa utilizar las condiciones como bases para la acción. Esta es la base de la conciencia o moral autónoma.

			Naturaleza y sociedad son factores de determinismo (constituyen la facticidad humana) frente al indeterminismo de la existencia (libertad). En consecuencia, es posible la autodeterminación en el bien o en el mal, porque la libertad implica responsabilidad y, en este sentido, fundamenta una moral. La libertad no se produce automáticamente, se consigue. 

			La moral, concluye Sartre (1983, 2004), es inevitable y necesaria, porque cada hombre, en un mundo sin Dios como el que nos legaron el Modernismo y la Ilustración, continúa siendo responsable de sus relaciones con el mundo entero (Umwelt, ética ecológica), con los demás (Mitwelt, ética social e interpersonal) y consigo mismo (Eigenwelt, ética psicológica y existencial).

			4. Naturaleza moral de la regulación psicológica

			Tanto si el comportamiento humano obedece a una autoridad como si satisface impulsivamente un deseo o deriva de la asunción libre y responsable de una decisión personal, su gestión es efecto de una regulación psicológica de carácter moral. Para unos predomina la perspectiva egocentrada, sin miramientos por el bien común o la suerte de los demás; para otros impera el sometimiento a la ley o a un ideal; en otros prevalece el bienestar colectivo o particular por encima del propio. Todos, indefectiblemente, se regulan en base a un balance psicológico de carácter moral: 

			
					el chico del atropello actúa en función de su satisfacción personal inmediata (alcohol, velocidad, diversión con los amigos) sin admitir límites externos legales (limitación de velocidad, prohibición de conducir en estado de ebriedad) ni interpersonales (bienestar de los peatones y respeto a sus derechos);

					la chica que propina la paliza a su compañera a la salida del colegio, justifica su acción en virtud de la ofensa recibida y de su estado emocional airado, sin experimentar ninguna piedad o remordimiento por el dolor causado, ni vergüenza por la recriminación social que merecen sus actos;

					la mujer que dona su riñón a la esposa de su amante, lo hace pensando en el bienestar de todos y con ello consigue ser integrada en la familia de él. La que perdona a su agresor en el momento en que iba a ser cegado con un ácido, lo determina desde una posición de fuerza y el reconocimiento de una deuda económica que cubra los gastos médicos de su tratamiento. La madre que abofetea al asesino de su hijo, salvándole de morir ahorcado, satisface su dolor y su ira a la vez que se muestra comprensiva con un adolescente de 13 años: «Balal no tenía experiencia y no sabía manejar un cuchillo. Era inocente». Venganza y perdón en una pieza;

					el sacerdote que intercambia su vida por la de un compañero de presidio, lo decide desde la fe cristiana («no hay mayor acto de amor que el de dar la vida por el prójimo») y en la esperanza del futuro bienestar de la familia del sargento polaco; así como el yihadista que se inmola estrellando su avión contra las Torres Gemelas de Nueva York, causando con ello la muerte de centenares de personas inocentes, lo hace legitimado por la obediencia a la voluntad de Alá y en servicio a la causa de la guerra santa en la que milita. Pero ¿qué ventaja personal obtienen ambos de estas decisiones? Según sus creencias, cada uno de ellos espera recibir una recompensa en el otro mundo que colmará su aspiración a la felicidad eterna.

			

			Este balance psicológico que determina un tipo de actuación u otro es fruto de un sistema de regulación que hemos descrito en otra parte (Villegas, 2011, 2013) bajo el título genérico de «psico(pato)logía del desarrollo moral». En el modelo se describe el proceso evolutivo que da lugar a la constitución de una estructura formada por cinco niveles de regulación en virtud de su adscripción a su origen natural (φυσις, del griego physis, naturaleza), o social (νομος, del griego nomos, convención, regulación o criterio social). 

			Dado que el comportamiento humano, a diferencia del animal, que viene determinado por la naturaleza (physis), se ve condicionado por las convenciones sociales, los distintos sistemas de regulación recibirán su denominación en función de su momento evolutivo de formación en relación a la aparición del nomos: anterior (pre-nomía) o carente (a-nomía) de regulación social (nomos), determinado por ella de forma impersonal (hetero-nomía) o inter-personal (socio-nomía), cuya síntesis se logra en la auto-nomía. 

			Frente a la diversidad de criterios empleados en la denominación de los distintos niveles de desarrollo moral, nosotros hemos escogido el que hace referencia al concepto de «nomos» (regla, ley, norma, criterio, convención). El concepto de «nomos» aparece en la filosofía griega de la mano de los sofistas, quienes frente al poder de la «physis» (la naturaleza) en la determinación de la conducta humana oponen la de «nomos» (las convenciones sociales), dado que no es la naturaleza la que establece el valor de las cosas, su dimensión axiológica o moral, sino la convención social (véase la Figura 1.2). Por su naturaleza el oro es amarillo y siempre brilla, pero su valor en el mercado es una convención social.

			Figura 1. 2
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			5. El proceso de integración de los diversos subsistemas de regulación moral

			De este modo, la regulación moral es el resultado de la gestión que, en cada momento, hacemos de los diversos niveles en juego, los cuales pueden interactuar de forma armónica o integrada, de manera opuesta o conflictiva, o incluso de manera totalmente disgregada, como en los trastornos disociativos de la personalidad (Dr. Jekyll y Mr. Hyde). La mayoría de nuestras decisiones siguen este proceso: intentan identificar lo que más nos conviene y satisface (pre-nomía y a-nomía), a la vez que adaptarse a las condiciones externas (hetero-nomía y socio-nomía), tanto impersonales como interpersonales.

			Hemos cogido el coche para acudir a una verbena con unos amigos, fuera de la ciudad. Para ello nos hemos tomado nuestro tiempo en: ir de compras con antelación para contribuir a la fiesta de nuestros anfitriones con cava y refrescos; calcular la distancia y el nivel de tráfico, a fin de no retrasar nuestra llegada; dejar a los niños a dormir con los abuelos, porque vamos a volver entrada la noche y no podemos dejarlos solos. Vamos contentos hablando animadamente con nuestra pareja, sin dejar de estar atentos a las señales de circulación, y así no cometer ninguna infracción ni causar daño a nadie. 

			Parece que todos los niveles de regulación funcionan armónicamente: vamos a satisfacer una ilusión festiva que nos complace como pareja; hemos tomado en cuenta las necesidades de nuestros hijos y los gustos de nuestros amigos; conducimos con atención y respeto a las señales y a las personas. Un comportamiento integrado y muy habitual en nuestra vida social.

			Imaginemos ahora un contexto parecido, protagonizado por unos jóvenes adolescentes que se dirigen en masa a celebrar una fiesta a una playa en las afueras de la ciudad. Para ello deben tomar un tren y, llegados a su destino, simplemente cruzar las vías por un pasaje subterráneo que les dejará a pocos metros del mar. 

			Ya en el convoy, que ocupan por completo y de forma casi exclusiva, inician la fiesta con jolgorio y haciendo correr la bebida. A su llegada a la estación se produce rápidamente un atasco en las escaleras de acceso al túnel subterráneo, debido a las prisas y empujones de unos y otros. Un numeroso grupo de adolescentes decide impulsivamente echarse directamente al foso de las vías para atravesarlas, haciendo caso omiso de las prohibiciones escritas en el suelo y en diversos paneles y emitidas por altavoz, con tan mala suerte que más de una decena de ellos resultan mortalmente atropellados por un tren de largo recorrido que entra a más de 120 km por hora en el lugar. 

			Eso es lo que sucedió la noche de San Juan, el 23 de junio de 2010, en la estación de Castelldefels. ¿Qué es lo que falló? El predominio exagerado de la regulación anómica (ganas de pasárselo bien cuanto antes) y socionómica (necesidad de imitar al grupo) contrarrestaron la conciencia de los peligros (regulación prenómica) y el acatamiento de las normas de seguridad establecidas por la ley (regulación heteronómica). 

			Pero no vayamos a deducir que estos comportamientos son exclusivos de «edades inmaduras» como la adolescencia. Las orgías desenfrenadas de personajes adultos van desde Nerón hasta el «lobo de Wall Street». Como dice un proverbio sapiencial: «la diferencia entre un niño y un adulto es el tamaño de su juguete» (Lenoir, 2013). En la película Relatos salvajes de Damián Szifrón (2014), puede asistirse a la eclosión directa del conflicto entre le regulación egocentrada y la alocentrada, llevada a su máxima expresión en las circunstancias más variadas y a través de las modalidades más diversas, desde las más soeces y violentas, protagonizadas por camioneros y camareras, a las más sofisticadas de la corrupción de fiscales, jueces, policías y abogados.

			6. La conflictividad en los procesos de integración

			La conflictividad entre diversos sistemas de regulación es una dinámica bastante frecuente en la economía de la vida psíquica, y no siempre de fácil, por no decir imposible, resolución. 

			Alpinistas frustrados

			A mediados de agosto de 2009, los integrantes del equipo alpinista de salvamento, compuesto por un grupo de escaladores voluntarios de élite, se debatían entre el deseo de acometer una misión muy arriesgada en Pakistán para rescatar al compañero Óscar Pérez, que llevaba una semana malherido en una plataforma del Latok II a 6 300 metros de altura, y las limitaciones de tiempo tanto atmosférico como cronológico, que hacían prácticamente imposible y totalmente desaconsejable la misión por su peligrosidad. Finalmente se decidió abandonar la misión: no se podía poner en grave riesgo a un equipo humano entero por un objetivo casi perdido. El comunicado conjunto, según nota de prensa publicada por La Vanguardia del 17 de agosto de 2009, rezaba así: 

			Por común acuerdo de los tres grupos de trabajo, hemos decidido suspender las actividades de rescate ante el adelanto del mal tiempo que impide continuar con esta labor, las dificultades técnicas de la ruta, las pocas probabilidades de encontrar a Óscar con vida y, sobre todo, por el riesgo para la seguridad de los porteadores de altura y de los escaladores en esta difícil pared en malas condiciones.

			En este caso, las motivaciones de seguridad (prenomía) prevalecieron sobre las del rescate, por muy altruistas (socionomía) que fueran: resultaba imposible hacerlas compatibles entre sí, lo que implicaba tomar una decisión sin duda dolorosa, pero inevitable. Situaciones como estas no son frecuentes en la vida de las personas, pero en determinados momentos ponen de relieve la necesidad de llegar a una resolución integrada, por muy dolorosa que pueda llegar a ser. 

			Alpinistas involuntarios

			Los dieciséis supervivientes del accidente del vuelo 571 de la Fuerza Aérea Uruguaya en la cordillera de los Andes, ocurrido el 13 de octubre de 1972, tuvieron que hacer frente, durante los 72 días que estuvieron aislados del resto del mundo, a decisiones durísimas emocionalmente, como la de practicar la antropofagia o canibalismo, alimentándose de los cuerpos de los veintiséis compañeros muertos en el accidente. Sin duda, tales decisiones no fueron fáciles ni se tomaron precipitadamente, sino que constituyeron el resultado de largas y penosas deliberaciones, después de saber que ya se les había dado por muertos y no quedaba más esperanza de supervivencia.

			Cuando un grupo humano toma decisiones tan duras como estas, experimenta en su seno todo tipo de oscilaciones entre los diversos sistemas de regulación. En primer lugar, el predomino de la satisfacción de las necesidades de supervivencia (pre-nomía), que puede llevar a pensar en la conveniencia de alimentarse de la carne de los compañeros muertos; la aparición, de inmediato, de los tabúes de necrofagia y antropofagia (hetero-nomía), que entraba en contraste con los impulsos canibalísticos (a-nomía), favorecidos por la situación; luego, la emergencia de la distinción compasiva e inclusiva de clan entre familiares, mujeres y niños que llevaría a la conclusión de comerse solo a los hombres desconocidos o desvinculados de los supervivientes (socio-nomía); finalmente la conexión con los propios deseos de liberarse activamente de aquella situación (a-nomía) y la decisión de aventurarse a atravesar los Andes nevados a pie a fin de solicitar ayuda en el poblado que estuviera más cercano (auto-nomía), una vez se hubo descartado cualquier probabilidad de rescate externo. 

			7. La disgregación 

			Esta oscilación más o menos conflictiva entre los distintos sistemas de regulación es normal en la mayoría de actuaciones humanas. De manera simultánea se despliegan en nuestra mente una serie de razones, a veces contradictorias, ante las decisiones más banales, como la compra de un producto comercial. Dan Ariely (2008) nos ofrece en su libro Las trampas del deseo múltiples ejemplos de ello y aporta explicaciones convincentes de este fenómeno. Nosotros quisiéramos añadir aquí la óptica de la regulación moral. Ante la inmediatez de tomar una decisión como realizar o no una compra o escoger entre unos productos u otros se pueden poner en juego distintas motivaciones (necesidades, deseos, autoafirmación, complacencia, narcisismo, etc.) que pueden entrar en conflicto o contradicción entre sí. 

			Al autor de estas líneas le sucedió recientemente caer en la trampa de una estrategia comercial por la que llegó a pagar caro un producto de limpieza para el coche, que posiblemente no necesitaba o lo podía suplir con otro más barato. Mientras repostaba en una estación de servicio, se acercó un comercial debidamente identificado, pero que por su atuendo casi se confundía con un operario de la estación, quien después de entablar una distendida conversación empezó a demostrar las aplicaciones del producto de limpieza, afanándose en desplegar esmero en la limpieza y conocimiento de plancha y pintura. De inmediato se abrieron en mi cabeza las carpetas del deseo (anomía) de poseer un producto tan rápido y eficaz, de la capacidad (narcisismo meritocrático) de cumplir fácilmente con el compromiso (heteronomía) adquirido en el ámbito conyugal (socionomía) de mantener el coche limpio, etc. La prenomía, sin embargo, me estaba advirtiendo de que el precio del producto era desorbitado y que excedía lo razonable de una promoción. Era probable, también, que mi mujer me reprendiera (heteronomía) por este mismo motivo. La posibilidad de decidir por mí mismo y según mi deseo, de forma rebelde (anomía) frente a las posibles críticas de despilfarro, sin embargo, junto a las ganas de no enturbiar el «buen rollo» que se había establecido con el vendedor (socionomía), me empujaban a no hacer caso a estas voces discordantes. Así que, al final, terminé por comprar todo el kit «mágico» para la limpieza del coche. Posteriormente, tuve que asumir responsablemente (autonomía) el posible autoengaño que me llevó a caer en la trampa del deseo, intentando sacar alguna lección y siendo más diligente en la limpieza del coche por los medios habituales.

			En otros casos la integración no se produce, ni en el momento, ni posteriormente, sino que los diversos sistemas de regulación parecen actuar independientemente unos de otros, dando lugar a un comportamiento desintegrado o disgregado, típico o característico de los trastornos disociativos de la personalidad. 

			Antonio Semerari (2014) propone como prototipo de estos comportamientos el funcionamiento disgregado de Dmitri, el hermano mayor de los Karamázov, oficial del ejército del zar. Enamorado de Katerina Ivánovna, hija de su comandante, una bella joven, orgullosa, culta y refinada, fracasó en sus primeros intentos de acercarse a ella. Sin embargo, un acontecimiento casual se la puso a tiro de conseguirla. El padre de la muchacha cometió un desfalco de más de tres mil rublos, a cuenta del dinero del regimiento. Incapaz de hacer frente a la deuda estuvo a punto de pegarse un tiro. Dmitri Karamázov, que era beneficiario de una herencia habida de su madre, se ofreció a cubrir la deuda con su dinero, a condición de que la hija del comandante, la bella Katerina Ivánovna, fuera personalmente a buscar la suma a su casa. 

			Cuando la joven llamó a su puerta reconoce Dmitri: «Tuve la sensación que una tarántula había mordido mi corazón… la envolví con mi mirada». Poseído por un deseo incontenible de poder siente la posibilidad de ejercer sobre otro ser humano una voluntad absoluta, despótica. Finalmente, aquella espléndida criatura es del todo suya, y sin posibilidad de huida: «Dependía totalmente de mí, en cuerpo y alma». Esta idea le provoca una excitación casi físicamente dolorosa: «Parecía que no era posible ninguna resistencia, habría podido actuar como una tarántula enfurecida…, hasta me faltaba el aire». 

			Pero en el clímax de estas fantasías sádicas surge el sentido del honor: «Al día siguiente podría ir a pedir su mano para culminar de la manera más honorable esta pasión». Pero al mismo tiempo aparece la contraimagen en forma de una voz que le susurra al oído: «¿Y si, una vez conseguido el dinero, no quiere recibirte y te echa fuera de su casa?». El choque de estas dos alternativas provocó que durante unos instantes sintiera un odio intensísimo hacia aquella mujer, el mismo odio que lo separaba unas milésimas del amor más loco. Con lo que aparecen los sentimientos de venganza en forma de burla y humillación: «¡Ah!, pero ¿qué te pensabas?, ¿que te iba a entregar el dinero?». Finalmente, le gira un cheque de 5 000 rublos y se lo entrega acompañándola cortésmente hacia la puerta, sin decir palabra.

			Todos estos estados de ánimo han fluctuado en la mente de Dmitri en un espacio brevísimo de tiempo. Como comenta Semerari (2014), por su escenario mental han pasado diversas representaciones: 1) se ha visto como una tarántula, abusando de su presa, aprisionada en su red [anomía]; 2) a esta horrenda imagen ha contrapuesto la de un hombre de honor que cumple con su palabra y que intenta conseguir la mano de la bella muchacha por los medios más convencionales y honorables de su rango social [heteronomía]; 3) se ha sentido humillado, al imaginarse rechazado por la joven noble [prenomía]; 4) ha urdido rápidamente en su mente la estrategia de anticiparse al rechazo burlándose de ella y mandándola a su casa con las manos vacías, como venganza [de nuevo, anomía]; y 5) finalmente, ha optado por entregarle un generoso cheque sin decir palabra [uso interesado de la socionomía, complaciente y oblativa, esperando generar en ella el sentido de la deuda y la correspondencia amorosa].

			Si consideramos todas estas oscilaciones en tan poco tiempo y las comparamos con las que podemos experimentar nosotros mismos en otras situaciones, reconoceremos, sin duda, diversos sistemas de regulación moral que actúan simultáneamente, pero de forma sucesiva, no integrada. Este no es un funcionamiento loco por sí mismo, sino que expresa a la perfección la diversidad claramente diferenciada en los distintos sistemas de regulación. A veces no se puede conseguir la integración en el mismo momento y hay que aplazar las decisiones. Por eso mismo, con frecuencia los procesos psicológicos, como los de duelo o los terapéuticos, o los procesos de toma de decisiones requieren tiempo, a fin de hacer posible la integración (la prisa o la impulsividad son malas consejeras).

			Resumen

			El fenómeno de la regulación moral, tanto individual como colectiva, reviste un carácter universal. Las cuestiones que se plantean en este capítulo afectan a su origen y a su gestión psicológica. La pregunta relativa a su origen o fundamento ha recibido básicamente tres tipos de respuestas: a) trascendente, atribuible a una autoridad superior, divina o humana, individual o colectiva; b) una supuesta ley natural universal introyectada en forma de imperativo categórico; c) positiva, basada en convenciones sociales o en valores compartidos. Independientemente de su origen o fundamento, su gestión es efecto de una regulación psicológica de carácter moral. Para unos predomina la perspectiva egocentrada, sin miramientos por el bien común o la suerte de los demás; para otros impera el sometimiento a la ley o a un ideal; en otros prevalece el bienestar de los demás por encima del propio (perspectiva alocentrada). Entre estas dos perspectivas, la egocentrada y la alocentrada, se plantea la necesidad de integración, a fin de asegurar un balance psicológico capaz de ejercer eficazmente su función reguladora de modo que no dé como resultado una conducta disgregada.

		

	
		
			2. La formación del sistema de regulación moral 

			Ser niño o joven es temporal, ser persona es para toda la vida. 

			(Javier Urra, 2013)

			1. Desarrollo evolutivo del sistema de regulación moral

			Llegados a este punto, seguramente a nuestros lectores ya les suenan como familiares los conceptos relacionados con la palabra «nomía» (vocablo presente, por otra parte, en otros compuestos de uso muy frecuente como «eco-nomía», que significa: regulación o gestión de la casa y, por extensión, de todo conjunto de bienes públicos o privados) que, ayudada por los prefijos pre-, a-, hetero-, socio- y auto-nomía, dará lugar a los compuestos que designan los diversos sistemas de regulación. Sin embargo, todavía no hemos dicho nada de cómo se forman evolutivamente ni del tipo de funcionamiento psicológico que representa cada uno de ellos.

			La idea que rige la comprensión de este sistema de regulación moral es que cualquier bebé humano nace como un organismo natural, pero en un contexto social o cultural ya predeterminado históricamente. Y que la sociedad y la cultura, entendida esta en su sentido antropológico como «sistema de organización de significados y de la vida colectiva», han nacido para suplir los déficits y potenciar las capacidades de la especie más inmadura de entre todas las del reino animal.

			Esta inmadurez de la especie puede observarse directamente en el recién nacido, carente de pautas innatas para satisfacer sus necesidades, más allá de algunos reflejos activos, como el de succión, y de los procesos fisiológicos que se ponen en marcha al nacer, como el respiratorio o el metabólico. Por lo demás, el bebé es ajeno al contexto técnico-cultural, que resulta muy diferente según las épocas históricas y los lugares geográficos donde le haya tocado en suerte nacer.

			En consecuencia su regulación, casi estrictamente fisiológica, va siguiendo un proceso de maduración independiente de la sociedad donde le ha correspondido vivir, o al menos, inicialmente, no participa de su lenguaje, de sus símbolos (como el bautismo o la circuncisión), aunque se los impongan, de sus expectativas de clase social, de sus deberes como ciudadano, etc., a pesar de que se beneficie de sus comodidades de forma indirecta. Se rige estrictamente por sus necesidades, si bien poco a poco se irá haciendo consciente de los hábitos, normas y costumbres de la sociedad donde viva. Por eso llamamos a esta primera etapa de la vida, correspondiente al período neo-natal, de 0 a 2 años, «pre-nómica», en referencia a su posición inicial, previa a la conciencia de nomos (hábitos, normas y costumbres de la sociedad). 

			Siguiendo con este criterio, todas las etapas del desarrollo moral que darán lugar a la formación de las estructuras o sistemas de regulación correspondientes, adquieren su denominación en función de su relación característica con el «nomos» social, según el momento evolutivo en que aparecen, tal como se especifica en el cuadro 2.1.

			La organización del sistema de regulación moral, como puede verse en el cuadro, sigue un criterio relativo a la incorporación del «nomos» o norma social, que se produce en función de un proceso evolutivo y que va desde su ausencia original (pre-nomía), en el momento del nacimiento, a la incorporación consciente y responsable de la misma (auto-nomía). Dicho proceso evolutivo de incorporación sucesiva de las diversas estructuras de regulación no es puramente aditivo o acumulativo, sino genético-estructural, es decir, genera las estructuras posteriores a partir de las anteriores, como sucede con el capullo del que nace la flor y, de esta, el fruto, siempre en interacción con el medio (aire, agua, luz, polinización, etc.). 

			Cuadro 2. 1

            
			
				
					
					
				
				
					
							
							CORRESPONDENCIAS ETAPA EVOLUTIVA – DESARROLLO MORAL

						
					

					
							
							ETAPA EVOLUTIVA

						
							
							NIVEL DE DESARROLLO MORAL

						
					

					
							
							Período NEONATAL (0 – 2 AÑOS)

							Regulación por necesidades 

						
							
							PRENOMÍA

							Previo a la norma social

						
					

					
							
							INFANCIA (2 – 6 AÑOS)

							Regulación por deseos

						
							
							ANOMÍA

							Carente de norma social

						
					

					
							
							NIÑEZ (6 – 12 AÑOS)

							Regulación por normas

						
							
							HETERONOMÍA

							Sometido a la norma social impersonal

						
					

					
							
							ADOLESCENCIA (12- 18 AÑOS)

							Regulación por relaciones grupales

						
							
							SOCIONOMÍA COMPLACIENTE

							Acomodado a la norma social grupal

						
					

					
							
							JUVENTUD (18 AÑOS…)

							Regulación por relaciones personales

						
							
							SOCIONOMÍA VINCULANTE

							Acoplado a la norma social relacional

						
					

					
							
							EDAD ADULTA

							Regulación por juicio propio

						
							
							AUTONOMÍA

							Criterio propio o personal

						
					

				
			

            

			 

			En consecuencia, la regulación moral es fruto de un proceso de «desarrollo» por fases, relacionadas con los momentos evolutivos más destacados en las diversas etapas del crecimiento, desde el nacimiento a la edad adulta, dado que cada una de tales etapas presenta características evolutivas propias que acompañan a la maduración fisiológica, como por ejemplo, el pensamiento mágico o simbólico en la infancia, el operativo o concreto en la niñez, y el abstracto en la adolescencia y juventud.

			2. La fase prenómica: regulación por necesidades (período neo-natal, entre 0 y 2 años) 

			La fase prenómica corresponde a los dos primeros años de vida, en los que un ser biológico se convierte en un sujeto psicológico. Esta metamorfosis responde a la progresiva adquisición por parte del niño de la capacidad para regularse en la detección y la satisfacción de sus necesidades (hambre, sed, sueño, dolor, bienestar, malestar) en paralelo a la evolución de su sistema sensorio-motor (gatear, andar, correr), y a los rudimentos de su sistema emocional (llorar, reír, enojarse) y cognitivo (percibir, atender, diferenciar, reconocer, hablar). 

			Gradualmente, el bebé irá adquiriendo conciencia progresiva de los recursos de su propio organismo y de los que le ofrece el medio donde habita. Mediado ya este período, irá incorporando habilidades como la motricidad fina (prensión, manipulación) y el lenguaje (primeras palabras, frases), que le facilitarán la adquisición de una mayor autonomía, aunque continúe todavía dependiendo de los cuidadores en la consecución de recursos para su subsistencia material y social. 

			Desde el punto de vista del comportamiento social, el bebé nace con un dispositivo cerebral muy plástico pero con pocas pautas de comportamiento, y eso le beneficia, pues le posibilitará adaptarse a cualquier contexto social o cultural donde tenga que desarrollarse como ser humano. Los animales poseen un programa adaptativo, en gran parte preinscrito o «preprogramado» en su código genético, de modo que bastarán unos pocos estímulos para que se ponga en marcha espontáneamente. Durante su desarrollo no se tendrán que regular por criterios propios, sino adaptativos a su medio natural. 

			En cambio, puesto que el ser humano nace en un entorno social y cultural, es decir, en un contexto simbólico que no se corresponde con el natural, va a tener la necesidad de desarrollar una neoestructura de regulación adaptada a las características del medio social, de carácter moral, que no estaba prevista en el código genético, que hemos denominado «prenomía». 

			La tarea fundamental de esta etapa para el niño consiste en aprender a gestionar la satisfacción de sus necesidades, utilizando primero los recursos ajenos para incorporarlos de modo gradual a los propios, lo que constituye los fundamentos para el núcleo motivacional y, por lo tanto, volitivo del individuo. En este período, por ejemplo, el bebé deberá pasar de alimentarse pasivamente con la boca abierta como un pajarito, a manejar su propia cuchara para comer; de ser llevado en brazos a todas partes, a corretear libremente sin alejarse mucho de la madre; de reclamar sus necesidades con el llanto, a expresarlas verbalmente; y así con todo lo demás. 

			Todos estos logros señalan aumentos graduales de autonomía en el ámbito físico en primer lugar, que posteriormente, y en el supuesto de un desarrollo armonioso, irán extendiéndose al psicológico, al económico y al social. Por el contrario, los déficits o conflictos surgidos en dicho proceso podrán afectar de forma más o menos grave a la consecución de la autonomía en la vida adulta.

			Es necesario destacar tres conceptos importantes para comprender esta etapa: 

			1) El estado prenómico se regula por las necesidades de supervivencia que siente el bebé, y por lo tanto, por un criterio que surge de su organismo, el cual se halla centrado en sí mismo, razón por la cual recibe el nombre de egocentrado. Se trata de un egocentrismo originario o primigenio, carente todavía de reflexividad o conciencia de sí, al que no puede tacharse aún de narcisista o egoísta. 

			2) El criterio moral o social para satisfacer las necesidades es indiferenciado en el momento del nacimiento, por eso puede adoptar las formas de cualquier cultura o sociedad. Al no saber identificar por sí mismo las necesidades, los recursos necesarios para satisfacerlas ni los instrumentos adecuados para su obtención, el niño permanece en una especie de nebulosa respecto a su utilidad, bondad o adecuación. En el bebé, la figura parental adulta actúa de elemento externo regulador que va a determinar si algo va bien o mal a corto o largo plazo (hábitos de comida, ritmos de sueño circadianos, estrategias de estabilidad emocional, etc.). Ese criterio es heteronómico y se dirige a formar una conciencia, no de lo que está bien o mal en términos sociales, sino de lo que conviene o no en términos fisiológicos, como por ejemplo, diferenciar lo que produce salud y bienestar de lo que produce dolor o enfermedad. 

			Saber regularse, cuidar del propio bienestar, requerirá un criterio más adulto que el prenómico y esto se refiere tanto a los cuidados físicos como a las regulaciones del humor. Hay personas que en un estado ansioso recurren a cualquier tipo de conducta compulsiva para satisfacer esa necesidad, que puede ser destructiva. Si algo no sale como yo quiero, me frustro y abandono o me reboto. El bebé tiene un criterio indiferenciado, le da igual todo, no tiene preferencias, basta con que le sacien o le calmen sus necesidades. Luego, con el desarrollo, aprenderá que no todos los medios son adecuados para conseguir un fin, y que no todos producen estabilidad, sino que a veces es pasajera, resultando peor una reducción momentánea de la ansiedad que una resolución definitiva de ese estado a largo plazo.

			3) La falta de recursos propios coloca al bebé en una posición pasiva, razón por la cual se halla necesitado de protección y cuidado. La ausencia total de autonomía lo mantiene en un estado de dependencia casi absoluta de los demás; particularmente de los padres. Esta condición lo predispone a desarrollar una relación interpersonal con los cuidadores (sistema de apego), que se hará imprescindible para su proceso de socialización e incluso de humanización. A diferencia de muchos otros animales, insectos, reptiles, peces, aves o mamíferos, la mayoría de los cuales nacen ya muy maduros, de modo que se bastan a sí mismos desde el primer día de nacimiento o ni siquiera llegan a tener contacto con sus padres o los mantienen durante un corto período de tiempo, el bebé humano prolongará su dependencia de los progenitores desde una lactancia más o menos dilatada en las sociedades más primitivas, hasta una escolarización muy avanzada, la adolescencia, en las más sofisticadas.

			Sobre tales supuestos cada sociedad moldea ya desde un principio (socializa) las formas de satisfacción de las necesidades. El niño aprende de forma indirecta los valores de su propia cultura y se motiva para desarrollar las habilidades y resortes que le permitirán valerse por sí mismo en el contexto social. Si lo consigue, habrá dado un paso importante hacia su autonomía; de lo contrario, desarrollará una dependencia que lo situará en situación de inferioridad con sus semejantes. Se trata de una tarea que ocupa todo su recorrido formativo. En la medida en que los recursos de una sociedad y las habilidades exigidas para alcanzarlos sean mucho más variados que los puramente asignados por la diferencia sexual, el estatus social o la casta, se abre un mundo de posibilidades casi infinito con el que el individuo tendrá que lidiar, escogiendo, preparándose y compitiendo con los demás para crear su propio espacio en el seno de la sociedad.

			3. La fase anómica: regulación por deseos (infancia, entre 2 y 6 años)

			La fase anómica se denomina así en función del proceso de diferenciación yo ↔ otro, por el cual se constituye la conciencia de sí como sujeto (yo), frente a la del mundo (lo otro o no-yo) como objeto. Dado que el «nomos» pertenece a lo otro o ajeno y el niño está en proceso de constituirse a sí mismo diferenciándose de lo «no-yo», es lógico pensar que dicho proceso exija realizarse al margen del «nomos» social.

			El desarrollo físico y psíquico llevado a cabo durante los dos primeros años de vida le ha permitido al niño adquirir progresivamente un sentido organísmico de sí y de sus recursos, como caminar, hablar, etc., que ahora, con la aparición de la conciencia subjetiva de sí, se amplían considerablemente con otras competencias como jugar, aprender, imaginar, seducir, pedir, tomar, sonreír, enfadarse, desear, rechazar, luchar, querer, amar, odiar, envidiar, que le permiten interactuar con los demás. El niño ya puede reconocerse como sujeto frente a un mundo que se le presenta como objeto de sus deseos y proyecciones, por eso hablamos en ese período de formación o constitución de la conciencia subjetiva. 

			En esta etapa, el niño se regula todavía desde una posición egocentrada porque no interactúa con el mundo exterior en cuanto tal, sino mediante el juego y el pensamiento mágico. Viene de una posición indiferenciada, la prenómica, donde solamente existía él y eran los demás los que tenían que acercarse a él. El mundo giraba a su alrededor, como el sol y las estrellas alrededor de la tierra en la concepción geocéntrica, sin que pudiera considerarlo más allá de sí mismo. 

			Las consecuencias morales de tal egocentrismo se manifiestan en los comportamientos egoístas de los niños, aunque carecen de malicia en su intención. Dos primitas de 2 y 4 años están jugando en un parque bajo la atenta vigilancia de sus respectivas madres. La mayor se acerca a ellas pidiendo agua para beber; la madre de la pequeña le ofrece la de un vaso biberón, advirtiéndole que no se la beba toda. Sedienta como estaba, la mayor se la bebe hasta la última gota sin el menor remordimiento, con la excusa que «tenía mucha sed». Semejante posición egocéntrica la resume muy bien Piaget (1984) en la siguiente cita:

			Desde el punto de vista moral, el egocentrismo provoca una especie de anomía, de manera que la ternura y la generosidad pueden simultanearse con un egoísmo ingenuo, sin que el niño se sienta espontáneamente mejor en un caso que en otro. Así como las ideas que pasan por su imaginación se presentan de entrada en formas de creencias y no en forma de hipótesis por verificar, los sentimientos que surgen en la conciencia del niño le parece que tienen un valor de entrada y que no deben ser sometidos a una evaluación ulterior.

			La aparición del Yo diferenciado de lo otro va introduciendo la conciencia de los límites. Pero esos límites, tanto físicos como morales, se oponen frecuentemente a su expansión, a sus deseos o necesidades, generándose una dialéctica opositiva que el niño, y más tarde el adulto según sus conveniencias, intentará afrontar de muchas maneras, a través de la negación, la proyección, la rebelión o cualquier otra estrategia sustractora o evitativa de la norma. Noticias frecuentes, presentes casi a diario en los medios de comunicación, más allá de los grandes fraudes o corruptelas de banqueros, políticos o empresarios, nos hablan de situaciones anecdóticas donde vemos: a un magistrado del Tribunal Constitucional saltarse semáforos en rojo conduciendo la moto sin casco y en estado de embriaguez; a una presidenta de una comunidad autónoma, huyendo precipitadamente para no pagar una multa de aparcamiento; al presidente de la república francesa saliendo de noche por la puerta trasera, con disfraz de motorista, para ir a visitar a la amante, como reacción impulsiva a una norma externa que el sujeto vive como constrictiva de su libertad anómica. Es aquí, en la conducta adulta, donde el egocentrismo se vuelve egoísmo transgresor, pues aun conociendo la norma y su sentido regulador del comportamiento público, hace prevalecer los deseos o conveniencias particulares sobre los colectivos.

			En el momento evolutivo del niño, sin embargo, la relación opositiva hacia la norma externa tiene la función de consolidar la conciencia de una voluntad propia. Entre los dos y los seis años aproximadamente, el niño construye su criterio moral en función de sí mismo. Mostrándose a veces cariñoso y gracioso, y otras hostil e ingobernable, es capaz de aceptar obedecer en ciertas circunstancias para no perder el amor de la madre o para ganarse la estima de la maestra, o tal vez en algunos casos, frente a una autoridad más severa para evitar un castigo, pero siempre considerando su perspectiva egoísta totalmente legítima.

			El criterio moral es de tipo a-nómico, establecido al margen de la ley (heteronomía) o en ausencia de ella, la cual resulta todavía incomprensible puesto que es percibida como ajena a la propia experiencia. El criterio para el bien y el mal se refiere de modo casi exclusivo a las propias necesidades, caprichos y deseos. Esta reactividad inmediata será la causa de que la actuación del niño o del adulto anómico resulte irreflexiva, precipitada y a veces peligrosa, y de que pueda terminar enzarzándose fácilmente en peleas y agresiones o implicándose en conductas sexuales de riesgo.

			En la regulación anómica no hay tampoco una regulación en función del otro (socionomía). La perspectiva egocentrada impide ver el punto de vista del otro, pues supone una incapacidad para la empatía. La limitación cognitiva intrínseca al punto de vista egocentrado se reproduce a nivel moral desde la posición egoísta. Todo gira alrededor de un eje central constituido por un yo miope que no puede ver más allá del tiempo y la situación inmediata, ni más allá de sí mismo.

			El momento inmaduro de la evolución por la que está pasando el niño anómico requiere un contexto protector. Dado que al pequeño le falta la capacidad de autorregulación, necesitará de personas adultas que lo hagan por él: «Esto no se hace», «no se toca», «es tóxico», etc. De ahí la importancia que tiene la figura de los adultos y el papel de la educación, ya que, como dice Javier Urra (2013): «Lo que no se arregla con educación, no tiene arreglo». El hecho de que, a veces, los padres no asuman las responsabilidades parentales (por sobreprotección, por ausencia, dejadez o dimisión de los roles) acarrea unas consecuencias que pueden llegar a ser graves, dando origen a la formación de actitudes tiránicas en niños y adolescentes (Beyebach y Herrero, 2013) y a caracteres antisociales en la edad adulta. También puede suceder, como veremos más adelante, que debido a la ausencia de normas, el niño se hiperresponsabilice de forma prematura a fin de suplir por sí mismo la falta de regulación externa. 

			Desde el punto de vista evolutivo, la anomía es fundamental para la constitución del Yo como sujeto. Las personas que en su vida adulta carecen de un núcleo volitivo arraigado en la anomía presentan un déficit que solo podrán superar con un trabajo supletorio, como una terapia. Dependiendo de los avatares del proceso de formación, la anomía podrá alcanzar un nivel de integración en la estructura global del sistema moral que pueda considerarse compensada o descompensada. En el adulto, la anomía compensada sería el equivalente a la espontaneidad, y la descompensada, a la impulsividad. 

			El desarrollo de las estructuras anómicas resulta fundamental para la constitución de un núcleo volitivo fuerte, capaz de reconocer y alcanzar los propios objetivos. En sus orígenes, este núcleo se forma, como hemos visto, independientemente de las consideraciones sobre el bien y el mal; es todavía una estructura a-social, que tendrá que aprender con el paso el tiempo a acoplarse a las reglas heteronómicas y los criterios prosociales. 

			Como cualquier otra fase del desarrollo moral, hasta llegar a la integración completa de los diversos criterios de que se compone la regulación autónoma, la anomía supone un momento evolutivo adecuado a las características de la edad, pero inadecuado si no se integra posteriormente en este proceso o si queda diluido o absorbido por otros sistemas posteriores de regulación. Los comportamientos asociales que en un niño de dos, tres, cuatro o cinco años se consideran proporcionados a su estadio evolutivo, pueden terminar por ser disfuncionales cuando el niño o la niña se conviertan en un hombre o una mujer, si no han madurado adecuadamente.

			Billy Elliot

			La maduración de la fase anómica tiene un papel fundamental en el proceso hacia la autonomía. Supone el cierre de la dimensión egocentrada que deberá constituir la tesis del proceso dialéctico frente a la antítesis, representada por la dimensión alocentrada (centrada en lo ajeno). Solo de este modo será posible la síntesis autónoma: qué quiero, qué es posible, qué es beneficioso para mí y para los demás. Sin ella, la persona sucumbe fácilmente a las exigencias impersonales de las normas o a las expectativas de los otros. 

			Billy Elliot es el protagonista de una película dirigida en el año 2000 por Stephen Daldry, que nos presenta la ilusión y tenacidad de un niño, huérfano de madre, que quiere ser bailarín en lugar de boxeador, como pretende la familia, en un pueblo de mineros de mentalidad machista y ruda. Su afición despierta rechazo inicialmente en el padre, el hermano mayor y entre los compañeros. Solo la profesora de danza le apoya de forma incondicional. Pero es su legitimación anómica la que le lleva, más allá de los prejuicios existentes y del temor al rechazo, a afirmar mediante una exhibición de danza, en un duelo de miradas frente a frente con el padre, su decisión irrevocable. Tal posicionamiento provoca en este último un cambio de actitud, fruto de la comprensión y la aceptación de la firme voluntad del hijo, por lo que desde ese momento se implica incluso económicamente en hacer posible su carrera como bailarín. Padre e hijo representan un diálogo entre anomía (tesis) y heteronomía (antítesis) que da sus frutos al conseguir una síntesis integrada. Después de entrar en el Royal Ballet, Billy consigue con los años situar su voluntad anómica en el núcleo de su autonomía, gracias a una integración de su espontaneidad con las exigencias de la técnica heteronómica de la escuela. 

			La autonomía, como decía Jaspers, se forja frente a la heteronomía, no al margen de ella. En su juventud, el filósofo Karl Jaspers (1969) le manifestó a su padre su disconformidad con ciertas instancias sociales como la Iglesia, el Gobierno, la administración de Justicia, el sistema educativo, etc. Después de escucharlo con mucha atención y respeto, el padre reconoció que probablemente tenía razón en muchas cosas de las que decía, pero también que antes de cargarse las instituciones era conveniente que entendiera en profundidad su función social, puesto que la sociedad necesita siempre unas estructuras sociales externas con las que regularse. «Muchas veces tenemos que aceptar estas limitaciones externas para poder convivir», le dijo el padre, y continuó: «Cuando tengas 70 años te lo podrás plantear, porque entonces ni tú necesitarás a la sociedad ni la sociedad te necesitará a ti». La educación que los padres le dieron a Jaspers se basaba precisamente en estos tres criterios: pensamiento liberal, autolimitación de caprichos y reconocimiento de las leyes. Como dice José Antonio Marina (1998), la autonomía no se aprende con autonomía, sino a través de la heteronomía y liberándose de ella. No se trata de educar a los hijos en la libertad, sino para la libertad, que es lo que pretendían los padres de Jaspers.

			4. La fase heteronómica: regulación por normas (niñez, entre 6 y 11 años)

			Con la heteronomía aparece en el horizonte del niño la realidad del mundo exterior, y sus limitaciones, tanto físicas como sociales. En su proceso de autoafirmación, buscando su satisfacción egocéntrica, el niño se ha encontrado con frecuencia no solo frente a los límites de la realidad, sino ante la prohibición de la ley o la oposición de los padres, o se ha visto obligado a lidiar directamente con las voluntades o deseos opuestos de sus coetáneos. Estas circunstancias lo han llevado a asumir de forma más o menos apacible la perspectiva ajena, viéndose obligado a abandonar su egocentrismo mental y moral (descentramiento). Como dice Piaget (1984), completando la cita anterior en la que se refería al egoísmo ingenuo del niño:

			Esta anomía intelectual cederá progresivamente bajo la presión de las reglas lógicas y morales colectivas a través del contacto con los criterios y las evaluaciones de los demás.

			En su actuación cotidiana, el niño empieza a descubrir que todo acto acarrea consecuencias y que, si se quiere ahorrar estas, deben evitarse los actos que las provocan, pues existe una responsabilidad por su autoría. Con ello puede llegar a entender que aprenderá más y conseguirá mejor sus objetivos si acepta el mundo exterior y sus reglas tal como son. De este modo, el niño entra en contacto con el mundo ajeno (hetero-) y se va formando un primer descentramiento, importantísimo para superar el narcisismo característico de la fase anómica. 

			Diferenciándose de los criterios egoístas y asumiendo las normas externas, el niño desarrolla, entre los seis y los once años, una conciencia moral heterónoma, regulada por criterios de autoridad impersonal. Empezará a distinguir que hay cosas que está permitido hacer o que no, no tanto en función de contentar a mamá o para evitar que se enfade papá, sino que deben hacerse o no puesto que son intrínsecamente buenas o malas. Con ello la conciencia del bien y del mal y los sentimientos de culpa y vergüenza se instauran en el centro de su sistema de construcción moral. 

			La culpa tiene un carácter trascendente en relación con Dios, juez universal y omnipresente; la ley, que es igual para todos, sin distinción; o la propia conciencia, que se instaura como juez implacable, producto de un proceso de introyección de la norma. La culpa se genera a partir de actos que por comisión u omisión incumplen los deberes o conculcan las leyes. Tiene que ver con el actuar, no con el ser. Por ejemplo, Adán y Eva pecaron porque cometieron un acto prohibido por Dios y fueron castigados por ello. Sin embargo, las malas acciones pueden redimirse con el castigo, si con él se salda la deuda contraída ante Dios, la ley o la sociedad. El castigo puede reinstaurar la justicia y borrar el pecado pagando un precio. Como dicen muchos condenados que han cumplido la pena, «yo ya he pagado por ello». 

			La vergüenza, en cambio, hace referencia al ser más que al actuar, o en todo caso, al actuar en cuanto que se remite al ser. En algunos casos se llega incluso a confundir o a identificar el sentir con el ser. Se supone que a quien se ha comportado o sentido de una determinada manera, no cumple con las expectativas del grupo, no merece su aprobación y es rechazado en su ser, se le considera indigno. Al bajar los ojos, la vergüenza indica la necesidad de eludir la mirada del otro, por eso puede resultar incluso interpersonal. En este sentido, la vergüenza constituye un sentimiento más bien social, donde el juez continúa siendo impersonal pero con rostro humano. Edipo, avergonzado, se arrancó los ojos: de este modo no tendría que soportar la mirada de los otros; e igualmente, Adán y Eva se escondieron para evitar la de Dios.

			De este modo, se distinguen también sociedades, culturas o religiones donde prima el sentimiento de culpa o el de vergüenza. En las primeras, el juicio y el castigo son externos y resulta más fácil liberarse de ellos. En las segundas, el juicio y el castigo son internos y es casi imposible escapar a ellos. 

			Culpa y vergüenza, naturalmente, pueden darse de manera conjunta o alternativa en la misma situación y en la misma persona. Ambas tienen en común la emoción del miedo como base: miedo al castigo, a la exclusión social. La prisión, por ejemplo, puede verse como un castigo por la pérdida de un bien como la libertad, pero también como una exclusión del mundo social exterior. Ambas, culpa y vergüenza, dependen fundamentalmente de un juicio impersonal. No se trata de gustarle o no a alguien, sino de ser condenado y excluido por Dios, por la ley o por la sociedad. Aunque en ocasiones este juicio pueda ser emitido por personas muy próximas, como los padres, estos lo hacen de forma impersonal en nombre del bien o del mal. 

			Los jueces impersonales pueden hallarse representados por figuras externas, revestidas de autoridad: Dios, los jueces togados, los policías, los maestros, examinadores o grupos impersonales capaces de emitir un juicio o una crítica: el público de una sala de conferencias o espectáculos, los alumnos de un curso, los usuarios de un servicio, los espectadores de un campo de deportes, de un desfile de modas, la crítica periodística o especializada, etc. Pero también puede estar formado por figuras intangibles: el perfeccionismo, el idealismo, los deberes, las leyes, la propia conciencia, la propia imagen, las propias exigencias.

			Camino

			Una muestra del poder de estas fuerzas intangibles la podemos ver plasmada en la película Camino (2008), dirigida por Javier Fesser y ganadora de diversos premios Goya. Independientemente de su veracidad o exactitud histórica y, sobre todo, de su intención de fondo, la película nos sirve para ejemplificar el resultado de la lucha desigual entre las instancias vitales y la ascesis, entre la anomía y la heteronomía. 

			El film se basa en una reconstrucción ficticia de la vida de Alexia González-Barrios, nacida en 1971, que a los 13 años cayó gravemente enferma a causa de un tumor maligno y murió en 1985 a los 14, en el Hospital Universitario de Navarra, después de un año de tratamientos tan dolorosos como inútiles. 

			El personaje de ficción, que en la película recibe el nombre de «Camino», en clara alusión a la obra homónima de Escrivá de Balaguer, fundador del Opus Dei, es una adolescente que se abre a la vida llena de ilusión y espontaneidad. El diagnóstico de un tumor cervical se interpone en su «camino» como un obstáculo para su proyección vital, a causa de los sucesivos internamientos hospitalarios y de unos tratamientos sanitarios cada vez más agresivos. 

			A partir de este momento se establece una oposición antitética entre dos posicionamientos morales, el de la madre y el de la hija. Esta mantiene, aunque solo en sueños, sus ilusiones de adolescente, mientras que la madre intenta reconducir toda la situación a una aceptación o sumisión a la voluntad de Dios, haciendo del sufrimiento una ofrenda espiritual y purificadora. El padre, que adopta una posición más insegura y próxima emocionalmente a la niña, no es capaz de reconducir el discurso heteronómico de sumisión y conformidad a la voluntad de Dios, como sostienen de forma inflexible la madre y el entorno religioso hospitalario del Opus Dei que la rodea, y que va intentando trasformar cualquier aspiración terrenal de la niña en una entrega incondicional a Jesús mediante la renuncia a todo su mundo de ilusiones, aunque la película, recurriendo a escenas oníricas, da a entender que ella lo vive de otro modo. 

			La escena final de la muerte de Camino, subrayada por los aplausos de la familia y de todo el personal sanitario y asistente, se convierte en un símbolo de la victoria de la heteronomía sobre la anomía, de lo espiritual sobre lo mundano, lo que justificará la apertura del proceso de beatificación, en curso desde 1994 en Roma.

			La película plantea una visión maniquea o dicotómica entre lo bueno y lo malo, o al menos entre lo puro y lo impuro, lo perfecto y lo imperfecto, que se encuentra en la base de muchos trastornos de origen heteronómico como la anorexia restrictiva, la obsesión o la fobia social. En definitiva, lo que se fomenta desde la perspectiva heteronómica es la sumisión y el temor al juicio –ya sea divino o humano–, por considerar la espontaneidad (o sea, la anomía) como un sistema de regulación ingobernable que necesita simplemente ser suprimido o al menos coartado. En este sentido, el film constituye un paradigma de las dificultades del pasaje evolutivo de la anomía a la heteronomía, a la vez que del choque estructural entre ambas, representadas por la posición sublimatoria de la madre respecto al dolor, como sacrificio y sometimiento a la voluntad divina, y la actitud ensoñadora de la hija, inmersa todavía en el mundo mágico de la infancia y la pubertad. 

			5. La fase socionómica: regulación por las relaciones (adolescencia y juventud, desde los 12 años en adelante)

			Para culminar el proceso evolutivo iniciado en la infancia, y una vez alcanzada la pubertad, hace falta un estadio intermedio, cuya duración es bastante imprecisa o indeterminada, llamado «adolescencia». Si ese término se reservara solo para referirse al crecimiento físico, podría establecerse un período bastante preciso, comprendido entre los 11-13 y los 18-21 años, en el que se completaría el desarrollo corporal hasta la edad adulta, incluida la madurez sexual. Pero la adolescencia es un concepto mucho más amplio que se refiere a un crecimiento psicosocial tanto más largo y complicado cuanto más compleja es una sociedad. Y eso, en el mundo occidental postmoderno, equivale a prolongar muchos más años, tal vez un par de décadas, según los casos, dicho período. 

			La adolescencia es un indicativo de lo que significa un proceso de crecimiento, como una suerte de segundo nacimiento a la vida y, por ello, supone una crisis. Dicha crisis se halla ligada a toda una serie de cambios corporales, mentales y emocionales que van ligados al pasaje de la niñez a la edad adulta, razón por la cual la adolescencia constituirá un período particularmente turbulento en la biografía de cada persona; un auténtico período iniciático a la vida adulta que en muchas culturas primitivas se marcaba con rituales específicos.

			La verdadera operación de descentramiento, que lleva consigo este pasaje, se produce con el final de la infancia y el inicio de la adolescencia a través del descubrimiento del mundo social más allá de las fronteras familiares. Se trata de descubrir al otro como otro, distinto de mí. Al otro como un yo: no como un alter ego (otro yo), sino como un ego alter (yo otro). Alguien que existe por sí mismo y que constituye un sujeto en sí mismo, distinto de mí. El pasaje a la adolescencia supone la culminación del proceso de diferenciación. Tal vez por ello, es decir, por la inseguridad que conlleva aquel, en la adolescencia y primera juventud se tiende a la identificación con el líder y a la confusión con el grupo, y, en el enamoramiento, a la fusión con la «media naranja», a fin de hacer frente a la amenaza de disolución en el anonimato de la multitud.

			La acomodación al mundo social exige un proceso de adaptación a los criterios de los demás, particularmente de los iguales o coetáneos, para ser aceptado y admitido por ellos. En dicho contexto interpersonal, el deseo de complacer y vincularse a los demás regula las interacciones con los otros (socionomía). Estas dos funciones adaptativas, complacencia y vinculación, marcan las tareas a las que debe responder el adolescente para alcanzar su inclusión social. La actitud socionómica busca inicialmente complacer a los demás, con el objetivo de sentirse aceptado por ellos, tanto desde el punto de vista grupal como personal, sustituyendo las normas impersonales propias de las constricciones heteronómicas por criterios interpersonales, característicos de las socionómicas. 

			El éxito de las llamadas «redes sociales» (Facebook, Twitter, Instagram, Whatsapp, YouTube, Badoo, etc.) responde en adolescentes y en adultos, pero sobre todo en los primeros, a esta necesidad de hallarse conectados, de tener «amigos» y «seguidores», de exhibirse en público, de participar en foros, de existir socialmente, de buscar o establecer relaciones. Se trata de una demostración de lo acertado que puede resultar la denominación de «socionómica» para este tipo de regulación y fase evolutiva. Lo social (socio-) regula (nomía) las maneras de pensar, sentir, mostrarse o actuar en relación a los demás. 

			Sin embargo, las relaciones de grupo suelen coexistir todavía con la convivencia y la adscripción familiar. La experiencia que suele disolverla es la del enamoramiento. En este largo proceso, la aparición del amor representa otra experiencia trascendental. A diferencia de la confusión grupal, el enamoramiento nos arrebata hacia la individuación fusional. Nos encontramos en la mirada del otro, nos sentimos reconocidos como personas únicas y, al mismo tiempo, sentimos el deseo de fusionarnos con el otro. El amor nos lleva a percibirlo, a acoger sus deseos más insignificantes, a recubrir de belleza su persona, sus palabras, todos sus gestos. Descubrimos el sentido de nuestra existencia siendo para el otro. 

			Con el inicio de las relaciones más íntimas, esta tendencia se orienta hacia características más específicas de complacencia sexual. Sobre tal experiencia se construye la posibilidad de una vinculación más fuerte que la que originariamente unía al niño a sus padres. La nueva entidad, producto de la fusión amorosa, constituye la pareja. 

			Dichas condiciones favorecen la formación de vínculos de dependencia emocional en las parejas que vienen a sustituir las antiguas formas institucionalizadas de dependencia económica y social, como el matrimonio, y que, aunque limitaban claramente los ámbitos de libertad individual, ofrecían una base sólida y segura para el desarrollo de la vida cotidiana. Cada uno se intenta vincular como individuo desligado y, ante la inconsistencia del vínculo o la angustia de separación, se agarra ansiosamente a la relación, aun con el riesgo de perder su identidad. Estas formas de dependencia afectiva pueden ser altamente destructivas, al requerir todo el empleo de la energía psicológica en el mantenimiento de la relación misma, que cada vez se vuelve más exigente, hasta la entrega o sometimiento completo y total, o hasta la disolución de sí mismo como garantía de fusión indisoluble. 

			Con el tiempo, la regulación por criterios interpersonales o relacionales puede dar paso fácilmente a una relación de carácter oblativo, capaz de dar o amar sin la expectativa de correspondencia inmediata, dispuesto al sacrificio de sí mismo por el bien de los demás, como sucede con frecuencia en las relaciones de pareja, de trabajo, con los padres ancianos o enfermos, y de forma particularmente destacada con los hijos, los cuales exigen una dedicación muy especial incluso, frecuentemente, en perjuicio de intereses legítimos o de necesidades propias.

			La duración indeterminada de este período adolescente y la complejidad de las tareas que corresponde resolver en él está ligada a la formación de la propia identidad. Identidad como diferenciación, como figura de referencia ante uno mismo y los demás. Identidad social, sexual y personal. ¿Quién soy yo? ¿Qué idea tengo de mí mismo como hombre o como mujer? ¿Cómo quiero que me vean los demás? ¿Qué carta de presentación ofrezco de mí mismo ante el mundo? 

			Tengo mi personalidad, pero si no le gusta, tengo otras

			Este trabajo va a ser muy largo y laborioso, y con frecuencia dará origen a diversos intentos fallidos, con el riesgo de desarrollar muchas patologías compensatorias por el camino. Jane Fonda (2005), según relata ella misma en sus memorias, necesitó sesenta años para saber quién era: 

			Se ha hablado mucho, y a menudo mal, de las distintas facetas de mi vida y su repercusión pública, de las distintas personalidades que he ido adoptando y de los diferentes rostros que parecía tener con cada hombre que iba surgiendo en mi vida. Ahora por fin lo entiendo todo: salí fuera de mí misma, de mi cuerpo, muy pronto en la vida, y una gran parte de mi vida ha sido una búsqueda, un intento de volver a encarnarme en el lugar que me corresponde. Esto no lo entendí hasta que llegué a los sesenta y tantos años y empecé a escribir este libro. Mientras tanto fui todo lo que quisieron mis maridos: con Roger Vadim la mujercita sexual, con Tom Hayden la revolucionaria y con Ted Turner la señora del magnate… Desde los diez años juré que haría lo que fuera para ser perfecta y que un hombre me quisiera. He sido una víctima de la cultura de la perfección, por eso me aumenté el pecho. Luego ya, separada de Ted, me quité los implantes y me di cuenta de que no era la misma mujer… Yo siempre elegí a los hombres porque pensaba que podían hacerme mejorar, pero a la vez hacía todo lo que podía de forma enfermiza para agradarlos. Me vestía para Roger, a él le gustaba llevar un icono sexual a su lado, así que siempre iba con minifalda… Mis tres maridos, yo misma y muchas personas que conozco estábamos vacías por dentro y rellenábamos ese vacío con adicciones. Cuando se tiene una adicción, en mi caso a la comida (he sido bulímica y anoréxica durante dos décadas), a las compras, a las drogas y al alcohol es una forma de rellenar el vacío… Si viera en mi nieta algún indicio de la enfermedad que yo he sufrido, el complacer a los demás a toda costa, hablaría con ella, o mejor, directamente le daría mi libro. 

			El cáliz de la flor

			Si la falta de identidad de Jane Fonda se puede entender desde una regulación socionómica complaciente, la de Emma, uno de los personajes femeninos de Sándor Márai (2002) en su obra Divorcio en Buda, se entiende desde una perspectiva vinculante, como una mujer totalmente entregada a los demás, sin entidad propia: 

			Emma había dado a los demás lo que esperaban de ella: a Dios, a la familia, al marido, a los hijos… nunca nadie le ha pedido qué espera de la vida… Es una esposa fiel, una madre perfecta, educa a sus hijos y durante meses no sale de las cuatro paredes de su casa. Es el ideal personificado… callará mientras viva. Ningún ser humano podrá encontrar el camino de esta alma. ¿Cuándo se cerró?… Emma aparentemente no es infeliz, su carácter cerrado es tan completo y absoluto, como el cáliz de una flor que se cierra en cuanto detecta el peligro con su intuición completa y sensibilísima. 

			Viaje al precipicio

			Si las modalidades anteriores las hemos extraído de la literatura, podemos ver representada esta vez la perspectiva oblativa por el sueño de una paciente, a la que hemos llamado «Sandra»:

			Estaba con mi familia y algunos amigos de mis padres celebrando una fiesta. Nos encontrábamos en un pequeño pueblo de montaña y parecía verano. Una amiga de mi madre, Julia, que es enferma de Parkinson, y tiene su actividad motora muy reducida, decide bajar a otro lugar próximo que está en la parte baja de la montaña, al cual hay que ir en coche. Creo que había que ir allí a buscar algo. Yo decido acompañarla así que me subo al coche de copiloto con ella. Nos encaminamos carretera abajo, yo sé que dejarla conducir es un suicidio asegurado porque ni siquiera puede bajar unas escaleras, sola; pero aun así, nadie dice nada y yo tampoco. Por el camino pienso que vamos a matarnos. Pero me da pena no dejarla conducir puesto que ya puede hacer pocas cosas sola, como para impedírselo. La carretera está llena de curvas y ella acelera cada vez más. Pienso que vamos a salirnos de la carretera pero no digo nada. Ella sigue acelerando y en una curva muy cerrada nos salimos de la carretera y nos caemos al precipicio. Mientras caemos voy pensando en mi muerte inmediata y siento lo que se siente en el camino a la muerte, pienso que cuando toquemos tierra estaré muerta, habremos muerto las dos. 

			Idealmente, este proceso evolutivo debería desembocar, a través de los sucesivos pasajes iniciáticos, en una reconstrucción del yo plenamente diferenciado como individuo, capaz de desarrollar un mundo personal y de regularse por sí mismo (autonomía), de acuerdo con las consideraciones siguientes. 

			6. La etapa adulta como oportunidad para la autonomía

			La autonomía se debería considerar como el punto de llegada natural de cualquier proceso de maduración: el feto adquiere un grado de madurez cuando alcanza la suficiente capacidad como para desarrollar por sí mismo las funciones orgánicas que le permiten respirar, alimentarse y continuar creciendo. Se trata de una tendencia o empuje natural que en el preciso momento de la madurez fetal lo lleva a desprenderse del útero materno, provocando el nacimiento. En los años sucesivos, la tendencia hacia la autonomía lleva al niño, de acuerdo con las adquisiciones de la continua maduración fisiológica, a esforzarse por adquirir nuevas habilidades como caminar, hablar, aprender, etc.; habilidades que aumentan constantemente los grados de su autonomía como organismo capaz de sobrevivir en el nicho ecológico humano. 

			La autonomía moral o psicológica, por el contrario, no constituye una consecución natural del proceso de maduración; es el resultado de un largo proceso de socialización como el que hemos descrito hasta ahora. Representa la culminación en la que se integran los diversos niveles morales. Parte de una clara percepción de las necesidades y deseos personales; de una firme voluntad de alcanzarlos; de una aceptación consciente y crítica de las leyes impersonales, establecidas y sancionadas por la sociedad; de un reconocimiento de los deseos, necesidades y voluntad ajena, y trata de tomar en consideración todas estas variables conjuntamente en el momento de asumir sus decisiones. 

			Desde el punto de vista naturalista no hay nada, pues, que nos permita hablar de autonomía moral; se trata de una neoestructura totalmente psicosocial, creada en función de la interacción del individuo en el mundo social. No existe una edad evolutiva específica para el desarrollo de la autonomía, ni una maduración especifica del sistema nervioso central que dé cuenta por sí misma de la formación de la autonomía como sistema de regulación moral. Se trata más bien de una actividad integradora y sintética de las diversas funciones cerebrales. Su integración se produce en el área prefrontal del cerebro, que podría ser denominada, de acuerdo con Joaquim Fuster (2010) «el órgano de la libertad», donde miles de millones de neuronas realizan una combinatoria prácticamente infinita de conexiones sinápticas que permiten «elegir entre una ingente cantidad de informaciones para modelar nuestras acciones y construirlas de acuerdo con nuestra historia personal y social».

			La autonomía es, pues, una función simbólica y psicológica, más que neurológica, que emerge de sustratos anteriores que entran en relación dialéctica entre sí. No nace de repente; no existe una fase de autonomía por la edad ni por la maduración neuronal. La autonomía tiene una función resolutiva de los conflictos que se plantean entre las diversas subestructuras morales. Es como el mediador, el resultado del proceso dialéctico de la lucha entre distintas tendencias que se contraponen entre sí. Si esa intersección constituye una fuente de conflicto, provocará malestar; si se consigue integrar de manera satisfactoria, generará bienestar. La síntesis de los diversos criterios deberá dar paso a la formación de un criterio personal que sustituye a los criterios parciales, sean ego- o alo-centrados. Equivale a un proceso de individuación, la consecución de un estado del ser no-dividido.

			La conciencia personal o autónoma tendrá como tarea la integración de los criterios ego- y alo-centrados, es decir, los criterios que tienen que ver conmigo mismo y con los demás. Entre estas dos tendencias se establece una dialéctica, siempre presente en la acción humana y nunca completamente resuelta. Por eso tampoco se le puede asignar a la autonomía una edad en que se alcance definitivamente, porque es un proceso dialéctico permanente entre dos tendencias opuestas: tesis ↔ antítesis, de las que puede salir o no una síntesis. La dialéctica por sí misma no es conflictiva, lo que es conflictivo es un estado constante de oposición en el que no se llega nunca a una síntesis, donde aparecen motivos contradictorios u opuestos que no se integran, dando lugar a la cronificación del conflicto que se vuelve permanente y en ocasiones neurótico. Como la autonomía es el resultado de esta dialéctica, se da por supuesto que esta no se desarrollará si previamente no se han desarrollado los otros criterios. La secuencia evolutiva descrita hasta ahora admite, naturalmente, diferencias individuales.

			Aunque la autonomía es una función y no una fase evolutiva por sí misma, corresponde generalmente a una etapa adulta, porque antes se han tenido que desarrollar, siguiendo un criterio evolutivo, las otras formas de regulación. Para poder integrar todas estas funciones en un proceso dialéctico se necesita haberse enfrentado antes a ellas. Precisamente porque la autonomía no es una fase ligada a la consecución de una edad, que una persona sea adulta no significa necesariamente que sea autónoma. 

			El hecho de pasar por crisis no es patológico, sino que más bien forma parte del proceso de crecimiento en el que se gesta la autonomía. La autonomía es una estructura que se desarrolla en función de las crisis resueltas; las no resueltas generan neurosis. La resolución de esas crisis supone un planteamiento dialéctico entre tesis y antítesis. Conseguir una síntesis implica aprender, integrar. No hacerlo supone un estado de incertidumbre, de angustia o una caída que nos puede llevar hacia la depresión, donde la ansiedad constituye el síntoma del mantenimiento de una dialéctica no resuelta. 

			Esta visión permite ver la psicopatología con una perspectiva evolutiva en la que radica parte de su fuerza terapéutica. Déficits y conflictos son probables y casi inevitables en el proceso de desarrollo y de afrontamiento de la existencia. Su superación significará siempre un paso hacia la consolidación de la autonomía, que implica llegar a desarrollar una estructura de regulación suficiente como para manejarse en todos o al menos la mayoría de los ámbitos de la vida.

			Resumen

			La regulación moral es fruto de un proceso de «desarrollo» por fases, relacionadas con los momentos evolutivos del niño, correspondientes a las diversas etapas del crecimiento, desde el nacimiento a la edad adulta, cada una de las cuales presenta características evolutivas propias. En función del momento evolutivo correspondiente y de la naturaleza de la regulación apropiada, cada etapa recibe un nombre específico en base al concepto de «nomos» (norma, criterio o ley convencional compartida). Prenomía, para el período neonatal; anomía para la infancia; heteronomía en la niñez; socionomía a partir de la pubertad o adolescencia. El concepto de «autonomía» no se considera asimilable a los anteriores desde el punto de vista evolutivo, sino como garante de su función integradora.

		

	
		
			3. Naturaleza de los sistemas de regulación moral

			La esencia más profunda del hombre consiste en impulsos instintivos de naturaleza elemental, tendientes a la satisfacción de necesidades primitivas. Estos impulsos, instintivos en sí mismos, no son ni buenos ni malos. Los clasificamos así según su relación con las necesidades y las exigencias de la comunidad humana y hemos de reconocer, que todos los impulsos que la sociedad prohíbe como malos, por ejemplo los egoístas y crueles, se encuentran entre ellos.

			Freud (1916)

			1. ¿Cómo funciona un sistema de regulación moral?

			Un sistema está compuesto por un conjunto de estructuras relacionadas entre sí y organizadas en función de un objetivo. La finalidad u objetivo, en nuestro caso, está claro que es la regulación moral, concepto que hemos venido explicando hasta aquí. ¿Ahora bien, cuáles son las estructuras que componen este sistema? 

			Dado que estamos hablando de un sistema de regulación del comportamiento humano, las estructuras que lo componen son de carácter psicológico, lo cual incluye la interacción, tanto con factores biológicos (genética, estructuras neurofisiológicas, etc.) como culturales (sociedad, creencias, modas, tendencias, etc.). La dinámica psicológica de una persona es el resultado sintético de todos estos factores, fruto de un proceso activo de construcción evolutiva individual. No se trata de un proceso puramente pasivo, como podría ser el aprendizaje, sino de una actividad constructiva que lleva a la formación de los propios criterios de acción, o sea, a los criterios de regulación moral.

			Sus componentes son de tipo cognitivo, motivacional y emocional, y tienden a actuar de una manera coordinada y, si es posible, integrada. Por componentes cognitivos nos referimos, en primer lugar, a los recursos perceptivos del organismo (los sentidos), que ayudan a organizar la información para responder de una forma consensuada a los distintos estímulos que llegan por distintas vías a su cerebro. Por ejemplo, si oímos un ruido intentamos confirmar visualmente su origen para proceder a dar una respuesta motórica adecuada. Pero nuestra respuesta no se deberá solamente a la coordinación audiovisual, sino que para conectarse con el aparato locomotor, será precisa la mediación neurohormonal de las emociones. Si la naturaleza de este ruido responde a un estímulo amenazador, la respuesta emocional de miedo será la que activará al organismo para la huida. Este comportamiento de fuga, a su vez, se hallará fuertemente motivado por la necesidad de supervivencia. 

			1.1. El sistema emocional y motivacional

			Para comprender la complejidad del sistema emocional en el conjunto de la vida psíquica puede resultar interesante ahondar un poco más en el concepto de «emoción». Una emoción puede ser definida como «un mecanismo adaptativo, de naturaleza neurofisiológica, que predispone el organismo para hacer frente a las variaciones de la estimulación ambiental con funciones informativas, activadoras y expresivas». Esto significa, en pocas palabras, que la naturaleza ha dotado a los organismos cerebrados de un recurso reactivo que les permite responder al momento frente a cambios inesperados (sorpresa), que podrían constituir una amenaza (miedo) o un obstáculo (rabia) en relación a su estabilidad, lo cual cumple perfectamente con una función adaptativa al medio, que permite la supervivencia. 

			Supongamos que una gacela pasta tranquilamente en los márgenes de un caudaloso río en medio de la sabana africana. De repente, oye un ruido inespecífico o le llega el efluvio de un olor particular, que altera su quietud; inmediatamente, su homeostasis neurofisiológica se modifica para ponerse en un estado de prealerta: levanta la cabeza, agudiza la vista, eleva las puntas de sus orejas, orientando la mirada en la dirección de donde proviene el ruido. Es la reacción de sorpresa que la prepara para identificar el significado de la variación del medio ambiental. 

			Todo este movimiento responde a una «activación» del sistema nervioso central, particularmente del sistema límbico, que provoca dicha reacción. Imaginemos que esta agudización repentina de sus sentidos le permite detectar la presencia de un león que se acerca sigilosamente entre la espesura de las altas hierbas del margen del río; de inmediato se produce otro cambio neurofisiológico, debido a la percepción de una amenaza: es el miedo, que le «informa» al sentir un peligro inminente, y la prepara para reaccionar huyendo, tras la potente descarga de neurohormonas que tensan su musculatura. En su huida se pone de manifiesto un temor que responde a la presencia de un peligro, reconocido por el resto de las gacelas, quienes, sin necesidad de hacer el mismo proceso de prealerta e identificación, se contagian del miedo «expresado» por la primera y se ponen a correr igualmente.

			En un solo episodio hemos identificado dos emociones primarias: la sorpresa y el miedo. Para completar el repertorio de las emociones básicas podemos fijarnos ahora en el león. Este se encuentra hambriento, lo que le pone en un estado agresivo, dispuesto a cazar y a matar para poder alimentarse; por eso se dirige hacia la manada de gacelas. Pero en la medida en que estas huyen, aumenta su frustración, la cual origina la rabia, que provoca en su organismo una intensa descarga neurohormonal que aumenta considerablemente su potencia muscular y, consiguientemente, su velocidad y agresividad. 

			Supongamos que, finalmente, consigue cazar una de ellas, con lo que cesa su activación rabiosa y esta es sustituida por otra que nace de la progresiva satisfacción de su hambre, lo que manifiesta a través de movimientos y elevaciones de su cola: es la alegría por el bien conseguido. Pero si, contrariamente, se le escapan todas y se queda agotado, sin una pieza que comer, su reacción pasará de ser rabiosa a triste, y ello se pondrá de manifiesto en su caminar lento, con la cola entre las patas y la cabeza cabizbaja. 

			Hemos completado con ello el repertorio de las emociones básicas: sorpresa, miedo, rabia, alegría y tristeza. Estas se hallan en todos los mamíferos y aves, pero en el ser humano alcanzan una complejidad casi infinita, al dar pie, acompañadas de significados, recuerdos y propósitos, a un sinfín de sentimientos simples y compuestos como la ira, la venganza, la culpa, la envidia, la vergüenza, el amor, el odio, la esperanza, la nostalgia y un largo etcétera. Por eso resulta apropiado en el trabajo terapéutico reducir siempre las distintas manifestaciones emocionales a sus componentes primarios, ya que ello nos permite removerlas desde sus cimientos. 

			Figura 3.1
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			Esas emociones primarias responden, como ha quedado de manifiesto, a la primera evaluación que hace el organismo de una situación determinada, y esta se puede entender en función de cinco parámetros universales: el conocimiento que se tenga de una situación, su valor como amenaza a evitar o como obstáculo a vencer, y el coste o beneficio (pérdida o ganancia) que suponga (véase la Figura 3.1). Así, la sorpresa responde a la percepción de «novedad», a fin de reconocer el significado del cambio de una situación; el miedo, a una activación para la huida frente a una amenaza a evitar; la rabia desencadena una fuerza destructora frente a un obstáculo que se interpone en nuestro camino; la alegría constituye una reacción que permite el disfrute de una ganancia conseguida, con lo que aumenta la probabilidad de refuerzo de la conducta apropiada; y finalmente, la tristeza, consistente en una reacción frente a la pérdida de un bien, nos lleva a aceptar su renuncia, con el objetivo de limitarnos en nuestros apetitos y permitir nuestra readaptación a su ausencia.

		  1.2. El sistema de reconocimiento semántico

			A este sistema operativo primario, formado por el subsistema sensorial, emocional y motivacional, que tiene su sede en estructuras cerebrales subcorticales, se le añade en el ser humano, y de forma muy rudimentaria en algunos mamíferos superiores –particularmente los primates, mejor predispuestos para la socialización–, un sistema de reconocimiento semántico de las situaciones contextuales, capaz de otorgarles una significación, como por ejemplo, peligro, ayuda o solicitud de afecto, etc. Tal característica, así como la capacidad para aprender o resolver problemas operativos, recordar y comprender ciertas situaciones, es la que nos lleva a hablar de «inteligencia» en los animales.

			Sin embargo, la ausencia de representación simbólica y propositiva en el conjunto de dichas especies impide el desarrollo de la regulación moral, que caracteriza, en cambio, al homo sapiens. Este, en efecto, otorga un significado a sus experiencias que solo se entiende en su dimensión simbólica y, por lo tanto, intencional. Una flor no solo es un vegetal de formas y colores diversos según la especie a la que pertenezca, sino que además de emitir efluvios olorosos, perceptibles también para los insectos que se alimentan de su néctar, emana una belleza que la convierte en objeto poético, de regalo a la amada, de ofrenda a la divinidad, de reconocimiento a los méritos del campeón o el artista, de consuelo al enfermo o de homenaje al difunto. Esta es la dimensión simbólica que adquiere la flor y que permite reconocer la intención de quien la ofrece.

			En consecuencia, todos los actos humanos trascienden su ejecución sensorial o motora para adquirir un significado trascendente o intencional, y en muchos casos llegan a ser indicativos de la organización de significados personales de un individuo (Guidano, 1991, 2013). En esta actuación humana individual y/o colectiva se transmiten una serie de significados e intenciones que remiten a la manera en que se regula moralmente.

			1.3. El sistema de regulación moral

			Aunque la regulación moral pueda ser definida de modo sintético como la «socialización de los impulsos», no basta con la conjunción de los sistemas emotivo-motivacionales y cognitivo-semánticos para explicar la formación del sistema de regulación moral y su incidencia sobre el comportamiento. Es preciso añadir a estos sistemas de regulación emocional y cognitiva la dimensión intencional que permea toda acción humana y sintetiza su significado. La inclusión de la dimensión intencional responde no solamente a la necesidad de dar cuenta de por qué hacemos tal o cual cosa (causas, motivos, razones, etc.), sino para qué (finalidad, sentido, objetivo, etc.): para vengarnos, mantener nuestro honor, conseguir poder, para establecer una relación, complacer a la pareja, para proteger a nuestros hijos, etc. 

			Y no solo de una manera puntual o circunstancial, sino a largo plazo y en todas o casi todas las circunstancias, como objetivo vital incluso, o como proyecto existencial, de modo y manera que las personas tenderán a mantener la consistencia en sus pensamientos, sentimientos y acciones a lo largo de su vida (congruencia), en función de los criterios dominantes en su sistema de regulación moral. 

			Esta congruencia y consistencia en los sistemas de regulación es la que nos permite decir que conocemos a una persona (o a nosotros mismos) y anticipar o predecir su respuesta ante diversas situaciones, de acuerdo con el llamado «ciclo de experiencia» de Kelly. Por ejemplo, poder afirmar que una persona es tacaña o generosa, confiada o desconfiada, traidora o leal, entregada o egoísta, siempre que podamos responder a preguntas como: ¿tal persona se regula básicamente por criterios egocentrados o alocentrados?, o ¿en qué proporción o combinación compatible o no compatible? Y todo esto, ¿con cuáles consecuencias para sí mismo y los demás, para el bienestar psicológico y social propio o ajeno?

			El adversario

			El siguiente caso plantea una serie de preguntas inquietantes acerca de las intenciones que determinan los criterios de regulación moral, que intentaremos formular y contestar después de conocer en detalle los hechos, la primera de las cuáles podría ser: ¿qué hace predecible a una persona?

			En enero de 1993, Jean-Claude Romand asesinó a su mujer, Florence, a sus dos hijos y a sus padres e intentó suicidarse. Todo ello antes de que se descubriese que, desde los dieciocho años, su vida se había sustentado sobre una gran mentira: nunca se había licenciado en medicina, no trabajaba para la OMS en Ginebra y mantenía su burgués estilo de vida a base de estafar a sus allegados con falsas inversiones. Una mentira de la que él era el único conocedor y artífice.

			El periodista y escritor Emmanuel Carrère (2000) se vio impelido a averiguar qué podía mover a una persona a cometer una atrocidad semejante, pero también se vio empujado a descubrir qué había llevado a un hombre aparentemente normal a vivir en una mentira desmedida de la que la tragedia solo era quizás la consecución inevitable. 

			Fruto de esta curiosidad fue el relato periodístico novelado, obtenido a través de una continuada y larga reconstrucción dialogada con el propio protagonista de la tragedia, publicado con el título de El adversario. Existen también dos versiones cinematográficas francesas y una española, menos fiel al escrito.

			La pregunta que inquietaba a Carrère era: ¿cómo había sido posible que un hombre serio y formal, padre de familia, bien adaptado en su contexto social, hubiera podido llegar a esta situación a partir de una mentira banal? La reconstrucción de los hechos nos pone en la pista para comprenderlos a partir de un sistema de regulación moral no bien integrado.

			Jean Claude había cursado la carrera de medicina, pero no había obtenido el título a falta de una asignatura de la que no se examinó y que le impidió completar las matrículas de los cursos posteriores. Curiosamente, consiguió examinarse con éxito del resto, aunque no estaba oficialmente matriculado. Sin embargo, nunca comunicó a su familia, por vergüenza, esta situación deficitaria, sino que les hizo creer que había obtenido la titulación correspondiente. Con seguridad tenía los conocimientos: asistía siempre a clase, ayudaba a los compañeros, pero nunca regularizó su expediente. 

			En estas condiciones no podía ejercer y se buscó un trabajo ficticio en la OMS, a cuya sede en Ginebra acudía diariamente desde su residencia en Francia. Allí pasaba las horas de «trabajo» en la biblioteca o en el parking del edificio y volvía al final de la «jornada laboral» a casa. Para aportar un sueldo estable a la familia, desarrollaba una actividad paralela consistente en prestamos e inversiones, que le permitían acumular un remanente del que iba extrayendo mensualmente «la paga», y así durante casi veinte años, vacaciones incluidas.

			El invento se fastidió porque se metió en algunos líos de faldas, el último de los cuales fue con una joven psicóloga clínica, quien sospechó que alguna cosa no andaba bien. La recién estrenada amante vivía en París y él tuvo que inventarse algunos motivos para viajar a la capital. Tratándose de la capital francesa y de la OMS no era difícil fingir algún congreso que le permitiera pasar unos días con ella. En uno de esos encuentros, y ante las suspicacias que levantaron en él las dudas de ella, pretendió asfixiarla regalándole un collar que él mismo se encargó de abrochar en su cuello, como estrategia para ahogarla; pero el collar se rompió. La chica huyó aterrorizada del coche y él emprendió una rápida vuelta hacia su residencia en Alsacia.

			Llegó de noche y acudió al domicilio de sus padres, a quienes asesinó con una escopeta de caza que estos tenían en el garaje. A continuación se dirigió a su casa, donde la mujer y los hijos dormían, y los mató igualmente con la misma arma. Luego prendió fuego a la casa para morir también él dentro y borrar con ello las pruebas. Quería preservar su honor aun después de muerto. Sin embargo, los vecinos advirtieron el fuego y llamaron a los bomberos, quienes le rescataron con vida. En su caso, la pelota cayó del lado contrario al esperado en su Match Point (Woody Allen, 2005) particular.

			A partir de aquí empezó un largo proceso, de meses y años, hasta que Jean Claude aceptó contarle su historia al periodista, desde su celda en la prisión. ¿Cuáles eran los motivos que le habían llevado a actuar de ese modo?

			Si nos planteamos el caso desde la perspectiva del desarrollo moral, todo parece indicar que Jean Claude tuvo una infancia y adolescencia adecuadas que le permitieron el desarrollo de los distintos sistemas de regulación de una forma aceptable, sin que pudiera detectarse ningún trastorno de personalidad. Su escolaridad siguió los procesos habituales hasta ingresar, una vez en la universidad, en la Facultad de Medicina. 

			El problema se planteó cuando falló al realizar un examen, lo cual le obligaba a tener que volver a matricularse de la asignatura. Ahí se torció la historia. Posiblemente su vida posterior habría sido muy distinta sin ese desliz. Su autoconcepto, con toda probabilidad meritocrático, no podía admitir tal imperfección. ¿Cómo él, un chico estudioso y brillante, había podido fallar en una asignatura? Se lo ocultaría a sus padres y a su entorno inmediato, para que no se supiera. Así, en efecto, asistió con total normalidad al curso siguiente y se examinó de las asignaturas correspondientes hasta el final de la carrera sin que nadie sospechara nada, pero sin regularizar la asignatura pendiente, porque de hacerlo se habría sabido todo.

			Esta visión idealizada de sí, acorde con su regulación heteronómica, le llevó a continuar su vida, no cómo era, sino como «debería» ser o haber sido, razón por la cual planeó meticulosamente toda esta farsa. Se casó y tuvo dos hijos, dentro de la más absoluta «normalidad». Todo iba dirigido a proteger su «honorabilidad» y a evitar la vergüenza. De este modo, un desliz insignificante, presente en el currículo académico de cualquier estudiante de medicina que se ve obligado a repetir alguna que otra asignatura, se convirtió en una trampa mortal de la que no podía escaparse. Se trataba de preservar la imagen, un auténtico reto narcisista. Y a fe que lo consiguió durante años.

			Sin embargo, la aparición de otro sistema de regulación, en este caso anómico –el enamoramiento de la joven psicóloga– vino a desestabilizar el conjunto del sistema. No podía continuar manteniendo mucho más tiempo esta relación ante las presiones de ella, sin delatarse ante la familia, los padres, la esposa y los hijos. 

			Una respuesta autónoma a la situación hubiera requerido una decisión responsable frente a la situación, que pasaba, inexorablemente, por un acto de sinceridad. Cabían dos posibilidades, y, si se quiere, una tercera: la primera, dejarle claro a la amante que su relación no podía seguir adelante, dada su condición de casado y padre de familia; la segunda, sincerarse ante la familia respecto al engaño al que los había sometido durante años y separarse de ellos para seguir con la nueva relación; la tercera, liberarse de todo este pasado y empezar una nueva vida, totalmente regenerada.

			Hasta dicho momento, Jean Claude no había cometido ninguna infracción legal, no había ejercido de médico a falta de título, no había robado, se había «ganado la vida» con trapicheos en la Bolsa y había procurado atender económicamente al sustento de la familia, de forma adecuada. Sus déficits habían sido de tipo relacional (engaño, simulación, adulterio), subordinados al área socionómica. Sin embargo, la fuerte alianza entre anomía y heteronomía a través de la conjunción meritocrática entró en claro conflicto con la regulación socionómica, la cual fue incapaz de impedir la masacre final. En esta hecatombe estaba decidido a morir él también, aunque salvando su honor aparente mediante la simulación de un asalto y el posterior incendio cometido por algún ignoto asesino. La fuerte regulación heteronómica, orientada a preservar el honor y evitar la vergüenza, provocó finalmente una actuación impulsiva (anómica) que dejó importantes cabos por atar y dio lugar a un desenlace fatídico.

			Quisiera anticiparme a una duda, totalmente razonable, que, llegados a este punto, le puede surgir al lector respecto al papel de la heteronomía. Si la heteronomía era el sistema que regulaba el comportamiento de Jean Claude, ¿cómo es que en su nombre engaña, simula, traiciona y finalmente asesina? La heteronomía –se podría argumentar a modo de respuesta– marca lo que «debe ser», lo que para muchas personas se identifica narcisísticamente con lo que «debería ser», esmerándose hasta lo indecible, por ejemplo en las obsesiones, en llevar a cabo conductas de comprobación o rituales, para mantener las apariencias frente a la propia conciencia. De este modo, la heteronomía preserva una apariencia de bien hasta que entra en conflicto con la antigua aliada, la anomía narcisista. En tal caso, si no existe otro sistema de compensación como el socionómico, la alternativa pasa por la destrucción de los testimonios (incluidas las personas más próximas) y las pruebas físicas (incluido el propio protagonista y la casa) para evitar la vergüenza, no para expiar la culpa. 

			2. Dimensión evolutiva y estructural del sistema de regulación moral

			Las estructuras de regulación no solamente se desarrollan en el sentido de que maduran, al igual que lo hace todo el organismo durante el período evolutivo, desde la infancia hasta la edad adulta, sino que se construyen a partir de estructuras primitivas; es decir, aparecen como neoestructuras que no están inscritas en el genoma humano, sino que se desarrollan en interacción con el mundo social a través de sucesivos pasajes evolutivos, tal como hemos explicado en el capítulo anterior. 

			Una vez formadas, tales estructuras no desaparecen ni se diluyen en las sucesivas transformaciones a las que dan paso, sino que adquieren una entidad propia con sus características reglas de funcionamiento, capaces de subsistir junto a otras e interactuar con ellas. El resultado de este proceso evolutivo es comparable a los anillos de un árbol que, a medida que va creciendo, va dejando como marcas que lo constituyen y forman parte de él, o como las muñecas de madera rusas, una dentro de la otra, que son y forman parte de un solo conjunto, la matrioshka. 

			De este modo, la doble distinción entre la dimensión evolutiva y la estructural se justifica en función del surgimiento de la problemática psicológica, bien como resultado de un déficit o dificultad evolutiva (trastornos de la personalidad), en el primer caso, o bien como efecto de un conflicto entre diversas subestructuras de regulación (trastornos ansiosos o depresivos), en el segundo. 

			Desde el punto de vista psicológico, la formación de un sistema de regulación moral exige la creación de neoestructuras no previstas por la naturaleza, sino sobrepuestas a ella y a veces en clara oposición a la misma, que se origina en interacción con el mundo social en el interior de una matriz cultural determinada. La dialéctica entre naturaleza y sociedad presidirá todo el proceso de formación del sistema moral, dando origen a sucesivas subestructuras como resultado de las crisis evolutivas y consiguientes reestructuraciones de los subsistemas de que se compone. 

			De este modo, el sistema de regulación moral experimenta su propio proceso evolutivo de carácter genético-estructural, a partir de una posición inicialmente ajena al proceso de socialización, denominada por ello «pre-nomía», hasta la interiorización consciente de la misma, en forma de «auto-nomía». Este proceso es el resultado de la tensión entre dos tendencias, denominadas «egocentrada» y «alocentrada», que aunque de manera evolutiva se presentan en fases sucesivas, constituirán luego la tensión esencial sobre la que pivote el sistema de regulación moral. 

			La tendencia egocentrada corresponde al período evolutivo de la infancia (entre 0 y 6 años), en la que el niño dispone de una moratoria para su socialización, lo que le permite desarrollar un fuerte sentido del yo, imprescindible para poder relacionarse de manera consistente con el mundo social. La tendencia alocentrada se plantea ya en los albores de la niñez, en la medida en que el niño empieza a socializarse.

			Dicha concepción entiende el desarrollo como un recorrido dirigido desde el principio hacia una autonomía que se debe ir construyendo en fases sucesivas, facilitando así la socialización del ser humano en el contexto de cada sociedad. Los contextos sociales y culturales, que intervienen como variables macrosociales, ejercen de forma evidente sobre los individuos influencias en parte parecidas, pero también en parte diferentes. Las variables microsociales (familia, red social) e individuales poseen igualmente una incidencia particular, aunque siempre en el seno del mismo proceso.

			2. 1. Los déficits evolutivos

			A medida que se van desarrollando las neoestructuras del sistema deben ir integrándose entre sí, a fin de asegurar una regulación equilibrada. Si estas se hallan bien integradas entre sí todo funcionará bien, pero si no lo están podrán originar, además de los trastornos de personalidad, déficits de articulación propios de cada momento evolutivo. El déficit en el manejo de la realidad o su vivencia como amenazante podrá dar lugar a ver las relaciones con los demás como amenazadoras, pudiendo facilitar el desarrollo de una paranoia o provocar respuestas de ansiedad o depresión cuando aparecen conflictos entre distintos sistemas. 

			Cada momento en que se plantea el pasaje de una subestructura a otra, desde el punto de vista evolutivo, debe venir acompañado de una transformación de todo el sistema de modo que se facilite la integración de las antiguas subestructuras con las nuevas que empiezan a surgir. Las dificultades de integración que en su momento evolutivo no quedaron resueltas podrán repercutir más tarde o más temprano en la formación de tensiones o desequilibrios en el sistema. 

			Los déficits evolutivos no surgen de un conflicto entre tendencias opuestas, sino de dificultades en la propia constitución de la fase evolutiva de referencia. Los déficits pueden originarse en cualquiera de las fases y responden a fallos constitutivos o a dinamismos descompensados de funcionamiento en el período de formación, como por ejemplo, de integración, de descentramiento, de regulación, etc., aunque, en general, solo puedan certificarse al inicio de la edad adulta, cuando se reconocen como trastornos (o rasgos deficitarios) de la personalidad, característicos de cada fase.

			Este tipo de problemas se da con mucha frecuencia en personas que asumen roles que no corresponden a su edad, regulándose de forma inapropiada por criterios inadecuados a la fase evolutiva correspondiente: madres adolescentes, por ejemplo, que luego desarrollan una dependencia emocional de sus primeras o segundas parejas; jugadores compulsivos que son incapaces de administrar su dinero y se arriesgan imprudente y peligrosamente, llevados por una creencia mágica en su capacidad de retar a la suerte, propia de un estadio evolutivo anómico; «víctimas» que invierten una vida entera esperando una reparación que nunca llega mientras se van hundiendo cada vez más en la depresión, ancladas en una posición prenómica de la que no han salido todavía, etc. 

			Muchas de estas distorsiones del sistema arrancan de pasajes evolutivos no resueltos y conviene tener en cuenta que las crisis a que pueden dar origen son una oportunidad para reparar los déficits producidos en su momento, aprovechando la posible demanda terapéutica para llevar a cabo un trabajo de reconstrucción de todo el sistema.

			2.2. Los conflictos estructurales

			La dimensión estructural se puede percibir mejor en el adulto, una vez superadas con mayor o menor éxito las fases evolutivas del desarrollo moral, más allá de las vicisitudes propias de cada una de ellas. Cada una de las diversas subestructuras de regulación moral que se han ido formando a través del proceso evolutivo posee cierto grado de autonomía que le permite actuar por sí misma, de forma predominante o integrada, opositiva o colaborativa con las demás. Así, por ejemplo, una persona en un estado depresivo severo se regula de forma casi exclusiva por los criterios indiferenciados de la prenomía, desentendiéndose de cualquier responsabilidad. Otra persona, presa de fuertes dudas y rumiaciones de naturaleza obsesiva, se regula en cambio por criterios impersonales de naturaleza heteronómica: deberes, obligaciones, sentimientos de culpa, vergüenza. Una mujer o un hombre en una intensa relación de dependencia emocional o afectiva se regulan por criterios interpersonales de complacencia y sumisión que pueden llevarlos a hacer cosas en contra de su propia dignidad o de sus principios éticos. En estos casos hablamos de subestructuras predominantes que alteran el equilibrio total del sistema de regulación moral, produciendo una disfunción o tensión en su interior. 

			Las tensiones estructurales en el sistema de regulación moral provienen de situaciones en las que se produce un dilema entre dos tendencias opuestas, generalmente las egocéntricas frente a las alocéntricas. Una historia de Nasrudín, el antihéroe de los cuentos sufíes escritos por Idries Shah (2004), expresa de un modo sencillo y jocoso la naturaleza de tales conflictos. Durante la conquista tártara de Asia Occidental, Nasrudín fue movilizado y alistado en el ejército, al servicio de Tamerlán. A la vuelta de una batalla donde el ejército del emperador fue derrotado al enfrentarse a los habitantes de una ciudad fronteriza, que defendía con gran valor y dignidad su derecho a la independencia, este le increpó por haberse retirado lleno de golpes y heridas: 

			–¿Cómo has podido dejar que te golpearan? Tenías espada y mosquete. 

			–Con las armas en una mano –respondió Nasrudín– y mi conciencia en la otra, no me quedaban manos libres con qué luchar.

			El postulado inicial del que partimos para la comprensión de las patologías surgidas de la dimensión estructural es que estas responden a conflictos o fracasos en la regulación de los diversos subsistemas de carácter originariamente circunstancial, aunque pueden derivar en respuestas ansiosas o depresivas de carácter más o menos crónico. 

			Que los trastornos ansiosos o depresivos tengan en su origen un carácter circunstancial significa que existe un antes y un después del acontecimiento o situación contextual desencadenante. A veces la eclosión del conflicto es instantánea, de modo que puede llegar a establecerse con precisión la fecha de inicio; otras sigue a un largo período de incubación, debiéndose remitir a una época más o menos larga de la historia vital. Una pareja, por ejemplo, cuenta que su crisis empezó a partir del embarazo del primer hijo; un agorafóbico, que sus ataques de ansiedad se iniciaron a partir de su compromiso para el matrimonio; una hipocondríaca, a la que se le despertaron dudas terribles a propósito de la salud de su hija y más tarde de la propia, cuenta que fue a partir de un desmayo, como efecto de una insolación sufrida por la niña después de un día de playa. Todos ellos son casos donde existe una nítida percepción de un corte temporal, de un antes y un después que marca la experiencia de modo que, con frecuencia, los pacientes plantean como objetivo de su terapia que las cosas vuelvan a ser como antes del acontecimiento al que se atribuye el origen de sus males. 

			Otras situaciones, sin embargo, se presentan de forma mucho más difusa en el tiempo, como resultado más bien de una situación vital que se ha ido deteriorando progresivamente, de manera casi imperceptible: problemas iniciales en una pareja que en lugar de superarse van sufriendo un deterioro progresivo; consumo social de sustancias que va derivando imperceptiblemente en hábito y dependencia; crisis existenciales que remiten a una sensación de fracaso o insatisfacción de toda una vida, como la decepción que acompaña a la desafección de la pareja o de los hijos para una persona que ha dedicado toda su vida a ellos, etc.

			Los frecuentes conflictos en la dimensión estructural del sistema de regulación moral nos dan a entender que ningún ser humano se halla potencialmente libre de ellos, lo que significa que los mal llamados «trastornos psicológicos» son inherentes a la condición humana, en cuanto que son respuestas dirigidas a favorecer una adaptación no siempre exitosa frente a los problemas de la vida. Se hace evidente, igualmente, que la integración que supone la regulación desde la autonomía es siempre dinámica y nunca definitiva, de modo que, aunque el funcionamiento del sistema de regulación moral a partir de la edad adulta ya no sigue un proceso evolutivo por fases, debe continuar manteniéndose en proceso de reorganización permanente, reforzando y reequilibrando constantemente los distintos subsistemas en juego. 

			3. La interacción evolutivo-estructural

			A fin de poder visualizar ambas dimensiones, la evolutiva y la estructural, proponemos en un solo cuadro sinóptico el siguiente esquema que contiene de forma seminal los referentes necesarios para una comprensión global de todos los elementos que componen el sistema de regulación moral a los que nos hemos referido hasta ahora y al modo en que interactúan entre ellos (véase el Cuadro 3.2). En él se recogen los conceptos fundamentales correspondientes a cada fase, a la vez que se describen las patologías más usuales derivadas de déficits evolutivos o conflictos estructurales, que serán objeto de una descripción detallada en los próximos capítulos.

			Una primera constatación derivada de la atenta observación del esquema es la existencia de dos tendencias opuestas dentro del sistema: la que se basa en el eje egocentrado, primordial desde el punto de vista evolutivo, que se corresponde con las fases prenómica y anómica; y la que se configura alrededor del eje alocentrado, formado por la heteronomía y la socionomía. Entre ambos tiene que manejarse la autonomía, como auriga capaz de sincronizar e integrar todas las tendencias. 

			Una segunda constatación es la prevalencia de determinados síntomas patológicos, como característicos del predominio de cada una de las subestructuras según la naturaleza del conflicto presente en el sistema. Generalmente se trata de conflictos surgidos de las tendencias opuestas entre criterios egocentrados y alocentrados, como por ejemplo, anomía vs. heteronomía o socionomía. Pero pueden darse también entre criterios pertenecientes a un mismo eje; por ejemplo, socionomía frente a heteronomía, tal como se pone de manifiesto en el siguiente relato, proveniente de la tradición zen.

			 

			Cuadro 3.2

			
			
					
					
					
				
				
					
							
							CUADRO DEL DESARROLLO MORAL

            
							
							
							PRENOMÍA

							Período evolutivo: Neonatal (0-2 años)

							Criterio indiferenciado

							Regulación dominante → necesidades

							Patologías: depresión originaria, trastorno de personalidad por dependencia

						
					

					
							
							⇓

						
					

					
							
							ANOMÍA

							Período evolutivo: Infancia (2-6 años)

							Criterio egocentrado

							Regulación dominante → deseos

							Patologías: sociopatías, conductas impulsivas, adicciones, narcisismo, histrionismo, alexitimia, trastorno esquizoide

						
					

					
							
							⇓

						
					

					
							
							HETERONOMÍA

							Período evolutivo: Niñez (6-11 años)

							Criterio impersonal o enajenado 

							Regulación dominante → la norma interna, la externa y el juicio social (perfección, culpa, deber, vergüenza)

							Patologías: obsesión, claustrofobia, fobia social, anorexia restrictiva, hipocondría, trastornos evitativo, obsesivo y paranoide

						
					

					
							
							⇓

						
					

					
							
							SOCIONOMÍA

							Período evolutivo: Pubertad, Adolescencia, Juventud (desde 12 años)

							Regulación dominante → las relaciones con los demás

							Criterio: interpersonal

							Modalidades:

							• Complaciente: agradar/complacer 

							Patologías: trastornos alimentarios, dismorfofobia, trastorno evitativo

							• Vinculante: (dependiente/oblativa) establecer o mantener una relación 

							Patologías: 

							–Dependiente: dependencia emocional, agorafobia

							–Oblativa: depresión reactiva, somatizaciones

						
					

					
							
							⇓

						
					

					
							
							AUTONOMÍA

							Período evolutivo: Edad adulta

							Criterio personal

							Regulación dominante → juicio propio

							Experiencia subjetiva de libertad y coherencia

							Bienestar sintomático

						
					

				
			

			Los monjes y la joven del kimono

			Dos monjes novicios de diferentes edades viajaban de vuelta hacia el monasterio, hablando animadamente y caminando a paso ligero, cuando llegaron a un vado para cruzar el río. Frente al vado se hallaba paralizada una hermosa joven, ataviada con su impoluto kimono, que no se atrevía a atravesarlo a causa del caudal de agua. Sin dudarlo ni un momento, el monje más joven cogió a la bella muchacha en brazos y la dejó a salvo en la otra orilla, despidiéndose cortésmente de ella.

			Los monjes prosiguieron su viaje, caminando esta vez en hermético silencio. Cuando habían transcurrido varias horas y ya se divisaba el monasterio en el horizonte, el monje mayor despegó los labios para increpar al monje más joven:

			–¿Es que has olvidado nuestras reglas? Nos está estrictamente prohibido rozar a mujer alguna, ¡cuanto menos cogerla en brazos! ¿Cómo te has atrevido?

			A lo que el más joven repuso:

			–Aquella mujer necesitaba ayuda para atravesar el río. Con toda naturalidad la tomé en mis brazos para ponerla a salvo y la dejé en tierra firme. Yo ya no me acordaba de ella, solo la he llevado en mis brazos; sin embargo, tú todavía la llevas en tu cabeza.

			Este cuento zen resulta muy adecuado para dar a entender la diferencia entre la regulación socionómica y la heteronómica. La regulación heteronómica es rígida e inflexible, no tiene en cuenta la realidad del otro ni sus necesidades, sino solamente el cumplimiento de la ley. La regulación socionómica, en su versión sana, que incorpora también la perspectiva anómica, pone por delante el amor, el amor que según san Pablo todo lo puede (1 Cor 13,4-8) y que para san Agustín es la única ley (Homilía VII, párrafo 8):

			Ama y haz lo que quieras. Si callas, callarás con amor; si gritas, gritarás con amor; si corriges, corregirás con amor; si perdonas, perdonarás con amor. Si tienes el amor arraigado en ti, ninguna otra cosa sino amor serán tus frutos.

			Según avanza el desarrollo de las diversas subestructuras que componen todo el sistema de regulación moral, las dos dimensiones van interactuando de forma cada vez más intensa, de modo que no siempre resulta fácil continuar manteniendo la consideración de ambas de forma diferenciada. Así, por ejemplo, la obsesión puede fácilmente establecerse sobre el fondo de un trastorno obsesivo de la personalidad, al igual que determinadas patologías pueden surgir en el contexto de una fase evolutiva específica, como los trastornos alimentarios en el momento de la socionomía complaciente, propio de la adolescencia.

			En cualquier caso, el cuadro sinóptico permite localizar rápidamente la fase del desarrollo en la que pueden originarse los déficits evolutivos y la naturaleza estructural de los síndromes patológicos habituales. 

			4. La respuesta ansiosa a los conflictos morales

			La película Madagascar, producida por Dreamworks y estrenada en Estados Unidos el 27 de mayo de 2005, nos presenta una situación reveladora sobre la naturaleza de un conflicto entre dos subsistemas de regulación moral, aplicándolos, en la ficción, a la conducta animal. Los cuatro amigos, el león, la cebra, la jirafa y el hipopótamo, escapados del zoo de Nueva York, desembarcan en Madagascar, donde tienen que adaptarse a la vida salvaje activando sus instintos de supervivencia específicos. Alex, el león, es carnívoro, y Marty, la cebra, es herbívora, por lo que se convierte en un bocado deseable (anomía) para Alex. Pero a la vez, Marty y Alex son amigos (socionomía), lo que origina un conflicto que da lugar a una fuerte y angustiosa tensión entre ambos sistemas de regulación que lleva al pobre león a angustiarse sobremanera. 

			Esto es lo que se produce habitualmente entre humanos. Cuando se da un conflicto entre diversas subestructuras y no se consigue resolver aparece la ansiedad dirigida a acelerar el proceso de afrontamiento y resolución, pero si esta última no es posible, suelen desencadenarse diversas manifestaciones sintomatológicas en función de la estructura de regulación dominante, dando origen a la activación de intensas respuestas emocionales de diversa índole, reductibles en último término a rabia, impotencia o tristeza y miedo. Tales manifestaciones sintomatológicas suelen ser el motivo principal de una consulta psicológica o plantean, con frecuencia, dilemas insolubles. 

			Demasiadas opciones

			La naturaleza del conflicto moral es capaz de poner a la persona ante elecciones que no consigue asumir por experimentarlas como incongruentes consigo misma, sus necesidades, deseos o valores, con la consiguiente sensación de constricción de la libertad. En ese contexto se desencadena la ansiedad. 

			Ricardo es un empresario de éxito de unos cincuenta años, casado desde hace veinticinco y padre de dos hijos. Durante su matrimonio ha tenido hasta seis relaciones sucesivas con otras mujeres, de un promedio de dos años de duración cada una, sin que le hayan llevado a plantearse la ruptura de su matrimonio, entre otras razones porque ha conseguido mantenerlas ocultas a su mujer. Acude a terapia en estos momentos porque la última relación está empezando a durar demasiado y a generar sentimientos que van más allá de los enamoramientos pasajeros de otros tiempos. Admite que la relación actual le está implicando emocionalmente: se trata de una mujer soltera, inteligente, vital, catorce años más joven que él, que conoce su situación y la respeta, y que se conformaría con el papel de amante. Por primera vez se plantea confesárselo a su esposa y proponerle la separación; pero tampoco hay un motivo conyugal suficientemente poderoso como para tomar la opción de la ruptura. Después de ponderar durante algunos meses las alternativas, decide romper la relación con la amante (descarta la opción anómica) para quedarse con la esposa, sin contarle a esta lo sucedido por miedo a hacerle daño (heteronomía y socionomía) y a estropear la posibilidad de salvar el matrimonio, que le otorga estabilidad y seguridad (motivación prenómica).

			En este, como en otros casos, las discrepancias entre los distintos criterios son regulados de forma integrada por la autonomía, dando lugar a una respuesta libre aunque a veces dolorosa por implicar alguna renuncia, puesto que no siempre es posible hallar una síntesis perfecta entre las diversas tendencias en conflicto; sin embargo, se hace inevitable una elección.

			Cuando las piedras hablan

			A veces, alguna circunstancia externa o ajena viene a contribuir a la toma de decisión, dando la impresión de que es la vida o el destino el que finalmente decide por nosotros. Tal es el caso de Viktor Frankl, el fundador de la logoterapia, quien a finales de 1941 recibió un visado para emigrar a Estados Unidos, lo que podía permitirle escapar del peligro de deportación o internamiento en un campo de concentración, dada su condición de judío, y le abría la posibilidad de desarrollar su modelo terapéutico en el país de acogida. Sin embargo, enseguida aparecieron las dudas. El visado era estrictamente personal, lo cual impedía que ninguno de sus familiares pudiera viajar con él. «¿Debería dejar solos a mis padres ante la amenaza de ser deportados? ¿Debería arriesgar mi vida, mi futuro y mi obra por brindarles una dudosa protección y un auxilio posiblemente ineficaz? ¿Tenía yo alguna responsabilidad en este caso? ¿Debería sacrificar a mi familia por el desarrollo de una obra a la que había dedicado mi vida?» Todas estas preguntas le planteaban un dilema que antes no tenía. En tales circunstancias, Frankl tuvo un sueño significativo: 

			Soñé con pacientes psicóticos que eran conducidos a una cámara de gas. Experimenté una compasión tan grande que decidí unirme a ellos. Pero yo sentí que debía hacer algo distinto: trabajar como terapeuta en un campo de concentración para brindar apoyo espiritual a los prisioneros, lo cual tendría incomparablemente más sentido que ser solo un psiquiatra en Manhattan.

			Hasta aquel momento los distintos sistemas de regulación moral estaban integrados entre sí: tenía cubiertas sus necesidades (había sido nombrado recientemente director del Departamento de Neurología del Hospital judío Rothschild), estaba cumpliendo con sus deberes y trabajaba, como buen adleriano, en pro de la sociedad. Había escrito ya su primera obra, que era la gran ilusión de su vida por aquel entonces, aunque todavía no le había sido posible publicarla en aquellas circunstancias. En Estados Unidos se le abría la posibilidad de hacerlo, incluso tal vez de conseguir una cátedra en alguna universidad o un puesto como neurólogo en alguna clínica psiquiátrica. Hasta sus padres lo animaron a marcharse, puesto que querían verle seguro y a salvo, con un brillante porvenir. Sin embargo, para Frankl el visado representaba una fuga, un abandono o una traición. Una duda terrible le invadía y no era capaz de tomar una decisión para la que necesitaba de una regulación externa o, en sus palabras, de «una señal del cielo».

			Salió a dar una vuelta y, en su caminar errante, pasó por delante de la catedral de Viena; entró, pues en su interior sonaba el órgano; se quedó meditando un rato y continuó el paseo hasta llegar a casa de sus padres. Al entrar le llamó la atención un trozo de mármol blanco, que nunca antes había visto, en el escritorio de su padre. Llevado por la curiosidad, le preguntó a este que qué era aquella piedra; él le respondió que la había recogido de los restos de la sinagoga mayor de Viena, la cual había sido derruida por los nazis la noche de los cristales rotos (noviembre de 1938). En ella se podía leer una inscripción referente al cuarto mandamiento de la ley mosaica, que rezaba así: «Honra a tu padre y a tu madre para que tus días se prolonguen sobre la tierra». «Y así fue que me quedé sobre la tierra junto a mis padres y dejé que caducara el visado.» Sus padres murieron más tarde, en el campo de concentración. 

			En ese momento necesitaba una regulación externa; no podía tomar una decisión autónoma, pues lo veía como un exceso de responsabilidad, y el trozo de mármol de la sinagoga se convirtió en una señal del cielo (heteronomía, en forma de mandamiento divino), en virtud de la cual tomó su decisión. Esto nos indica que la integración de un sistema de regulación moral nunca es definitiva, puesto que un acontecimiento externo y/o un conflicto interno pueden desestabilizarlo gravemente, en el momento menos pensado.

			Tanto Frankl como Ricardo se ven enfrentados a un conflicto de naturaleza estructural en el que se oponen tres subestructuras de regulación moral entre sí: anomía (las ganas de llevar adelante un proyecto o deseo propio), heteronomía (cumplir con los deberes o compromisos), socionomía (el miedo a causar daño a terceras personas implicadas). 

			La intervención divina, representada por el capitel de la sinagoga, le permitió a Frankl enfrentar la situación, aunque sin resolver de momento el conflicto que, estructuralmente, continuaba siendo el mismo, si bien con el tiempo su estancia en el campo de concentración le reportó notables beneficios personales y profesionales. 

			La decisión de apostar por la relación con la esposa, para Ricardo, supone la remisión de la ansiedad de momento, aunque no sin un duelo por la pérdida de una satisfacción más anómica y por la incógnita del futuro de la relación conyugal: ¿podrá volver a ser satisfactoria, cuando se ha generado durante tantos años una duplicidad afectiva? ¿Qué sería lo más honesto: continuar ocultándole la historia a la mujer o revelársela, con el peligro de estropear definitivamente la pareja? Y, en relación a la amante, ¿es justo dejarla «tirada» por miedo a la pérdida del confort de una relación estable, mientras se la ha mantenido en la sombra para la propia satisfacción sexual?

			Ante dilemas de este tipo las personas disponen, como los animales en circunstancias constrictivas naturales o experimentales, de tres estrategias básicas: atacar, huir o hacerse el muerto, que en los humanos se pueden entender de forma destructiva o constructiva: Jean Claude Romand escogió la salida destructiva (ataque), dando muerte a toda la familia y suicidándose posteriormente (hacerse el muerto), aunque con anterioridad había intentado huir del conflicto, o al menos aplazarlo indefinidamente, mediante el engaño y la simulación. Viktor Frankl se hizo el muerto de otro modo, mimetizándose con la situación; no pretendió huir, aunque hubiera podido hacerlo de forma honorable. Su estrategia de supervivencia, confundido con el conjunto de prisioneros de los campos de concentración, dio más adelante resultados positivos que se materializaron en la elaboración de su método terapéutico, la Logoterapia.

			La imposibilidad o dificultad de hallar una salida a los conflictos morales se traduce fácilmente, sobre todo si se perpetúan en el tiempo, en trastornos de naturaleza psicológica, dando lugar a las distintas modalidades psico(pato)lógicas a través de las cuales se manifiestan. 

			5. La naturaleza moral de los trastornos psicológicos 

			El estudio experimental de las neurosis con animales de laboratorio pone de manifiesto que estas son respuestas ansiosas a condiciones de fuerte malestar producidas por estímulos y tendencias contradictorias: estimulación aversiva → tendencia a escapar → impedimentos para la huida. El animal sufre un fuerte estrés, semejante a una crisis de ansiedad, cuando se le somete a una situación de peligro o daño inminente y no puede ni huir ni atacar, viéndose privado de sus propios recursos naturales, de su repertorio de respuestas espontáneas a causa de la constricción externa. 

			Los vapores de la cocina 

			Las situaciones de estrés sufridas por un animal en el laboratorio no tienen que ver, desde luego, con dilemas de naturaleza moral, pero acarrean como consecuencia la pérdida de libertad (entendida como espontaneidad), condicionando la evitación de tales situaciones que anticipa con la activación del sistema de alarma ansiosa. Esto ocurre también en el sujeto humano cuando se encuentra atrapado en situaciones conflictivas, con frecuencia relacionales, en las cuales no puede comportarse de manera espontánea o libre y de las que no puede escapar, como pone en evidencia el siguiente caso. 

			Francisco estaba trabajando desde hacía años como cocinero en una empresa de servicios para comedores colectivos, con un equipo de más de veinte personas, y nunca había tenido sensaciones de asfixia a causa de los vapores de la cocina hasta el momento en que, convertido en jefe del equipo, empezó a experimentar ahogos y falta de aire para respirar. Se podría pensar en una reacción sintomática como una forma de rechazo de la responsabilidad inherente a su cargo, desencadenante de su crisis de angustia; pero en su caso, el origen de sus ahogos se hallaba en casa, en su mujer, que se había vuelto locamente celosa a causa de su condición como jefe de las chicas que trabajaban con él, y lo amenazaba con el divorcio y con llevarse al hijo. Francisco, que era un hombre fuerte, atlético, jugador casi profesional de fútbol, acostumbrado a viajes en avión, se volvió miedoso e incapaz de ir en coche; tuvo que dejar el trabajo y pedir la baja médica: no conseguía tranquilizar a su mujer. 

			Aunque Francisco se ahogaba en la cocina industrial, lo que realmente le angustiaba era el chantaje emocional ejercido por su esposa. Los problemas de pareja eran el texto; la cocina, el contexto físico o «escenario» donde el conflicto se manifestaba de manera sintomática como constricción del espacio (Villegas, 1995). Es por esta razón que las situaciones de naturaleza física que remiten a situaciones sin salida –una autopista, la sala oscura de un cine, una multitud en la plaza o en los grandes almacenes, un semáforo rojo, la cola del autobús, la sala de espera del médico, la cabina de un ascensor, los vapores de una cocina, un restaurante, el interior de un avión, etc.– pueden provocar angustia hasta hacer estallar una crisis de ansiedad. Las características cerradas de dichos espacios no son la causa de las crisis de ansiedad, sino el análogo de una ratonera en la que la persona se siente atrapada sin poder escapar. 

			El comportamiento humano se desarrolla en un laberinto de relaciones que en ciertas circunstancias puede desembocar en un callejón sin salida, quedando la persona atrapada en una trampa y sin recursos suficientes como para salir de ella, motivo por el cual llega a «enfermar». La ansiedad está causada por la situación de atrapamiento y sirve para remover los fundamentos del sistema, generando una crisis desestabilizadora, que puede llegar a ser destructiva e invalidante pero que también puede convertirse en una oportunidad para el crecimiento y el cambio. 

			La naturaleza moral de dichos conflictos salta a la vista si tenemos en cuenta los diversos elementos relacionales en juego en cada una de las interacciones humanas: fidelidad, traición, obligación, responsabilidad, deber, deuda, culpa, vergüenza, dominio, sumisión, dependencia, vinculación, sinceridad, engaño, ocultación, correspondencia, reciprocidad, egoísmo, altruismo, gratitud, perdón, amor, odio, celos, venganza, crueldad, indiferencia, generosidad…, y un larguísimo etcétera en el que se ha inspirado la creación de innumerables obras literarias, desde la tragedia clásica al drama existencial, y que no cesa de reproducirse en la vida de todos los mortales sin llegar a agotarse jamás. Se trata de conflictos que subyacen en la sintomatología de nuestros pacientes, tal como tendremos ocasión de ver a través de las páginas que siguen a continuación. 

			De la misma manera que la naturaleza de los trastornos psicológicos es moral, también lo es la del cambio. No se puede eliminar un trastorno emocional sin resolver el conflicto o el déficit que lo originan. Se puede paliar, sin duda, el malestar que produce recurriendo a psicofármacos o a prácticas de relajación o meditación, pero el problema continuará subyacente si no se produce un cambio en la manera de entenderlo o de enfrentarlo. La focalización sobre el síntoma o la emoción dejan intacto el conflicto. Estos cambiarán o dejarán de molestar como consecuencia, no como causa del cambio moral. No se trata de controlar las emociones o suprimir los síntomas, sino de regularse según la naturaleza de los conflictos. 

			Con frecuencia se habla de inteligencia emocional como si las emociones fueran inteligentes. No lo son, son adaptativas; pero esa capacidad adaptativa es contextual y momentánea, no a largo plazo, en el que pueden llegar a ser, incluso, perjudiciales. Descargas emocionales, por ejemplo, que tienen un efecto catártico de forma transitoria, generan con frecuencia nuevos conflictos. Se trata, por tanto, de utilizar el sufrimiento o malestar psicológico como motor de cambio en la regulación moral, no de anclarse en el resentimiento, la rabia o la tristeza. 

			Resumen

			El sistema de regulación moral está compuesto por un conjunto de estructuras relacionadas entre sí y organizadas en función de un objetivo. Puesto que se trata de un sistema de regulación del comportamiento humano, las estructuras que lo componen son de carácter psicológico, lo cual incluye la interacción, tanto con factores biológicos como culturales. La dinámica psicológica de una persona es el resultado sintético de todos estos factores, fruto de un proceso activo de construcción evolutiva individual. No se trata de un proceso puramente pasivo, como podría ser el aprendizaje, sino de una actividad constructiva que lleva a la formación de los propios criterios de acción, o sea, a los criterios de regulación moral. Sus componentes son de tipo cognitivo, motivacional y emocional, y tienden a actuar de una manera coordinada y, si es posible, congruente. La doble dimensión evolutiva y estructural del sistema de regulación moral conlleva la posibilidad de la aparición de déficits evolutivos, relacionados con los trastornos de personalidad, o de conflictos estructurales, responsables de los trastornos ansiosos y depresivos. 
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			Psico(pato)logías del desarrollo moral

		

	
		
			4 Psico(pato)logías de la prenomía

			El bosque era el santuario de mi niñez, seguro y predecible. Los árboles, los estanques y los arbustos adoptaban una actitud neutral, sin rechazarme ni esperar nada de mí. Me aceptaban.

			Paul Williams

			1. Los déficits prenómicos

			La fase prenómica, correspondiente al período neonatal –entre 0 y 2 años–, se caracteriza por el desarrollo de las funciones básicas del organismo, tanto fisiológicas como sensoriales y motoras, lo que dará lugar a la formación de una primera conciencia organísmica, de un yo ontológico, previo a cualquier valoración social, llamado por ello «pre-nómico». La regulación del bebé se justifica en base a sus necesidades, que como organismo primario, son universales.

			El reconocimiento posterior de las propias necesidades, de los propios derechos, de la propia valía y autoestima tiene su fundamento en esta etapa. El sentimiento de seguridad, la actitud de protección y autocuidado, la capacidad de hacerse cargo de sí mismo y de poder ir por el mundo sin miedo, la autoestima ontológica, la confianza en sí mismo y en los demás, el aprender a funcionar y a manejarse de forma afirmativa y espontánea, dependen del contexto vincular seguro y confiado que los padres han sido capaces de ofrecer a sus hijos. 

			Nada de esto sucede sin el adecuado cuidado y nutrición material y afectiva de las figuras parentales. Su ausencia o pérdida posterior provoca graves déficits nutricionales muy difíciles de compensar, como la depresión; mientras que el exceso de protección, mimos, cuidados…, da lugar, con frecuencia, a un fenómeno de suplantación de las habilidades básicas del niño que, en los casos extremos, puede originar un trastorno de personalidad por dependencia. Consideramos dos modalidades fenomenológicas distintas que adopta la depresión: la originaria, que parte de un déficit ya en sus orígenes por negligencia o abuso de los padres, y la retroactiva, que nos retrotrae a la posición deficitaria original, dejándonos desprotegidos al perder los referentes ideales, la fe religiosa o política, por ejemplo, o los apoyos relacionales, padres, hijos, pareja, etc. 

			Figura 4.1
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			2. La depresión originaria

			Desde el punto de vista de los trastornos psicológicos, el miedo y la tristeza son las emociones más implicadas en la mayoría de ellos. El miedo, con sus funciones preventivas o evitativas, se halla en el origen de los trastornos ansiosos. La tristeza, en cambio, yace en el fondo de los depresivos. Pero si nos preguntamos qué queremos evitar o prevenir, la respuesta apuntará siempre a la tristeza. Esta es la emoción que evoca pérdida o muerte. No es de extrañar, por ello, que, como dice Colina (2011), la depresión como síntoma «pueda surgir en la totalidad de los procesos psicopatológicos». 

			2.1. La depresión originaria

			Las historias que veremos a continuación presentan cuadros de grave abandono, descuido, negligencia o, incluso, abuso o maltrato ya desde sus orígenes; por eso hablamos de depresión originaria, que se manifiesta a través de secuelas nefastas en la formación y desarrollo de la autonomía psicológica de las personas. La buena noticia, sin embargo, es que la tendencia autopoyética (autoorganizadora) de cualquier organismo busca compensar de mil maneras estos déficits para seguir adelante, o dicho en términos evolutivos, para «sobrevivir». 

			A veces estas compensaciones aparecen ya en los primeros años de vida en forma de figuras sustitutorias de los padres: abuelos, nodrizas, parvulistas, maestros e incluso vecinos o parientes lejanos; otras veces es el propio niño quien construye dichas figuras en el mundo imaginario: ángeles de la guarda, la virgen (de los des-amparados), el amigo invisible o, quizá, seres naturales dotados de animación humana por su propia imaginación, como animales o plantas («el bosque animado»).

			En ocasiones, estos intentos de recomposición toman forma activa y se convierten en comportamientos compensatorios, sobre todo en momentos evolutivos más avanzados, que pueden organizarse tanto de manera constructiva como destructiva. Una parte de tales intentos, siguiendo una lógica anómica, van orientados directamente a llenar la sensación de vacío y desorientación con sustancias estimulantes o estupefacientes, dando origen a las drogadicciones o toxicomanías; otros, en la misma línea de comportamiento, se satisfacen a través de conductas compulsivas: juego, compras, cibersexo, etc. Algunas personas, por el contrario, buscan obtener el reconocimiento no recibido a través de sus méritos volviéndose obsesivos y estrictos, mediante la utilización de la regulación heteronómica como un exoesqueleto al que acoplarse para seguir funcionando; mientras que otras se esfuerzan por complacer, agradar o servir a los demás (socionomía), buscando asegurarse de este modo su aceptación. Por eso la depresión podrá aparecer de forma retroactiva, en cualquier momento evolutivo, o reactiva, a las diferentes situaciones de fracaso o pérdida.

			2.1.1. La ausencia de fundamento: los efectos de la anulación originaria

			La depresión originaria emerge de una forma casi natural, como respuesta a una falta de fundamento donde asentar el propio ser. Es el negativo de la existencia. Como dirá el protagonista de la historia que vamos a contar, eso supone la negación no solo de la valía, sino de la entidad del propio ser: «Yo sentía que no existía, que es lo mismo que sentirse insustancial». 

			El quinto principio

			Bajo este enigmático título, Paul Williams (2014) aborda la reconstrucción de una infancia carente de cuidado y de cariño, sometida a un maltrato y un abandono sistemáticos, poniendo de manifiesto las perturbadoras consecuencias que el déficit nutricional afectivo y el descuido material desprenden más tarde sobre las vicisitudes en la formación de la psique infantil y adulta. 

			Nacido en sustitución de su hermana Carole, muerta a los cinco meses a causa de una disentería que sus padres no atendieron debidamente, Paul llenó el vacío dejado por la primogénita durante un tiempo, hasta que llegó otra hermana, Patricia, a sustituirle a él en el imaginario de la madre. Más tarde esta se dio cuenta del error: no era una niña, sino un niño… Ese era el niño equivocado.

			La razón por la que mi madre no me atacó salvajemente desde el principio y gracias a la cual no me volví esquizofrénico se debió, supongo, al «milagro de la resurrección». Cuando aparecí, ella descubrió que, como por arte de magia, le habían devuelto a su bebé… Imagino que al procurar encontrar en los ojos del bebé la correspondiente mirada de su inmortal hija, tuvo que enfrentarse a la acusación de que habían acabado con la vida y el porvenir de una niña pequeña y saludable a una edad muy temprana…

			Rodeado de un ambiente hostil, Paul creció entre el alcoholismo del padre y el abandonismo de la madre hasta un punto tal que no velaban por su sustento, por lo que aprendió a refugiarse en un bosque cercano y a robar comida de los establecimientos para poder subsistir durante el día. A casa se acercaba solo por la noche y por la puerta trasera para poder dormir. En la escuela fue objeto de desprecio y bullying por parte de profesores y compañeros.

			El bosque era el santuario de mi niñez, seguro y predecible. Los árboles, los estanques y los arbustos adoptaban una actitud neutral, sin rechazarme ni esperar nada de mí. Me aceptaban.

			Este vacío nutricional, que empujó a Paul a «independizarse» de los vínculos parentales originarios para proveer por sí mismo su sustento tanto en el ámbito material como relacional, también le llevó en consecuencia a desarrollar una serie de comportamientos y convicciones compensatorias, entre ellas lo que él denominó sus «principios», que redujo a cinco. 

			Cuando tenía más o menos tres años, ya había dejado de esperar de mi madre cualquier otra cosa que no fuera hostilidad. Hasta los cuatro más o menos, traté de interesarme por mi padre, con la esperanza de encontrar algo aunque sin éxito. Su ebriedad y su desdén me apartaban. Intenté oler sus ropas en la habitación de mis padres, con la esperanza de llegar a saber algo de él, pero me produjo náuseas.

			Cuando cumplí cuatro años, ya sabía que a ella no debía pedirle nada más y que tenía que hacerme invisible en cuanta ocasión se me presentara. Siempre creí que esta desastrosa situación con mi madre era por mi culpa. Aunque obligado sin piedad a volverme independiente, me sentía muy avergonzado de ser un fracaso como hijo.

			Mi vergüenza fue el crisol del que nació mi primer principio de vida: 

			
					«Todo lo que digo o hago está mal».

			

			Este principio subyacía al segundo, al tercero y al cuarto, que formulé cuando tenía más o menos cuatro años, a modo de estrategias que me permitieran lidiar con las consecuencias del primero.

			
					El segundo Principio era el siguiente: «No creo en lo que dicen. La verdad es lo opuesto a lo que me dicen».

					El tercer Principio rezaba: «La rabia me mantendrá vivo».

					Y el cuarto era: «Si trabajo duramente, el doble de los demás, tal vez logre llevar una vida que se aproxime a la normalidad». 

			

			Yo no hice nada erróneo. Yo era un error. La llegada de Patricia (su hermana) tres años más tarde hizo que las cosas no solo no mejoraran, sino que empeoraran… Una de las consecuencias de que se me considerara una niña desde el nacimiento y de que luego se me descartara no fue que yo me sintiera como una niña, ni que me volviera homosexual, sino que me sintiera como si no fuera nadie. Al mirarme mi madre veía a otra persona. Yo sentía que no existía, que es lo mismo que sentirse insustancial…

			Me habían asesinado, como sucedió con Carole; la diferencia entre nosotros dos es que mi cuerpo permanecía y el de ella no… Aprendí que nadie conocía o que a nadie le importaba lo que nos sucedía a Patricia y a mí. 

			Los primeros intentos de compensación se dirigen a restablecer el orden originario o canónico de las cosas, al adoptar una conducta razonable, reorientada a provocar un reposicionamiento también razonable de la madre, pero con éxito nulo.

			Había momentos en que creía que podría invertir la realidad y, pese a los ataques, hacía repetidos y extenuantes intentos por comunicarme con mi madre, partiendo de la idea de que tal vez ella estaría dispuesta a entrar en razón si yo se la proporcionaba… No importaba si fallaba, cosa que sucedía siempre: no tenía más que volver a intentarlo otra vez, de un modo más claro, suprimiendo cualquier indicio de ofensa o demanda, creyendo que, por último, ella entraría en razón. Este fue un error de juicio muy serio… Me convencí de que ella, algún día, lo comprendería, aunque de momento yo debiera renunciar a la esperanza. Me inculqué la creencia de que si daba un ejemplo bueno y racional [heteronomía inversa], aun cuando fuera necesario permanecer en silencio, conectaría con ella. En otras palabras, enloquecí.

			La experiencia de estar equivocado, en oposición a hacer algo equivocado, corroe la esperanza. La verdad, al final, sale a la luz, incluso para un niño pequeño; si no hay nada que puedan hacer bien, les queda la posibilidad de rendirse y cometer un suicidio interno, o intentar superar lo que es insuperable.

			La imposibilidad de recibir de los padres el reconocimiento necesario lleva a Paul a buscar una compensación en el ámbito relacional, desarrollando, además de la heteronomía inversa ensayada ya con la madre, una socionomía complaciente y oblativa, a fin de obtener la aceptación de los demás.

			El hecho de ser razonable [heteronomía] e indefectiblemente servicial [socionomía], se volvió un rasgo de mi carácter que surgía de manera automática en mis relaciones con la gente, en particular con las mujeres. Llegué a comprender que el secreto para salir adelante radicaba en la abnegación, en la identificación y en la satisfacción de los deseos de la otra persona. Si dedicaba atención, manifestaba interés, prodigaba halagos y ofrecía ayuda aunque no me la solicitaran, me ponía en situación de ventaja. En esta engañosa forma de vida, el potencial para que surgieran los malentendidos, los conflictos y las traiciones conmigo mismo, era enorme.

			Yo no podía amar ni sentirme amado. Cuando tenía alrededor de cuatro años, el suicidio comenzó a rondar por mi mente… Era un niño aterrorizado, desesperado, con la osadía de quien no tiene nada que perder y se preocupa tan solo de su supervivencia… Recuerdo que una vez oí a mi abuela comentar: «Este niño va donde los ángeles temen andar». En ese momento no entendí su comentario, pero como su tono indicaba impresión, lo consideré un elogio. Parecía que yo tenía la capacidad de hacer cuanto quisiera. Nada podía detenerme. Yo ignoraba que se refería a mi precipitada y temeraria osadía. 

			Semejante comportamiento se alimentaba de una indiferencia por la vida y de la idea de que podía encontrar algo mejor. De dónde procedía esa idea de algo mejor fue un misterio hasta que comprendí lo que me había dado mi madre, sin que por aquel entonces ella o yo lo supiéramos. Su incapacidad para aceptar la muerte de Carole provocó en ella una fugaz reacción a un efímero milagro que tuvo lugar cuando nací: el milagro de la resurrección. Como era de esperar, malinterpreté dicha reacción como amor por mí… Esa confusa situación me salvó del completo rechazo y, tal vez, de la psicosis. Al enseñarme lo que era tener a su bebé de regreso, vislumbré la fe en la posibilidad de que hubiera algo bueno en la vida. La fe es la creencia de que sucederá un bien, sin que necesariamente se tengan pruebas que sustenten dicha creencia. La confianza viene acompañada de la experiencia personal de las pruebas. Jamás experimenté la esperanza, pero sí la fe, y creo que gracias a eso pudieron surgir los Principios, junto con la esperanza de que en alguna parte existía algo mejor.

			De cómo actuaron estos principios en la regulación interna y externa de Paul durante muchos años tendremos constancia más adelante, en el capítulo dedicado a la autonomía (véase el cap. 8). Solamente podemos avanzar aquí que la aplicación de este quinto principio supuso la integración y superación de los cuatro anteriores.

			2.1.2. La perversión del fundamento: las consecuencias del abuso

			A veces quienes tienen la misión de proveer de protección y afecto a los niños en su etapa más necesitada, no solo les privan de ese cuidado, dejándolos o abandonándolos al cuidado de otros, sino que se aprovechan o abusan, sexualmente o no, de ellos. En estos casos podemos hablar de perversión, puesto que lo que los niños reciben no es lo que necesitan, sino que más bien son objeto de explotación para la fruición de los adultos. 

			Alicia en el país de las maravillas

			Alicia, de 50 años, acude a un grupo de terapia con sintomatología compleja, caracterizada por reacción depresiva, fobia social, agorafobia y diversas formas de somatización (incluido un episodio de esclerosis múltiple, ya remitido), que en el período inicial de la terapia se agravan con nuevos síntomas (fibromialgia, síndrome de hipersensibilidad química múltiple, etc.). Se halla separada hace casi veinte años de su primer marido, con quien tuvo dos hijos: Ramón, de 19 (discapacitado psíquico), y Rosa, de 29, casada y con un hijo ya de 2 años. Al iniciar la terapia, vive con una nueva pareja, Marcos, desde hace siete años.

			Alicia, originaria de Asturias, es la mayor de dos hermanos, y ha pasado parte de su infancia en Suiza primero, y en Colombia después, a causa de la emigración de sus padres en el primer caso, y por motivos laborales del exmarido en el segundo. 

			El padre «abandonó a la novia (rica) de siempre en el pueblo» para casarse con la que sería la madre de Alicia, aspecto que siempre fue criticado por la abuela y la madre paternas, y considerado como un «estigma» familiar. La madre de Alicia se quedó pronto embarazada de ella. Al poco tiempo el padre emigró a Suiza por motivos políticos y laborales, y posteriormente se le unió la madre, dejando a sus dos hijos con la abuela materna. Una vez fallecida, Alicia fue obligada a volver con sus padres (unos desconocidos hasta entonces para ella), momento en que se produjeron graves abusos sexuales por parte del padre, que se repitieron durante años. Cuando, al final, la tensión en el domicilio se hizo insostenible, enviaron a Alicia a los doce años a un internado de su Asturias natal, donde estuvo hasta la mayoría de edad, momento en que deliberadamente se quedó embarazada para «huir» de aquella angustiosa situación con su novio y, a la postre, marido, Antonio, una vez más, otro elemento maltratador en su vida. 

			Profesionalmente llegó a ejercer como responsable de cocina, hasta que la fibromialgia ya no le permitió seguir trabajando y obtuvo la invalidez absoluta. Su actividad principal, en la actualidad, consiste en cuidar de su hijo Ramón, quien se desenvuelve razonablemente bien en el mercado laboral adaptado. 

			Hasta hace unos meses vivía con su segunda pareja, Marcos, viudo y con un hijo de un primer matrimonio. La relación se inició cuando la enfermedad de Alicia aún no había dado ningún síntoma. La primera mujer de Marcos falleció por enfermedad neurodegenerativa (esclerosis múltiple), siendo él su cuidador principal hasta el final. 

			La demanda literal de la paciente en la entrevista de acogida era «dolor e insomnio», alegando síntomas físicos como los ya citados y la fatiga; síntomas afectivos como ansiedad e irritabilidad, y «colapso» por «querer hacer más de lo que se puede hacer», refiriéndose a las limitaciones físicas, corporales, ante las «demandas mentales» de actividad. 

			Hasta la aparición de los síntomas, Alicia se definía como una mujer resuelta, activa, ejecutiva y divertida. Con la fibromialgia va restringiendo de forma progresiva las actividades hasta la situación actual. La demanda explícita implica síntomas físicos relacionados con la fibromialgia, si bien describe aspectos como la confusión o la falta de diálogo real con su pareja reciente mientras convivían, además de problemas físicos que también implican inapetencia sexual y alimentaria, e incluso agorafobia, dificultades funcionales (no puede cocinar) y episodios distímicos y depresivos que sugieren aspectos mucho más profundos de dolor y heridas en la esfera emocional y afectiva. Refiere también pérdidas de control, sensaciones disociativas, de culpabilidad y de cobardía, e incluso describe el intenso amor por su pareja como «doloroso» físicamente, «ya que nunca había sentido nada igual». Casualmente, una vez consolidó su amor con Marcos, los síntomas avanzaron a pasos agigantados, añadiéndose nuevos diagnósticos que la incapacitaron de manera severa, pasando a depender totalmente de él hasta la ruptura reciente de dicha relación.

			En la primera visita plantea una buena imagen, positiva, muy ligada a Marcos, su pareja, a quien conoció hace unos siete años. Más adelante, en la terapia, revela problemas personales y de pareja, y empeoramiento de los síntomas psicofísicos con reagudización de las crisis de ansiedad. Avanzado el proceso terapéutico, y a medida que aumenta la capacidad de autoafirmación de Alicia, se produce un distanciamiento progresivo de Marcos, sobre todo tras descubrir en él adicciones a drogas y al sexo, hasta tomar la decisión unilateral de poner fin a la relación, por la anulación e invalidación progresivas que había ido sufriendo. Una vez recuperado el control de la medicación, que había dejado en manos de Marcos, asume la gestión de los aspectos médicos de forma más autónoma, llegando a descubrir una cierta sobredosificación medicamentosa que la hacía estar «más confusa, dormitando, enlentecida», durante toda esta última etapa. 

			Después de la separación el cambio es espectacular. Alicia abandona las muletas en las que se apoyaba para asistir al grupo de terapia, se desprende de la mascarilla de carbono que la protegía de la aspiración de las sustancias químicas en suspensión, y que hacía difícilmente inteligible su discurso, y se encuentra más comunicativa y participativa; además, las puntuaciones en los tests de depresión pasan de «muy grave» a «muy leve» en el espacio de cinco años.

			La enorme variedad de síntomas que acompañan a Alicia en esta etapa reciente de su vida son una muestra de los intentos adaptativos fracasados durante años, a pesar de algunos períodos compensados en la infancia, gracias a la figura de los abuelos:

			Siempre he deseado un padre de verdad; sí, un padre y una madre, para poder presumir delante de los niños del pueblo; así ya no podrían decir que no tengo padres, o que solo tengo abuelos.

			Al igual que Heidi creció en las montañas, ella lo hizo en un medio natural parecido durante los primeros años de su infancia:

			Mi niñez es mi refugio siempre; los silencios, la no comunicación, la sensibilidad, el dolor… en este refugio también hay dolor.

			Mis «nostalgias» están siempre en el pueblo en mi niñez, pero me marcaron para siempre; allí tenía tantos refugios: mis abuelos, «la abuela», «el abuelo», mi castaño, los montes, el bosque, las estrellas, los árboles. Cómo me gusta trepar a los árboles, soy la mejor, cómo me gusta; ni tan siquiera los niños me ganan […] Cuando te subes a un árbol y te quedas ahí un rato es impresionante cómo cambia todo; es como entrar en otro mundo: el ruido cambia, las hojas hacen música, las hormigas hacen su camino. Si estás muy quieta y calladita, los pájaros se posan, o les cantas a los pájaros y les contestas, y te vuelven a contestar y estableces una conversación y se vuelven a otro lugar a volar.

			Más tarde, a la muerte de la abuela, la historia se torció; dejó su refugio en la montaña para ir a vivir a una ciudad en el extranjero con sus padres, y quienes tenían que continuar, o mejor dicho, reemprender la tarea de fundamentar su existencia tras haberla abandonado, pervirtieron su misión abusando sexualmente de ella.

			Estos ataques fueron continuos durante dos años; yo no gritaba hacia fuera, aceptaba la sumisión como un acto donde él también me hacía sentir importante, cómplice, muda, era su preferida… «¿Acaso me crees tan tuya que te da libertad de hacer conmigo lo que te da la gana…? Y mamá, ¿dónde se halla mamá en todo esto? Allí, loquita por ti; vive para ti, lo eres todo para ella; ella se fue detrás de ti y tus ideas, comunista en la calle y dictador en casa…».

			No había otra alternativa para mí, formaba parte del momento. Esto hizo que mi comunicación con los demás fuera errónea, debido al trauma vivido… Mi madre, cansada de encontrar la cama revuelta cada vez que regresaba a casa, cargada con la compra del mercado, negoció con mi padre lo que sería mejor para mí.

			Así fue cómo esos padres abandonistas y dimisionarios decidieron enviarla de vuelta a su tierra natal e internarla en un colegio, delegando, de nuevo, la educación de la niña en manos ajenas. En una carta imaginaria, dirigida al padre, escribe:

			Todo sigue igual para ti, no importan los años, nada cambia, todo es rutinario; me marcaste toda mi vida; mi vida ha ido pasando y pensando siempre en los demás: qué dirán, qué pensaran, ya no me querrán; sintiéndome siempre inferior a los demás. 

			Con el tiempo, Alicia decidió buscar cuanto antes, ya al finalizar el internado, una relación compensatoria con un hombre para huir de su ambiente, echándose en sus brazos y entregada a su destino, quedándose embarazada casi de inmediato. A través de esta relación Alicia esperaba compensar sus déficits de autoestima, pero lo que consiguieron hacer las relaciones con ella fue aumentar la dependencia y someterla al maltrato. Hasta que no logró desvincularse de esa regulación socionómica compensatoria, gracias a un largo trabajo terapéutico, todo su deambular por los servicios médicos o psiquiátricos fue una confirmación de la visión de sí misma como enferma:

			PACIENTE: Toda mi vida, desde que tenía once años, once años y medio, doce. Y después yo pensé que, teniendo un bebé y teniendo un marido, que iba a ser todo diferente, y no lo fue. Porque era una persona mala; me daba maltrato psicológico silencioso, de ese que nadie se podía enterar, y yo siempre era la mala para todos, y la rebelde, y fue terrible. ¿Cómo voy a saber estar relajada si nunca he podido estarlo? Y mi cerebro no sabe dormir, no sabe nada.

			TERAPEUTA: ¿Por qué has de estar en alerta? ¿Ahora qué te podría pasar?

			P.: Que volvieran a hacerme daño.

			T.: ¿Y en qué te pueden hacer daño?

			P.: No lo sé, no lo sé [llora]. Es que siempre me han hecho daño. Y siempre la gente se ha aprovechado de mí y de mi inocencia, y me han hecho daño, siempre acabarán haciéndome daño. Y yo, en cuanto veía una miajita así de cariño, ¡uuuh..!, me enganchaba como una lapa, y siempre acababa escaldada. Pero no lo sabía ver. Yo no tenía la intuición esa de… Soy muy inocente, soy como una niña y me da rabia también ser una niña.

			2.2. La depresión retroactiva 

			Hasta ahora hemos considerado aquellas depresiones que tienen su raíz en un déficit originario, presente a lo largo de la vida, bajo múltiples formas de compensación, generalmente patológica por poco adaptada o insuficiente, y cuya recuperación requiere un largo y laborioso proceso psicoterapéutico, llevado a cabo de forma espontánea o con ayuda profesional.

			La depresión, es decir, la sensación de impotencia, falta de sentido y de desmotivación general, acompañada de sentimientos de tristeza y desesperanza, es un fenómeno muy común, que puede darse de forma retroactiva ante múltiples circunstancias que nos retrotraen a la posición originaria de ausencia de fundamento. La depresión retroactiva se puede considerar como la casilla de la cárcel en el Juego de la Oca, donde se puede ir a caer desde cualquier posición en que se encuentre una persona. Se trata de una morada que puede considerarse como transitoria, si se sabe elaborar el motivo de la caída a través de un proceso de duelo, o definitiva, si no se quiere reconocer. El que ha perdido un trabajo, una relación amorosa, unos familiares o allegados en un accidente repentino o por muerte natural, unas creencias o referentes ideales, ha experimentado un fracaso o ha sido herido en su amor narcisista, necesitará un tiempo para recomponerse, siempre que sepa aprender de su dolor, pero tendrá la oportunidad de salir reconstituido, sobre todo si ha hecho un proceso de terapia para elaborar el duelo. 

			La depresión retroactiva no es el infierno, sino el purgatorio, un fuego que, como dice su nombre, «purifica», aunque a veces cuando estamos en su interior podamos confundirlo con el propio infierno. Para ello convendrá entender la depresión como una respuesta retroactiva a un fracaso en el proceso hacia la autonomía y una ocasión para aprender de él. En la existencia humana son inevitables los fracasos y las pérdidas y, en consecuencia, normales. Lo que es neurótico es la frustración. Saber convertir el fracaso o la contrariedad en aprendizaje es lo que nos permite avanzar en el camino de la vida. 

			Por eso no existe un momento evolutivo específico para la depresión retroactiva, ni una estructura de regulación más problemática que otra que pueda dar paso a la depresión. Desde cualquiera de estas posiciones se puede reaccionar volviendo a la posición prenómica, cuando la persona es invadida por la sensación de impotencia. Las depresiones amenazan la anomía cuando esta no puede hacer frente a la desilusión, la decepción o el desengaño de los sueños. Son una consecuencia directa del fracaso por mantener un perfeccionismo o idealismo heteronómicos que torturan al obsesivo. Acechan a la socionomía complaciente cada vez que cuestiona su imagen o aumenta una vuelta de tuerca su dependencia en las relaciones. Esperan al final del trayecto a la socionomía oblativa cuando toda una vida de sacrificios se demuestra estéril en recompensas. El origen suele atribuirse invariablemente a una pérdida producto de una derrota, un fracaso o una sustracción indebida. En la medida en que el sujeto se considere involucrado en la causa podrán aparecer también los sentimientos de culpa.

			2.2.1. Tipología de las pérdidas 

			El concepto de «pérdida» lo usamos de forma muy genérica para poder incluir en él una gran variedad de situaciones. Sin embargo, está claro que, aparte de la consideración subjetiva de cada uno, pueden catalogarse bajo esta etiqueta un sinfín de eventualidades que darían lugar a una posible tipología como la que proponemos a continuación: 

			
					Pérdidas relacionales: abuelos, padres, hijos, hermanos, esposo o esposa, otros parientes, amigos, animales, etc., por muerte, separación, abandono, rechazo, amor no correspondido… 

					Pérdidas personales: vida, salud, miembro del cuerpo, movilidad, envejecimiento, autoestima, narcisismo, identidad, dignidad (violación, abusos), libertad (prisión, secuestro…). 

					Pérdidas materiales: bienes (catástrofes, robos), riquezas… 

					Pérdidas simbólicas: recuerdos, sistema de creencias… 

					Pérdidas proyectuales: fracaso profesional, pérdida laboral, fracaso del proyecto existencial… 

					Pérdidas sociales: fama, reconocimiento, posición o estatus, exclusión social… 

			

			2.2.2. Pérdidas relacionales

			Estas pérdidas pueden presentarse aisladamente o, como en el caso del justo Job que nos relata el Antiguo Testamento, en diversas combinaciones haciendo más o menos grave su impacto y la reacción depresiva. En el caso que consideramos a continuación pueden detectarse simultáneamente diversos tipos de pérdida: proyectuales, materiales o personales en el contexto general de varias pérdidas relacionales sufridas casi simultáneamente. 

			Las desgracias nunca vienen solas 

			Alfredo, paciente de 52 años, divorciado y casado en segundas nupcias, tiene una hija de 25 años del primer matrimonio. Llega a terapia de grupo después de seis años de depresión, por la que recibe una pensión de invalidez. Los desencadenantes para la depresión los identifica en una serie de acontecimientos que se produjeron casi simultáneamente. 

			TERAPEUTA: ¿Qué pasó durante este tiempo? 

			ALFREDO: Se me juntaron una serie de problemas en el trabajo, en casa, la separación de mi mujer, la enfermedad de mi madre y eso hizo que cayera en un pozo del que no veía salida. Bueno, pensaba que la muerte era la única salida. Por eso pensé en el suicidio. Finalmente, mi madre murió y poco antes también mi padre. 

			T.: Muchas pérdidas a la vez. 

			A.: Sí. Me vi impotente, incapaz. 

			T.: También tuviste que dejar el trabajo. 

			A.: Sí. Tuve que dejar el trabajo, luego me dieron la invalidez por depresión. Ahora soy pensionista, pero no he podido salir todavía, no encuentro fuerza para nada, soy incapaz de nada. 

			T.: Y ahora ¿qué apoyos tienes? 

			A.: Ah, bueno, me volví a casar. De momento mi compañera intenta ayudarme y la relación es buena. 

			T.: Y ¿por parte de tu familia? 

			A.: Bueno, es que no tengo prácticamente a nadie. Tenía un hermano y también murió muy joven [pérdida relacional]. 

			T.: Debías de sentirte muy solo. Debió de ser muy duro. ¿No te ayudó nadie en todo este proceso? 

			A.: Pues la verdad es que no. Fue muy duro. Luego encontré a la que ahora es mi mujer, pero hasta entonces no tenía a nadie. 

			T.: Y ¿qué fue lo primero de todo este cúmulo de cosas? 

			A.: Primero fue la ruptura matrimonial, después el trabajo, y después la enfermedad de mi madre. 

			T.: ¿Cómo se produjo la ruptura matrimonial? [pérdida relacional]. 

			A.: Es ella la que marchó…, quería un tiempo para pensar, y durante este tiempo estuvo saliendo con otra persona. 

			T.: ¿Y a ti qué efecto te producía que saliera con otra persona? 

			A.: No sé cómo explicarlo. Me dejó por los suelos, es como si ella me hiciese sentir poca cosa, una nada [pérdida personal]. 

			T.: Y ante esta experiencia ¿qué sentimientos te venían a ti? 

			A.: Sobre todo tristeza. Tal vez me hizo sentir poco hombre para ella. 

			T.: Poco hombre para ella… ¿Cómo fue la separación? 

			A.: No fue muy larga, duró algunos meses, pero unos meses muy malos. 

			T.: ¿Era una cosa esperada por ti? 

			A.: No…, no…, no me lo esperaba. Mi mujer salía con otro hombre y yo no me había enterado. La sorprendí in fraganti. Entonces ella me lo confesó y me sacó de casa prácticamente con la ropa puesta [pérdida material]… Entonces me vine a vivir a casa de mis padres hasta que murieron [pérdida relacional]. 

			T.: Y eso te influyó en el trabajo. 

			A.: No, creo que no. Porque ya existía mal ambiente antes. Yo era delegado sindical, trabajaba en el comité de empresa, era representante sindical de CC.OO. Era una persona bastante activa, defendía a la gente, los intereses de los trabajadores. En un momento dado empecé a notar que los propios trabajadores me hacían el boicot, que me rechazaban. Y dejé el trabajo porque ya no podía seguir trabajando así [pérdida personal, material y proyectual]. 

			T.: Hay algo que me llama la atención: que tú eras sindicalista, que luchabas por los demás, y no fuiste capaz de hacerlo por ti ni en el trabajo ni con tu exmujer. ¿Qué es lo que te frenaba? 

			A.: No lo sé, no lo he podido saber nunca.

			T.: Pero ¿te habría gustado luchar por ti? 

			A.: Supongo que si había luchado por los demás también me hubiera gustado defenderme. Pero no pude y fue cuando entré en este túnel, en este pozo del que no podía salir, del que no veía la salida. 

			T.: ¿Qué sentimientos te suscitó ver a tu mujer con otro? 

			A.: Hombre, pues de tristeza. Y sentirme engañado… y traicionado. 

			T.: Engañado y traicionado. ¿Cómo te lo planteó ella? 

			A.: Pues con mucha frialdad: me dijo que teníamos que dejarlo, que quería el divorcio y que, como teníamos una hija, lo lógico era que ella se quedase con ella y con el piso [pérdida personal, relacional, material y proyectual]. 

			T.: Pero era ella quien pedía el divorcio y no tú. Si lo mirases con ojos de sindicalista, ¿cómo verías esto? 

			A.: Muy mal porque debería ser ella quien hubiera tenido que irse. 

			T.: Parece que hay un momento en que renunciaste, como en el trabajo 

			A.: Sí, creo que sí. 

			T.: Renunciaste a tus derechos, ¿no? Renunciar no significa solo una renuncia a una cosa externa, sino también una renuncia de ti mismo, una desvalorización de ti mismo. Entonces no me extraña que te sintieras impotente…, porque de repente tú mismo dejas tu fuerza, dejas tu lucha [pérdida personal y proyectual]. 

			A.: Sí, renuncié a mi fuerza. 

			T.: Exacto, y a la lucha por tus derechos. Porque a partir de ahí te fuiste vaciando. Y además vinieron a faltar tus padres. Una cosa detrás de otra. De no luchar derivó una pérdida de fuerza, una pérdida de autoestima, una pérdida de defensa de los propios valores [pérdida personal]. 

			A.: Me quedé en blanco, como si me hubieran dado un mazazo en la cabeza. No pude reaccionar. 

			T.: Fue tan repentino que no pudiste reaccionar. 

			En el caso de Alfredo, la sensación predominante es la de traición. Traición por parte de los compañeros, traición por parte de la exmujer. Ante esta actitud de los demás, Alfredo se encuentra sin defensas. ¿Cómo va a luchar contra sus compañeros de trabajo, su mujer, o a pelear por la casa, por la hija? Simplemente abdica, renuncia, deja caer las armas y se hunde en la depresión. Es interesante observar cómo en los sentimientos de Alfredo no se manifiesta la rabia. En su lugar aparecen los sentimientos de impotencia, tristeza, traición, engaño, abandono, soledad, emociones o sentimientos todos de naturaleza pasiva, característicos de una regulación prenómica. Se siente desposeído de sus derechos y no los reivindica, simplemente se aparta con la sensación de haber perdido una batalla antes de haberla librado. Ni siquiera se le tiene en cuenta a la hora de plantear el conflicto. 

			Contribuye a esta reacción lo inesperado del comportamiento de los otros, lo que refuerza la sensación de traición. En el trabajo son los compañeros quienes no le corresponden sin que él pueda anticiparse a sus movimientos. En la relación de pareja es la mujer la que inicia la separación (Villegas y Mallor, 2010), no solo por proponerle directamente el divorcio, sino porque hace tiempo que está construyendo su alternativa a escondidas de él. Todo ello deriva en una pérdida de valoración y autoestima de la que le es muy difícil salir y por la que fácilmente piensa en el suicidio. La incapacidad de responder debido al factor sorpresa con que se producen los acontecimientos hace todavía más intensa la sensación de impotencia, a la que hay que sumar los sentimientos de abandono y soledad agravados por las pérdidas debidas a muerte natural de los pocos apoyos que le quedaban.

			2.2.2. Pérdidas simbólicas

			Sucede con frecuencia que la percepción de impotencia no significa todavía la pérdida absoluta de cualquier tipo de esperanza. Por eso es importante en los procesos de terapia indagar con qué apoyos reales, materiales o espirituales cuenta una persona. Hemos visto que en el caso de Paul estos eran prácticamente nulos. Sin embargo, una especie de fe en la vida, fruto del milagro de su nacimiento interpretado como la «resurrección» de la hermana muerta, le mantuvo expectante hasta que fue capaz de hacerse cargo de sí mismo. Pueden ayudar a mantener viva esta esperanza el apoyo de otras personas, particularmente familiares o amigos, el acompañamiento terapéutico, la expectativa, mágica si se quiere, de algún acontecimiento milagroso y, especialmente, la fe en Dios, hasta que falla o se demuestra engañosa. 

			Nos parece especialmente ilustrativo a este respecto el caso de una paciente de unos 35 años, a la que llamaremos Raquel, que de manera particularmente dramática permite asistir al momento del estallido de la crisis depresiva desencadenada justo cuando empieza a zozobrar el gran apoyo que para ella constituía la fe religiosa. Si de Paul podemos decir que su existencia carecía de fundamento, por la falta de reconocimiento ontológico de los padres, de Raquel deberemos afirmar que la muerte de su progenitor supuso la pérdida de su apoyo en Dios, que durante toda su vida había actuado de referente inequívoco.

			Jesús es mi salvador

			Raquel, diagnosticada desde hace algunos años de una hepatitis C, provocada por una transfusión sanguínea contaminada con motivo del segundo parto, se ha sometido voluntariamente a un tratamiento experimental que presenta notables efectos secundarios tales como caída del cabello, pérdida de peso y deficiencia inmunológica, con las consiguientes complicaciones que lo acompañan. Una revisión del tratamiento experimental al cabo de un año, demuestra no haber conseguido mejora alguna ni esperanza de conseguirla respecto a su dolencia inicial, de modo que, de acuerdo con su médico, decide abandonar el tratamiento, y con ello vuelve a renacer su cabello, recupera los niveles habituales de resistencia inmunológica y se restaura su peso natural. En el momento de entrar en el grupo de psicoterapia, Raquel se halla recuperada de los efectos del tratamiento, sobre el que guarda una profunda decepción. Pero no es este, sin embargo, el motivo que la lleva a buscar ayuda psicológica, pues este se expresa ya en la primera sesión, entre sollozos de desconsuelo y gestos de desesperación. Su padre, al que se halla muy apegada emocionalmente, ha sido diagnosticado hace poco de cáncer de pulmón, lo que le lleva a anticipar un ineludible y próximo final. 

			La razón de su apego al padre parece, a primera vista, paradójica. El progenitor, bebedor alcoholizado, ha sido un maltratador despiadado de la mujer durante todos los años de vida conyugal, hasta el punto de haber tenido dieciocho hijos con ella, de los que han sobrevivido solo doce, que la paciente considera, incluida ella misma, fruto de otras tantas violaciones: «dieciocho hijos, dieciocho violaciones». Todavía recuerda con horror haber asistido a las palizas que el padre le daba a la madre, desde una habitación contigua, donde se encerraban todos los hermanos para no ver –«ojos que no ven»– lo que estaba sucediendo, pero sin poder evitar oír los gritos de dolor de la madre, mezclados con los de furia del padre, mientras ella miraba consternada al resto de sus hermanos, esperando que alguien se decidiera a intervenir para evitar o poner fin a aquella degradante situación. 

			Reprocha evidentemente al padre esta conducta, pero a la vez se muestra comprensiva con él, puesto que toma en consideración las circunstancias personales que rodearon su infancia y juventud. Huérfano desde corta edad –el padre murió en la guerra y la madre en la cárcel, junto a uno de sus hijos en la inmediata postguerra– creció, desatendido en lo básico, de forma marginal, acogido en un asilo del auxilio social, alistándose cuando tuvo edad para ello en la Legión. Allí aprendió todo lo que sabe y es capaz de hacer: aprendió a beber y aprendió a usar la violencia directa como medio para resolver los conflictos y los malos humores. Cree, en consecuencia, que su padre es más bien víctima de sus circunstancias y no verdugo ejecutor de sus iras, y se siente en la obligación de reparar la falta de amor que ha sufrido el padre con la entrega oblativa del suyo. 

			Con la madre se muestra también compasiva [regulación socionómica], pero le reprocha no haber sido capaz de haberla librado a ella y a sus hermanos de aquel infierno, de haber sido cobarde por no haberse separado del marido y haber buscado una vida más conforme a las posibilidades reales de la familia, limitando el número de hijos y preocupándose por su educación. La disculpa, igualmente, a causa de su ignorancia, de las circunstancias de su época, de las influencias de la familia y del medio social. Acusa de forma particular a la abuela y a las tías por no haberla apoyado y por no haber cortado aquella situación, dado que eran las personas adultas más próximas a ella y hubieran podido intervenir y poner fin a aquella barbarie. 

			Toda la vida de Raquel se ha estructurado en función de esta situación familiar, hasta el punto de que ha dedicado todos sus esfuerzos a conseguir repararla. El dolor y el desespero actuales de Raquel tienen que ver con la percepción del acortamiento de vida que amenaza al padre. Siente que su necesidad de redimirle no va a ser posible a causa del poco tiempo que le queda de vida. Esperaba que lo que ella no consiguiera en esta vida, lo obtuviera al menos en la otra: que Dios se apiadara de él y lo acogiera en su regazo en el momento de su muerte. Pero ahora se ha desatado una crisis de fe a causa de todos estos acontecimientos: ha dejado, según sus palabras, de creer en Dios y en los hombres. Inicia la sesión refiriéndose a un estado de irritación constante que no comprende y que la hace sentirse muy mal consigo misma y con los demás: 

			RAQUEL: Últimamente me descontrolo por nada. Estoy muy mal. Lo que ha cambiado es que estoy siempre enfadada. Me enfado con mi marido. Contesto mal a mi hija. No entiendo qué me está pasando… Estoy enfadada con todo, con las cosas que creía y ya no las creo [llora]… Antes creía mucho en Dios, y ahora no creo. Cuando estuve tan mal me aferré a la fe y me iba muy bien. Me paso todo el día pensando que no existe Dios, que qué injusto es, porque si realmente existe, cómo quiere que yo crea en él. Porque ¿qué hace por mí? No hace nada, ni por mí ni por mi padre. Y lo veo todo negativo y no puedo cambiarlo. Mi rabia es más fuerte. ¿Por qué estoy enfadada? Es que no lo sé. Es una mezcla de pena, de tristeza y rabia… Últimamente no me quiero levantar; me quedaría durmiendo. Si no me levanto, no me entero. Y si me levanto hago lo que puedo, que me cuesta mucho hacer las cosas. Estoy en el sofá. Porque cuando vienen y me preguntan qué quiero, salto; no quiero hablar. Y no sé si las cosas que estoy pensando son reales o no lo son. No sé si veo las cosas como son o algo en mí se está volviendo loco. Hace más de un mes que estoy así. Cuando dejé el tratamiento de la hepatitis C, que ya empecé a estar bien, sentía que tocaba el cielo… Y de repente mi padre coge cáncer. Parece un castigo… Y es cuando me dije: «No puedo más». Pienso que será eso [llora]… Yo estaba yendo todos los días a verlo a la quimio. Pero de repente ya no voy a verlo, tampoco. Y no sé por qué no voy. Tal vez porque si no lo veo, no sufro. 

			TERAPEUTA: Tú interpretas estas situaciones en términos de premio y castigo. Y ¿quién da el premio y quién el castigo? 

			R.: Dios, si existiera…, pero como no existe… Yo siempre he pensado que siempre se puede perdonar, pero nunca había pensado que los demás son libres de hacerlo. 

			T.: ¿Y ahora qué piensas? 

			R.: Que no es tan difícil perdonar; que todo el mundo se equivoca. Que no se puede mantener el rencor toda la vida. Yo les he perdonado; mis hermanos mayores también; los demás no. También están enfadados. Mi madre también tiene tela; es como es. Supongo que a consecuencia de su mala vida, de lo que le ha pasado con mi padre, tampoco nos ha querido. Yo siempre pienso que soy fruto de una violación; y como yo, cualquier otro hermano. Entonces no puede tener nada con nosotros. Ya sé que la vida no es un cuento; pero estoy metida dentro de un cuento y lo peor es que son mis hijos, mi marido; no sé por qué me enfado con ellos… 

			T.: Estás enfadada con Dios. 

			R.: Pero muy enfadada… Es que a veces en mi interior me enfado con Él como provocando, como poniendo condiciones: «Bueno haz una señal, tanto para bueno como para malo. No quiero tener que esperar a morirme para que me diga: «¡Eeeh, que estoy aquí!». 

			T.: A Él no puedes perdonarle. 

			R.: No; no es justo… 

			T.: Eso es; y por eso ahora te has enfadado tanto. Porque de alguna manera ha fallado lo que desde pequeñita habías creído. 

			R.: Claro; supongo que sí. Ha sido cuando ha fallado. 

			T.: Eso te ha conectado con tu impotencia. Es doloroso darse cuenta. Después hay un proceso de aceptación, de reconciliación con la realidad y de humildad, de tocar los pies en el suelo. 

			R.: Pero eso ¿cómo se hace? 

			T.: Nadie lo sabe. Va sucediendo. Tú ahora estás en un momento fuerte de crisis en que se te ha caído todo. Y necesariamente vas a pasar por un tiempo de dolor, de llanto, de pena y de tristeza. Pero si eso lo usas, no para desesperarte, sino para integrarte, aprender de tus límites…, tu capacidad de amar, esa nadie te la quitará. Lo que le quita es el poder a ese amor. 

			R.: [Rompe a llorar amargamente, doblando todo el cuerpo, durante largos minutos] No lo soporto, no lo soporto [gimiendo]. Es que yo, cuando estoy triste, solo pienso en Dios. Y ahora que pasa todo esto no está, no está en ningún sitio… [desesperada] Cuando mi padre se muera, ¿qué pasará? Eso no es justo, no es justo [se ladea, apoyándose en el brazo de la silla para llorar]. No puedo, Dios mío, ¿por qué pienso en Él? 

			T.: Porque has creído. 

			R.: Dios mío…, no es justo. No lo soporto [gimiendo y llorando]. Tanta gente que se muere…; estamos solos, no hay nadie. Yo había creído en un ser que algún día nos iba a dar una recompensa después de una vida de sufrimiento. Pero ahora, para cualquiera que se muera, se acabó. No somos nada, no somos nadie. Qué más da lo que sufras hoy, si no tienes recompensa mañana. Nada para mí tiene sentido ahora… ¿Para qué he tenido dos hijos? Para que sufran, para que se mueran. No puedo… [rompe a llorar de nuevo largamente] Para mí ya no tiene sentido. 

			Ya casi al término de la sesión, Raquel comenta que cuando llegue a casa va a tirarlo todo, imágenes de santos, estampas y cruces y las va a quemar. A este propósito comentará en la siguiente sesión que cuando las quemó salió de la pira solo humo, mientras todavía esperaba que saliera alguna señal, alguna voz que dijera: «¡Eh, no me quemes, no me destruyas, que estoy aquí!». 

			Las intensas demostraciones de rabia y llanto presentes durante toda la sesión son una clara señal del pasaje del sistema de regulación de Raquel, vacío de cualquier contenido y significado después de la pérdida de la fe, de la ansiedad hacia la depresión. 

			En esta posición abandona cualquier compromiso moral, desarrollando una actitud pasiva: no se hace cargo de la casa, de los hijos ni del marido. No se levanta de la cama y si lo hace es para estirarse en el sofá. Ha dejado de luchar y se rinde a la desesperación. No se cuida a sí misma ni a los otros, ni se deja cuidar tampoco. Está iniciando un proceso de duelo absolutamente imprescindible para salir de la depresión, para el que el grupo de terapia constituirá un contexto y un apoyo inestimables.

			Más allá de las características individuales de cada caso, la reacción depresiva, la vuelta a la regulación prenómica, tiene que servir para conectar de nuevo con lo más básico de nosotros mismos, de modo que la persona pueda resurgir habiendo retomado el contacto con la esencia frecuentemente olvidada en los vericuetos de la alteridad, y conseguir que este viaje a las profundidades del dolor sea un proceso transformativo del que nazca un mayor acercamiento y contacto con uno mismo; una mayor aceptación y un amor incondicional; una mayor decisión y autonomía; una mayor independencia y capacidad; un mayor conocimiento experimental de sí mismo y del ser humano; una mayor fortaleza y serenidad. Una depresión retroactiva es un buen pretexto para hacer un proceso de terapia orientada al desarrollo de la autonomía.

			3. Trastorno de la personalidad por dependencia 

			Con esta denominación nos referimos a personas que, al igual que los depresivos, no se sienten válidas ni capaces pero que, a diferencia de ellos, cuestionan más su entidad en el ámbito social que personal, puesto que es casi inexistente para ellos. Otra diferencia con los depresivos es que no son capaces de funcionar por sí solos, aunque tengan un elemento exterior de referencia, sino que el otro tiene que sustituirlos. Una tercera persona sustituye la voluntad, la decisión y la acción. Es muy grave porque incapacita al sujeto más que un síndrome de Down, por ejemplo. Aunque sean inteligentes, la función ejecutiva está anulada. Por eso utilizan la dependencia, particu-larmente respecto a los padres, como una estrategia de supervivencia. 

			Las personas con trastorno de la personalidad por dependencia necesitan de otros, no pueden gestionarse socialmente. Necesitan que alguien les diga lo que tienen que hacer, o que alguien haga de mediador para ellos en las relaciones sociales. Por sí mismos no tienen acceso a la satisfacción de sus necesidades; funcionan siguiendo unas pautas predeterminadas por un agente exterior, pero no las deciden por sí mismos. No hay un proceso evolutivo, que les permita tener una representación clara de sí: quién soy yo, qué quiero, porque estas personas carecen de emoción y motivación. Naturalmente, existen grados de mayor o menor gravedad que pueden resultar parciales o del todo invalidantes. El caso que consideramos a continuación puede catalogarse entre estos últimos. 

			El hijo de la reina del hogar 

			Jaime es un chico de 32 años que ha sido diagnosticado y tratado durante mucho tiempo como esquizofrénico. Sin embargo, no cumple los criterios fundamentales para el diagnóstico (ausencia de fase activa y de síntomas positivos: no presenta ni ha presentado nunca producciones delirantes ni alucinaciones, lenguaje desorganizado, etc.). Cuando se le pregunta en presencia de sus padres no tiene nunca una respuesta propia: mira las expresiones de sus rostros y trata de adivinar sus respuestas, o simplemente consiente o expresa su conformidad con cualquier cosa que digan los demás, incluido el entrevistador. Solo después de muchas sesiones familiares e individuales combinadas fue capaz de hablar de sí mismo y por sí mismo con cierta soltura y autenticidad. 

			Tiene una hermana que le lleva más de quince años con la que apenas existe relación. Fue cuidado por una asistenta durante su infancia porque la madre, más bien hipocondríaca, estaba ocupada con sus enfermedades, desilusionada ante una vida que había imaginado como la de una «reina», casada con un hombre apuesto y bien situado profesionalmente. Dicha asistenta continúa todavía llevando la casa, ya que la madre no se ocupa de nada debido a sus «problemas de salud». El padre, ya casi jubilado, es el que carga con todo el peso de la gestión económica y familiar. 

			Durante el período escolar fue sometido a bullying sin que nadie pusiera remedio a esta situación y, en cuanto pudo, abandonó la escuela. Distintos intentos de formación profesional y de inserción laboral protegida (cosa que, por ejemplo, no sucede con los afectados por síndrome de Down) han fracasado después de breves períodos de aparente éxito. Incluso su gran afición y habilidad por la pintura se ve limitada a escasas experiencias frustradas por sucesivos intentos fracasados de acudir regularmente a alguna escuela de dibujo. Igual sucede con el tenis y la natación, que le gusta practicar pero que abandona pronto (la razón de estos abandonos, según él, está en el miedo y la vergüenza que siente ante las posibles preguntas de los demás sobre sus estudios o su trabajo). 

			Su vida transcurre en la monotonía y en la apatía, con largos períodos de reclusión en su habitación, postración en cama y algunas fugas erráticas de casa que dan lugar a ausencias de varias horas, incluidas a veces algunas noches, que terminan siempre con el regreso silencioso y discreto. Cuando está más activo acompaña al padre a hacer las compras, a dar largos paseos por el bosque o la montaña, o a la playa en período veraniego, durante los cuales interactúa con la gente de forma casi «normal» (según él, porque todo el mundo está de vacaciones y en esas condiciones se halla socialmente justificado no estudiar ni trabajar). 

			Jaime presenta una clara dependencia, puesto que no es capaz de ir más allá del círculo familiar. Los padres tienen que sustituir su propio mundo mental, llenar los vacíos de su vida cotidiana, gestionar sus asuntos personales y proveer sus necesidades económicas y sociales. La mayor preocupación se proyecta sobre el futuro, si llegan a faltar los padres. El trabajo terapéutico tiene que ser largo y constante, aprovechando el apoyo parental a la vez que introduciendo gradualmente apoyos externos a la familia nuclear. 

			Cuestionario

			Puedes mostrar tu acuerdo o desacuerdo con estos enunciados, puntuando: 0 (nunca o nada); 1 (a veces o medio); 2 (siempre o mucho). Si la suma total es inferior a 5, probablemente tu regulación prenómica está bien integrada; si suma entre 6 y 15, necesitas trabajarla; si puntúa entre 16 y 20, deberías consultar con un terapeuta.

			
					Por mucho que hagas en la vida, en el fondo todo depende de la suerte.

					Me cuesta encontrar aficiones, porque pocas cosas me motivan.

					Pienso que soy un estorbo para los demás.

					Creo que tengo menos energía que la mayoría de personas de mi entorno.

					Siempre me pasan cosas que me dificultan seguir adelante.

					Necesito alguien que me motive para hacer cosas.

					Siento tristeza y rabia por todo lo que me han hecho.

					Me siento cansado y débil sin razón aparente.

					En la vida me dejo llevar, tampoco tengo claro lo que quiero hacer.

					A la hora de tomar decisiones, me siento incapaz, necesito que las tomen por mí.

			

		

	
		
			5 Psico(pato)logías de la anomía

			La diferencia entre el niño y el adulto es el tamaño de su juguete.

			Frédéric Lenoir

			1. Los desmanes de la anomía

			La evolución infantil se produce a través de un largo período de tiempo, durante muchos años, siguiendo un programa de desarrollo biológico orientado a conseguir su plenitud en la madurez sexual, superada ya la etapa puberal. Durante este largo período y, en particular, durante los primeros seis años, el niño no ha interiorizado todavía la existencia del orden convencional, razón por la cual nos referimos a este período con la doble denominación de «fase prenómica» y «anómica».

			Ambas fases juegan un papel fundamental en el desarrollo del niño: la primera, en relación a la satisfacción de sus necesidades; la segunda, en la formación de su mundo volitivo. Por ello resulta fundamental dejar espacio libre a la expresión y constitución de las mismas, relegando la responsabilidad de la regulación social de su conducta a los padres o tutores. De esta interacción entre adulto y niño, sin embargo, surge la aparición gradual de la conciencia moral en el niño.

			Los déficits o conflictos en este proceso evolutivo de la etapa anómica tendrán sus efectos manifiestos más tarde en la vida adulta en forma de trastornos de la personalidad, al igual que los déficits en la fase prenómica, como hemos considerado en el capítulo anterior, se manifestarán en actitudes dependientes y depresivas. No obstante, ya en el período evolutivo comprendido entre los 2 y 6 años que llamamos infancia, se observan comportamientos que facilitan o dificultan la interacción con el niño. 

			Sus comportamientos pueden leerse en una doble faceta: activa y expresiva. La dimensión activa hace referencia a las intenciones con las que lleva a cabo sus acciones, como por ejemplo, búsqueda del placer (satisfacerse, disfrutar, divertirse, etc.) o conquista del poder (tener, poseer, dominar, etc.) y/o evita sus contrarios (perder, sufrir, frustrarse, aburrirse, etc.), que se manifiestan espontáneamente, sin sujeción a las normas (heteronomía) o preocupación por los demás (socionomía). Para ello utilizará diversas modalidades estratégicas como: pelear, llorar, abrazar, agredir, seducir, acariciar, arrebatar, molestar, etc. 

			Una niña de apenas 2 años, después de un breve período de ausencia de la madre por motivos laborales, puede mostrar una conducta agresiva o posesiva con ella hasta el punto de arañarla, morderla y pellizcarla, o de apartarla ostentosamente de la mesa donde está comiendo con otros familiares, tirándole del vestido, para significar que necesita recuperarla, como una propiedad exclusiva suya. Esta intención de exclusividad se repite en días sucesivos con estrategias como apagar reiteradamente la luz del comedor cuando la madre la comparte con otros comensales, hasta conseguir que le haga caso y asegurarse de haberla recuperado. Pero esa misma conducta egoísta y posesiva, que no le deja a la madre tener su propio espacio ni siquiera para comer, se invierte en otro momento, cuando la madre por otros motivos está conteniendo el llanto y la niña, al observarlo, deja hasta por tres veces consecutivas sus juegos, y se acerca amorosa a la madre para abrazarla y consolarla diciendo: «No llores, mamá». No se trata tanto de valorar la conducta de la niña como buena o mala, sino como expresión de una necesidad que la niña reclama con «uñas y dientes», o con abrazos y caricias, de recuperar el vínculo con la madre, que es la base para la estabilidad emocional del bebé y del futuro adulto (Tizón, 2013).

			En el joven adolescente o en el adulto, todo este repertorio de reclamos vendrá expresado en un registro más o menos adecuado o proporcionado a fines y estrategias o, por lo contrario, exagerado hasta adoptar modalidades histriónicas, o inhibido, dando lugar a una personalidad esquizoide. 

			Figura 5.1
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			Luchar por construirse «un lugar en el mundo» exige la consecución de un espacio personal donde llegar a forjarse una entidad propia. La valoración de esta entidad vendrá muchas veces supeditada a la imagen reflejada por los demás o contemplada especularmente por uno mismo. Esta entidad solo se convertirá en identidad si el sentido de sí mismo (ídem-entidad) se construye desde la congruencia interna, dando lugar a la autoestima ontológica, que deriva de la autoestima originaria de la fase prenómica. De lo contrario, es probable que aparezcan diversas modalidades de narcisismo como formas compensatorias de valoración.

		  Hemos realizado la clasificación de los trastornos de personalidad que son atribuibles a la regulación anómica en función de las acciones espontáneas dirigidas a: la obtención de placer o evitación del dolor (hedonismo), como por ejemplo, en las adicciones, o a la de poder (agresividad), que se manifiesta en las conductas antisociales. Los déficits expresivos, por otra parte, se han diferenciado en virtud del grado de expansividad máxima en el histrionismo, o de inhibición extrema en los rasgos esquizoides. Hemos dedicado un apartado especial al narcisismo, que ostenta todos los registros posibles del egocentrismo característico de esta etapa. 

			2. Narcisismo aristocrático

			La fase narcisista, de representación o creación y enamoramiento de la imagen de sí mismo, es prácticamente universal. El narcisismo debe entenderse como una vicisitud posible en el proceso de diferenciación yo-otro, en el que el yo queda constituido como sujeto y el otro como objeto. En este proceso de diferenciación el sujeto se conoce a sí mismo a través de la imagen que proyecta de sí en el espejo de los otros o en la que los otros le devuelven de él. La cuestión es que el narcisista, como Narciso, no se reconoce a sí mismo, sino que precisa del reconocimiento especular, por lo que termina dependiendo de él hasta el punto de necesitarlo. 

			Que esta necesidad de reconocimiento de sí mismo se convierta en algo patológico o no, dependerá de cómo el sujeto sea capaz de llegar a reconocer a los demás sujetos como tales, pueda llegar a amarlos o al menos, respetarlos, o, por el contrario, los interprete como objetos a su disposición, susceptibles de ser deseados, poseídos, rechazados, utilizados o maltratados, dando lugar a distintas modalidades de narcisismo.

			Solo en épocas recientes, a partir de 1980, la personalidad narcisista ingresó en el diagnóstico psiquiátrico. Para tener una idea más adecuada acerca del término en un sentido descriptivo, nos remitiremos al criterio diagnóstico utilizado en el manual de la American Psychiatric Association (APA), que lo define como «un patrón general de grandiosidad (en la imaginación o en el comportamiento), una necesidad de admiración y una falta de empatía, que empiezan al principio de la edad adulta y que se dan en diversos contextos», como lo indican cinco (o más) de los siguientes ítems:

			
					Tiene un grandioso sentido de autoimportancia (por ejemplo, exagera los logros y capacidades, espera ser reconocido como superior, sin unos logros proporcionados), como el expresado reiteradamente por José Mourinho en diversas ocasiones.«No soy un entrenador más, soy campeón de Europa. Podéis llamarme The Special One […] Si hubiera querido un trabajo fácil, me hubiera quedado en Oporto con una cómoda silla azul, el trofeo de la Champions League […] Si hay que poner una nota desde el punto de vista profesional, de 1 a 10, me pongo un 11 […] Por favor, no me llaméis arrogante, soy campeón de Europa y creo que soy especial […] Dios, y después de Dios, yo […] No soy el mejor del mundo, pero creo que no hay nadie mejor que yo […] Dios tiene que pensar que soy un tío cojonudo. Si no, no me hubiera dado tanto».


					Está preocupado por fantasías de éxito ilimitado, poder, brillantez, belleza o amor imaginarios.«Seré un genio y el mundo me admirará. Quizá seré despreciado e incomprendido, pero seré un genio, un gran genio, estoy seguro de ello» (Salvador Dalí).


					Cree que es «especial» y único y que solo puede ser comprendido por –o solo puede relacionarse con– otras personas (o instituciones) que son especiales o de alto estatus.«La mayoría de la veces no vale la pena compartir con los demás, ya que no lo comprenderían, ni tampoco podrían darme respuestas que realmente no supiera yo, o respuestas que fueran a cambiar mi vida, así que me he limitado a contar mis cosas a gente que sé que puede darme su opinión fiable o acercarse un poco más a lo que pienso» (Kevin, nombre ficticio de un paciente).


					Exige una admiración excesiva.«Desde la Revolución francesa ha ido afianzándose la viciosa y cretinizante inclinación a hacer creer a todos que los genios (dejando ahora al margen su obra) son seres humanos más o menos parecidos en todo al resto de los demás mortales. Nada más falso. Y si esto es falso para mí, que soy el genio de más amplia inspiración de nuestra época, el auténtico genio de los tiempos modernos, es todavía más falso para aquellos genios que alcanzaron la cumbre del Renacimiento, como Rafael, genio casi divino. Este libro va destinado a probar que la vida cotidiana de un genio, su sueño, su digestión, sus éxtasis, sus uñas, sus resfriados, su sangre, su vida y su muerte son esencialmente diferentes a los del resto de la humanidad» (Salvador Dalí).


					Es muy pretencioso; por ejemplo, expectativas irrazonables de recibir un trato de favor especial o de que se cumplan automáticamente sus expectativas.«¿Por qué? ¿Por qué en cada semifinal pasa lo mismo? Estamos hablando de un equipo, el Barça, absolutamente fantástico, pero ¿por qué no pudo ir a la final el Chelsea hace dos años? Yo no entiendo por qué […] De repente, por milagro, Pepe expulsado, equipo con 10. Íbamos a tratar de llegar un poco más lejos. ¿Por qué? Yo no entiendo por qué […] ¿Por qué?» (José Mourinho).


					Es interpersonalmente explotador; por ejemplo, saca provecho de los demás para alcanzar sus propias metas.«No me voy de casa porque me va muy bien estar en casa, me planchan, me hacen la comida […] He tenido una discusión con una compañera. La he hecho llorar, la he machacado» (Kobe, nombre ficticio de un paciente). 


					Carece de empatía, es decir, es incapaz de reconocer o de identificarse con los sentimientos y las necesidades de otras personas. «Odio a la humanidad y en particular, al género femenino»… «No tengo empatía y no puedo subir profesionalmente porque no soy capaz de llevar un equipo de gente»… «La solidaridad no me interesa. Me voy de la reunión cuando hablan de Haití»… «Nunca le he dado importancia a la calidad humana»… «Yo tengo fama de cortante, agresivo, tengo altibajos de escándalo, ¡soy imprevisible hasta para mí!» (Koldo, nombre ficticio de un paciente).


					Frecuentemente, envidia a los demás o cree que los demás le envidian a él.«Será porque soy guapo, rico y un gran futbolista por lo que me tienen envidia. No tengo otra explicación» (Cristiano Ronaldo).


					Presenta comportamientos o actitudes arrogantes o soberbias.«Yo soy Elliot Rodgers, magnífico, glorioso, supremo, eminente, ¡divino! Yo soy lo más cercano que existe a un Dios viviente. La humanidad nunca me ha aceptado entre ellos, y ahora sé por qué. Soy más que humano. Soy superior a todos… La humanidad es una especie desagradable, depravada y malvada. Mi propósito es castigarlos a todos ellos. Voy a purificar al mundo de todos sus errores. En el día del castigo, yo seré realmente un dios poderoso, castigando a todos los que considero impuros y depravados.»


			

			2.1. Las modalidades del narcisismo

			La clasificación de las diversas modalidades de narcisismo que planteamos aquí (véase el Cuadro 5.1) sigue la metáfora de las diversas clases sociales dominantes a través de la historia: aristocracia (el gobierno de los nobles), meritocracia (el gobierno de los excelentes) y plutocracia (el gobierno de los ricos), en referencia a las formas a través de las cuales espera el sujeto obtener un reconocimiento social, basado en la búsqueda de un reflejo de excelencia de la propia imagen. Estas modalidades deben ser entendidas como dimensiones que pueden establecerse entre dos extremos: el del valor innato y el adquirido, el primero de los cuales (aristocracia, que desarrollamos en este capítulo), debe ser universalmente reconocido (va de soi), mientras que el último (plutocracia, véase el capítulo de la socionomía) depende totalmente de la «cotización del mercado», en el que es posible comprar acciones. En el medio de estos dos extremos se halla la meritocracia (véase heteronomía), que basa su cotización en la consecución ideal de la excelencia a través de la búsqueda de la perfección (física, moral, intelectual, ejecutora, etc.).

			Cuadro 5.1
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			Una cita de Byung-Chul Han (2014) resume concisamente estos conceptos, contextualizándolos en las características de la sociedad actual. 

			Vivimos en una sociedad que se hace cada vez más narcisista… El narcisismo no es ningún amor propio [autoestima]. El sujeto del amor propio emprende una delimitación negativa frente al otro, a favor de sí mismo. En cambio, el sujeto narcisista no puede fijar claramente sus límites. De esta forma se diluye el límite entre él y el otro. El mundo se le presenta solo como proyecciones de sí mismo. No es capaz de conocer al otro en su alteridad y de reconocerlo en esta alteridad. Solo hay significaciones allí donde él se reconoce a sí mismo de algún modo. Deambula por todas partes como una sombra de sí mismo, hasta que se ahoga en sí mismo. 

			2.1.1. El narcisismo aristocrático

			El narcisismo aristocrático parte del principio «valgo por hidalgo», es decir, atribuye su valor a los orígenes mismos de su nacimiento. El hidalgo es «hijo-de-algo», proviene de alta cuna, lo que le otorga por derecho propio la pertenencia a la casta de los mejores (del griego αριστοι, aristoi), en contraposición al pueblo o vulgo, que carece de nobleza en sus orígenes. En consecuencia, el reconocimiento se le debe por derecho, sin que sea preciso ganarlo o comprarlo.

			Distinguimos en el interior de esta categoría cinco modalidades que se pueden distribuir a lo largo de la dimensión «necesidad de validación»-«evitación de la invalidación», de acuerdo con la siguiente clasificación: 1) exclusivo; 2) seductor; 3) despótico; 4) elusivo; 5) despectivo (véase el Cuadro 5.2 en la página siguiente). 

			2.1.1.1. La modalidad exclusivista

			En el punto álgido de esta dimensión hallamos el narcisismo exclusivo, que considera que no necesita de ninguna validación externa personal o interpersonal, puesto que le basta el reflejo de la propia imagen en el espejo real o proyectivo de sí mismo. El «espejo» juega un papel simbólico, a la vez que real, en el narcisismo. Aunque no siempre alcance dimensiones patológicas, sus rasgos son fácilmente observables en muchas personas. Los ejemplos que hemos referido hasta ahora, relativos a Salvador Dalí, José Mourinho o Cristiano Ronaldo, responden a esta modalidad y evocan el prototipo de todos ellos, el propio personaje mitológico de Narciso. Así escribe Dalí en sus diarios: 

			«A los tres años quería ser cocinero. A los cinco quería ser Napoleón. Mi ambición no ha hecho más que crecer y ahora es la de llegar a ser Salvador Dalí y nada más. Por otra parte, esto es muy difícil, ya que a medida que me acerco a Salvador Dalí, él se aleja de mí».

			Cuadro 5. 2
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			El primer reflejo que busca el narcisista es el de sí mismo en el espejo, donde se recrea en la contemplación de su unicidad. La sola dependencia, sin embargo, del espejo, aunque sea el reflejo de la propia imagen y no entre para nada la representación del otro, abre una rendija al desencanto y la frustración el día en que este no le responde con el halago de costumbre, como el espejo mágico de la madrastra de Blancanieves. Esta consultaba diariamente a su «espejo mágico» para saber si había en su reino alguna mujer más hermosa que ella, a lo que el espejo respondía invariablemente que no. Hasta que un día el espejo dio la respuesta inesperada de que Blancanieves lo era más que ella, lo que provocó las iras de la madrastra, que reaccionó rompiéndolo en mil pedazos que no cesaban de repetir: «Sí, mi señora, Blancanieves es más hermosa que vos». Voz insoportable que la madrastra quiso acallar definitivamente dando orden de matar a la hijastra.

			Esta modalidad narcisística lleva al sujeto en el grado máximo de su egocentrismo a refugiarse en una torre de marfil, mostrándose inaccesible a los demás, puesto que constituyen una amenaza potencial a su indiscutible superioridad. No necesitan de nada ni de nadie, ellos son sus propios maestros, guías y tutores:

			«Por lo que a mí respecta, como me gusta considerarme siempre la causa principal del bien o del mal que me acontece, siempre me he visto con satisfacción en la situación de ser mi propio alumno y en el deber de ser mi propio preceptor» (Giacomo Casanova).

			La aparición de posibles rivales la vive con envidia y altivez:

			«No me gusta que me comparen con nadie. Hay gente que dice que yo soy mejor y otros que dicen que es él (en referencia a Messi), pero al final del día ellos van a decidir quién es el mejor del momento. Yo creo que soy yo» (Cristiano Ronaldo).

			No es frecuente, desde luego, que este tipo de narcisistas acudan a terapia, dado que les resulta relativamente fácil obtener por sí mismos la validación y solo cuando la ven seriamente amenazada entran en crisis, que todavía pueden torear con distintas estratagemas, como la usada por José Mourinho al desvirtuar el título de mejor entrenador del 2012, concedido a Vicente del Bosque, en función de un supuesto «tongo», o la comparación con personajes de valor universal, como Jesucristo, que también han sido «víctimas» de injusticia: 

			Si ni siquiera Jesucristo caía bien a todo el mundo, imagínate yo… Un amigo mío dice que con todas las piedras que lanzan contra mí se podría hacer un monumento.

			Escribe Millon (1999): «Al hablar excesivamente de sí mismos, estos narcisistas se exponen a que haya discrepancias entre lo que son y cómo se presentan. A diferencia de muchos narcisistas que advierten esta disparidad, los elitistas están absolutamente convencidos de su Sí mismo. En vez de esforzarse por adquirir calificaciones y talentos genuinos, prácticamente todo lo que hacen persigue persuadir a los otros de su especialidad… En cualquier actividad a la que se dediquen invierten sus energías en hacerse propaganda, en jactarse de sus éxitos, ciertos o falsos, en conseguir que cualquier cosa que hayan hecho parezca maravillosa, mejor que lo hecho por los otros y mejor de lo que realmente es.»

			2.1.1.2. La modalidad seductora

			En la modalidad seductora Narciso sale de palacio para frecuentar otros salones de la nobleza donde lucir sus encantos y provocar el reconocimiento de los demás. Estos encantos pueden tener que ver con la belleza, la inteligencia, la capacidad para los negocios o para el liderazgo social o político. Pero la forma más fácilmente reconocible o común se pone de manifiesto en el galanteo amoroso, donde según Giacomo Casanova, todo vale:

			Por lo que toca a las mujeres, se trata de engaños recíprocos que no entran en la cuenta, porque cuando el amor se mete por medio, es cosa común que los unos engañen a los otros.

			En el sexo su comportamiento es totalmente egocentrado, buscando solo su satisfacción individual, desde una perspectiva referida exclusivamente a sí mismo:

			Hay pocas cosas en la vida que me importan de verdad. Mi cuerpo, mi casa, mi coche, mi familia, mi iglesia, mis colegas, mis chicas y mi porno. Sé que esto suena raro, pero lo digo de verdad, nada me hace sentir igual, ni siquiera un chichi de verdad; de esos me sobran, ¿por qué creéis que mis colegas me llaman Don Jon? (de la película Don Jon, de Joseph Gordon-Levitt).

			En sus relaciones con los demás, particularmente las amorosas, los narcisistas se comportan de modo absorbente y excluyente, como Barba Azul, secuestrando a sus «víctimas» y aislándolas de su entorno, derivando fácilmente en maltrato, no siempre perceptible a primera vista.

			Nueve semanas y media

			Nueve semanas y media es el título del libro autobiográfico de una joven ejecutiva de una gran empresa neoyorquina, publicada en 1978 con el seudónimo de Elizabeth McNeil. Ocho años después Adrian Lyne (1986) recreó esta novela, que se convirtió en un gran éxito de taquilla bajo la categoría de cine erótico. La secuencia de sugerentes escenas que reproducen los juegos sexuales de John y Elizabeth acabaron catapultando al firmamento de los iconos eróticos a sus protagonistas: Kim Basinger y Mickey Rourke.

			Elizabeth es una mujer divorciada e independiente que trabaja de galerista. Hace tiempo que no tiene una relación estable. Casualmente conoce a John, un misterioso hombre que desatará toda su sensualidad y su pasión. John es un agente de la Bolsa con buena posición social, que en su soltería busca nuevas aventuras sexuales. Los dos llenan el vacío de sus vidas con un fogoso romance. Elizabeth es la parte débil y John no se anda por las ramas: desde el inicio deja claro que tiene sus propias reglas y que ella debe seguirlas al pie de la letra, convirtiéndola en una pareja sumisa que en cada nuevo encuentro satisface diferentes demandas eróticas y sexuales:

			Escucha, así son las cosas entre nosotros. Mientras estés conmigo, harás lo que yo te diga […] La primera y última pregunta de cierta importancia que me plantearon fue: ¿Me dejas que te vende los ojos? A partir de entonces, no se volvió a plantear mi aceptación o mi protesta por algo; yo no tenía que ponderar prioridades o alternativas, prácticas intelectuales o morales, ni tenía que pensar en las consecuencias. 

			Es comprensible que la persona que ha pasado por una experiencia de abuso y maltrato no sea capaz de darle un significado a la misma. 

			A distancia, me parece increíble haber sido yo quien pasó por aquel período. Solo me atrevo a mirar atrás, hacia aquellas semanas, como quien observa un fenómeno aislado, ya sumido en el pasado: un fragmento de mi vida, irreal como un sueño, carente de todo significado.

			La única experiencia correctiva la expresa Elizabeth a través del llanto que no sabe de dónde viene, ni puede controlar, como el niño que no sabe lo que le ocurre pero siente que no está bien, o el paciente que acude a terapia con la misma modalidad de llanto desconsolado para expresar su malestar, pero que tampoco sabe lo que le está sucediendo. Las palabras de Elizabeth en su relato son elocuentes: 

			Mi cuerpo no tenía nada que ver conmigo. Era un señuelo, para ser utilizado en la forma que él decidiera, con el fin de excitarnos a los dos… Nada ni nadie me había preparado. Hacía unos años había leído «La historia de O», intrigada al principio, horrorizada a las pocas páginas y asqueada mucho antes del final…

			Cualquier cosa, házmela; cualquier cosa, tómame; cualquier cosa, mátame, si te place… Hace dos meses que he perdido el control… No necesito controlar, él lo hace todo, lo hará hasta que me mate… 

			Esta actitud de sumisión es la contraparte a los planteamientos de una personalidad narcisista, descrita por nosotros (Villegas y Mallor, 2012) como la mezcla de una doble modalidad, seductora y despótica, que se caracteriza por tratar a los demás como objetos sin entidad propia, colocando a la víctima en la posición de ser controlada, con total entrega o renuncia de su voluntad:

			Durante todo aquel período, las reglas diurnas de mi vida siguieron siendo las mismas: era independiente, me mantenía yo misma, tomaba mis propias decisiones, escogía mis opciones. Las reglas nocturnas decretaban que era desvalida, dependiente, encomendada por completo a los cuidados de otro. No se suponía que tomase decisiones, no tenía responsabilidades. No tenía elección… Desde el instante mismo en que cerraba a mi espalda su puerta de entrada, no tenía nada que hacer, estaba allí para que me hicieran cosas. Otra persona controlaba mi vida, hasta el último detalle. Así como me habían privado de control, yo, por mi parte, estaba autorizada a no controlarme. Durante semanas y semanas, me sentí inundada de una abrumadora sensación de alivio por haberme descargado del peso de mi edad adulta… Solo me quedaba el voluptuoso lujo de convertirme en observadora de mi propia vida, la renuncia absoluta de mi individualidad y el entregado deleite de abdicar de mí misma.

			Las personalidades narcisistas tienen un gran poder seductor, basado en su exclusividad, capaz de hacer sentir a la víctima como un ser absolutamente entregado y sin capacidad de crítica: 

			Así ocurrió, paso a paso […] Un poder nuevo y consciente: una vulnerabilidad perversa en cuanto que era total abandono. Nunca se me ocurrió catalogar aquello de patológico. Nunca le puse una etiqueta. No se lo conté a nadie […] No necesito controlar, él lo hace todo, lo hará hasta que me mate. No puede, no me matará, ambos somos demasiado egoístas para eso. Llevo solo nueve semanas con él, y hace mucho que hemos superado los gritos ahogados. Muchas deben ser las cosas que acostumbran a hacerse antes de sentir la necesidad de que te maten. Un hilillo de sangre, por vez primera […] Y recordar a cada instante: si me matas, tendrás que encontrar a otra, y ¿es fácil encontrar a una mujer como yo? 

			El problema proviene de la confusión entre fantasía y realidad, del pasaje del escenario de la representación a la dinámica de la relación interpersonal, donde la asimetría se instaura irrevocablemente a partir del dominio y la sumisión. 

			Elizabeth, he pensado en un juego. Verás, tengo algunas dificultades: últimamente casi no me excito; creo que lo lograría si te pones de rodillas y andas por el suelo a cuatro patas. Estoy dispuesto a pagar mucho [y comienza a tirar billetes por el suelo] por ver cómo lo haces.

			Por suerte, nuestra heroína interrumpe la relación, sin que ni ella misma sepa el porqué. Ya en las últimas páginas del libro, Elizabeth escribe:

			Yo no sabía qué ocurría. Todo cuanto sabía era que no podía parar de llorar. Cuando, a las seis de la tarde seguía llorando, me llevó a un hospital; me dieron sedantes, y el llanto cesó al cabo de un rato. Al día siguiente, inicié un tratamiento que duró varios meses […] No he vuelto a verle […] Han pasado años y a veces me pregunto si mi cuerpo volverá a registrar una temperatura algo más que tibia.

			2.1.1.3. La modalidad despótica

			La modalidad despótica surge como una defensa protectora frente a la posible invalidación del narcisista. Corresponde a la modalidad que Millon (1999) denomina «sin principios» (con rasgos antisociales): amoral, fraudulento, desleal, arrogante, se aprovecha de los demás.

			Convencido de que la mejor defensa es el ataque, el narcisista despótico instaura la ley del terror como método para asegurarse el reconocimiento de los demás: «La fuerza reside, no en la defensa, sino en el ataque», afirmaba Hitler. Parte de una sensación casi paranoica de constante amenaza al propio reconocimiento. Por eso está siempre en vela, como la madrastra de Blancanieves, comprobando continuamente a través del espejo que nadie amenace su supremacía; y cuando esto sucede, ordenando eliminar a la posible causante de dicha pérdida.

			La modalidad despótica resulta particularmente peligrosa en las relaciones interpersonales, pero puede alcanzar su máxima potencialidad destructiva cuando se encarna en personajes con poder de liderazgo sobre las masas. Tal es el caso de Adolf Hitler y de tantos otros personajes de la historia que han hecho de su narcisismo la justificación de su poder, como los emperadores romanos que llegaban a proclamarse «dioses» o divinos. En el caso de Hitler, que ascendió al poder «democráticamente», gracias al desespero de toda una nación y al manejo psicológico de las masas, este narcisismo se presentaba revestido de ideología:

			En primer lugar, la justificación de la ley del más fuerte, casta o raza a la que se cree pertenecer, en la propia naturaleza:

			La Naturaleza no conoce fronteras políticas: sitúa a nuevos seres sobre el globo terrestre y contempla el libre juego de las fuerzas que obran sobre ellos. Al que entonces se sobrepone por su esfuerzo y carácter, le concede el supremo derecho a la existencia […] Ante Dios y el mundo, el más fuerte tiene el derecho de hacer prevalecer su voluntad. La vida no perdona la debilidad. Al que no tiene la fuerza, el derecho en sí no le sirve de nada […] Toda la naturaleza es una formidable pugna entre la fuerza y la debilidad, una eterna victoria del fuerte sobre el débil.

			Este derecho justifica, en segundo lugar, la guerra y la violencia como medio:

			Lo esencial para el éxito es un trabajo permanentemente constante y regular de la violencia […] La lucha es el padre de todas las cosas. No es por los principios de la humanidad que el hombre vive, o es capaz de mantener por encima del mundo animal, sino únicamente por medio de la lucha más brutal […] Cuando se inicia y desencadena una guerra lo que importa no es tener la razón, sino conseguir la victoria. Al vencedor no se le preguntará si decía la verdad… 

			En tercer lugar, la convicción de que estas razones conceden al líder una dimensión mesiánica por la que se ve llamado a salvar a la humanidad con la extirpación de las partes insanas de la misma:

			Debo cumplir con mi misión histórica y la cumpliré porque la Divina Providencia me ha elegido para ello […] La doctrina judía del marxismo rechaza el principio aristocrático de la naturaleza y antepone la cantidad numérica y su peso inerte al privilegio sempiterno de la fuerza y del poder. Creo hoy que estoy actuando de acuerdo con el Creador Todopoderoso […] Al repeler a los judíos estoy luchando por el trabajo del Señor.

			Si trasladamos estos comportamientos y actitudes al ámbito clínico podemos describir el narcisismo despótico, de acuerdo con Millon (1999), como caracterizado «por un arrogante sentido de la propia valía, una indiferencia hacia el bienestar de los demás y unas maneras sociales fraudulentas e intimidatorias. Son conscientes de que explotan a los demás y de que esperan reconocimientos y consideraciones especiales sin asumir responsabilidades recíprocas. Funcionan como si no tuvieran otro principio que el de explotar a los demás en su propio beneficio. Carecen de un auténtico sentido de culpa y apenas tienen conciencia social, son oportunistas y charlatanes que disfrutan con el proceso de estafar al prójimo. Disfrutan jugando con los otros, se burlan de ellos y les desprecian por la facilidad con que han sido seducidos. Pueden llegar a ser sádicos. Sus relaciones se mantienen mientras tengan algo que ganar. Las evidentes características del narcisista sin principios apoyan la conclusión de que en estas personas se mezclan características narcisistas y antisociales». 

			Daniel, según sus propias palabras: 

			No empatiza con los sentimientos ni con los problemas de los demás. Escucha, pero porque sabe que debe de hacerlo, forma parte del protocolo social, pero no le interesa ni se implica emocionalmente en nada. Está egocentrado, él es lo más importante y los demás tienen que estar a su disposición. Las relaciones que establece son desde la seducción. 

			Se define como:

			un tío muy complicado y que no puede tener una pareja. Hace daño a las mujeres, se mete en líos; entonces, ¿para qué va a estar con una mujer, para que sufra con él? Afortunadamente, las mujeres con las que ha estado le han querido mucho, más que él a ellas. 

			Cuando era pequeño, no tenía amigos sino súbditos, compañeros a los que podía mandar y dirigir. Era el líder. Ha presentado comportamientos muy agresivos con la gente y es muy desconfiado con los demás. No soporta que le manden y ha tenido problemas con la autoridad (profesores de la universidad, no aguanta que le digan lo que tiene que hacer).

			Nadie me quiere

			Elliot Rodgers saltó a las páginas de la prensa por una masacre que causó en la Universidad de Santa Bárbara (California), matando a seis estudiantes, hiriendo a otros trece y suicidándose finalmente, a finales de mayo de 2014. En un manifiesto de 140 páginas, donde describe toda su vida desde la infancia hasta el momento en que tomó la decisión de «resarcirse» de la injusticia, que según él la humanidad, y sobre todo las chicas, habían cometido con él al rechazar sus propuestas amorosas, aparecen claramente las motivaciones narcisistas:

			Cuando pienso en la vida increíble y gozosa que podría haber vivido si las chicas se hubieran sentido atraídas por mí, todo mi ser se inflama en odio. Me han denegado el derecho a una vida feliz y como venganza les quitaré la vida. Es justo. No soy parte de la raza humana. La humanidad me ha rechazado. Las hembras de la especie humana jamás han querido estar conmigo, ¿cómo podría yo considerarme parte de la humanidad? La humanidad nunca me ha aceptado entre ellos, y ahora sé por qué. Soy más que humano. Soy superior a todos. Yo soy Elliot Rodgers…, magnífico, glorioso, supremo, eminente, ¡divino! Yo soy lo más cercano que existe a un Dios viviente. La humanidad es una especie desagradable, depravada y malvada. Mi propósito es castigarlos a todos ellos. Voy a purificar al mundo de todos sus errores. En el día del castigo, yo seré realmente un dios poderoso, castigando a todos los que considero impuros y depravados.

			Seguramente, muchos de nuestros lectores y, posiblemente fiscales, abogados y jueces, estarían dispuestos a suponer un arrebato de locura a propósito de las palabras y las acciones de Elliot, y a excusarlas en base a un supuesto «trastorno mental». Sin ánimo de entrar en polémica, y al margen de que nunca había recibido un diagnóstico de este tipo por parte de los muchos psicólogos y psiquiatras a quienes había acudido Elliot Rodgers, este discurso y esta actuación responden, desde la óptica del desarrollo moral, a la determinación de un narcisista despechado, lo mismo que lo fue Hitler, solo que con unos medios y una proyección política, social y militar, capaz de desencadenar una guerra mundial. O como, más recientemente, el caso de Anders Behring Breivik, autor también de un manifiesto de más de 1 500 páginas y que arremetió contra las juventudes socialistas reunidas en la isla de Utoya (Noruega), causando más de 70 muertos, es particularmente representativo de una ideología política de carácter xenófobo que no tiene por qué atribuirse a enfermedad mental alguna, como ha puesto de relieve la sentencia unánime del tribunal que lo ha condenado a prisión. En su alegato se lee:

			Solicité un rifle semiautomático. En el formulario de solicitud puse: «para caza de venados». Me sentí tentado de poner: «para ejecutar marxistas culturales y traidores multiculturalistas», solo para ver su reacción. Mi solicitud fue aprobada y así pude conseguir el arma y los cartuchos.

			El «manifiesto» de Elliot Rodgers, como el de Anders Behring Breivik, son el equivalente del Mein Kampf de Hitler. En el epílogo de aquel, premonitorio de la matanza y el suicidio posterior, Elliot escribe:

			Y es así como termina mi trágica vida… Hubo un tiempo en que pensaba que este mundo era un lugar bueno y feliz. De niño, todo mi mundo era inocente. No fue hasta que entré en la pubertad y empecé a desear chicas, que toda mi vida se convirtió en un infierno. Deseaba a las chicas, pero las chicas nunca me correspondieron. 

			Cualquiera de nosotros, si se encierra en su torre de marfil, aislado de la familia que cubre con dinero abundante la falta de amor y cuidado, frustrado por los avatares de la vida, volcado en la confección de un discurso reivindicativo y justiciero, puede terminar por no ver más que su propio ego herido y convertirse en la hiena que ataca despiadadamente, de forma imprevista. Elliot Rodgers hubiera podido ser un «nerd» (adolescente estudioso con gafotas, poco agraciado, al que no hacen caso las chicas) como Steven Spielberg, Woody Allen, Mark Zuckerberg, Steve Jobs o Bill Gates, y tantos otros dedicados a crear mundos imaginativos y operativos nuevos, en lugar de lamerse las heridas y soñar en la venganza destructiva como restitución de un supuesto agravio narcisista. El recurso a las armas no hace más que multiplicar la capacidad destructiva del odio. 

			Para explicar este comportamiento no hace falta recurrir a la locura, a un trastorno de la química cerebral. O si se quiere recurrir a ella que sea entrecomillada, como la «locura» a la que nos puede llevar en última instancia el «egoísmo» narcisista. Si Hitler hubiera sobrevivido en el búnker en el que se encerró durante sus últimos días hasta el suicidio y hubiera sido sometido a juicio de guerra en Nuremberg, nadie habría admitido la locura como eximente de sus crímenes. Como tampoco es plausible postularla para el estudiante de medicina, de adscripción racista, que va por las calles de Lleida apuñalando a inmigrantes, o para el pederasta que planifica cuidadosamente sus violaciones en Ciudad Lineal (Madrid), evitando los lugares vigilados por cámaras. 

			El primero de ellos, Alejandro Ruiz, estudiante de cuarto curso de medicina, alegó, en el momento de su detención, sufrir un ataque de ira y tener la autoestima por los suelos. «Ya hacía días que no me sentía bien y hasta llegué a pensar en autolesionarme. Quería terminar con todo» (matar a todos sus compañeros con una bomba en la universidad). Según ha trascendido de su declaración ante la juez, también habría pensado en matar a sus padres con un cuchillo en casa y quitarse la vida él mismo. Sin embargo, escogió a sus víctimas en función de rasgos claramente raciales (una mujer magrebí cubierta con velo, un ciudadano peruano, un chino, un pakistaní y un español de cutis muy moreno), en consonancia con sus antecedentes ideológicos e incluso delictivos de carácter claramente xenófobo, por los que tiene abierta una causa anterior, y solo cesó en su empeño al no poder recuperar el arma blanca del cuerpo del último de los acuchillados, por quedarse clavada en su espalda. El segundo, hábil y huidizo, había sido condenado ya con anterioridad por los mismos delitos de agresión sexual, pero había aprovechado el tiempo posterior a la condena para perfeccionar el arte de la ubicuidad inaprensible. 

			El miedo que tenemos los humanos a los desvaríos de nuestra propia parte egoísta, nos lleva a recurrir con frecuencia a la excusa de «estar mal de la cabeza», para evitar mirar de frente a la parte oscura y horrenda del Mal que potencialmente habita entre todos nosotros, partícipes de una cultura materialista y profundamente narcisista. No se trata de trastornos cerebrales, sino de perversidades de nuestra mente egocéntrica.

			2.1.1.4. La modalidad elusiva

			Llamamos «modalidad elusiva» a aquella que intenta plasmar a través de la fantasía la representación de grandeza o superioridad que el narcisista no consigue proyectar en la vida real. De este modo, a través de la realización simbólica, «elude» o evita tener que confrontarse con el fracaso que podría suponer intentar llevar a cabo las demostraciones públicas de su valía personal (belleza, inteligencia, ingenio, poder, capacidad, etc.). Millon (1999) la considera compensatoria (con rasgos evitativos y negativistas), y aplicable tanto a la modalidad elusiva como a la despectiva: contraataca para esconder o borrar las heridas a su autoestima; cae en fantasías de grandiosidad para compensar sus heridas, busca la admiración, el ascenso hacia estatus más altos para garantizar su buena autoestima.

			El Nobel de literatura «fantástica»

			Rubén es un hombre de 44 años, el mediano de cinco hermanos, se halla separado de la mujer y es padre de un hijo de 18. La historia familiar se encuentra marcada por el maltrato: violencia física y psicológica por parte del padre. Su adolescencia fue turbulenta ya en sus inicios a causa de un enfrentamiento con el padre con arma blanca. Se mueve en entornos marginales, con gitanos, donde se siente fuerte (y protegido). Después del servicio militar, se casa y tiene un hijo. Trabaja en el mundo de la restauración, realizando tareas diversas. 

			De manera intermitente, tiene problemas con diferentes drogas como la cocaína, la marihuana y el alcohol. Estas situaciones le producen vergüenza y sentimiento de inferioridad:

			TERAPEUTA: Cuando ves que los otros se dan cuenta de que has bebido, y te quieren ayudar, ¿te gusta, o te sientes incómodo de que te ayuden?

			RUBÉN: Cuando mis amigos me cogieron, me ayudaron y me llevaron al centro de rehabilitación, pues me sentí querido, sentí que, oye, hay alguien que se preocupa por mí y tal y cual, pero, por otra parte, no; al verles siento vergüenza. Sabes, porque como que soy, no en estos términos, pero semejante o parecido a un desecho, un fracasado. Y me siento como que los demás me miran por encima… Mira, yo lo que he conseguido, mira yo lo que soy, y tú, pobrecito, que no puedes salir de donde estás. Cuando sí que vales, porque te lo reconocen. En el trabajo me lo decían: «Si te mandan esto, pumba; si te mandan lo otro, pumba, ¡si vales para todo, hostia!».

			Presenta inestabilidad en el ámbito laboral; se cansa; frecuentemente lo echan por comportamiento rebelde (buen chico, pero pasota). Baja autoestima, colapso vital. Se siente fracasado, sin trabajo, sin dinero, sin pareja, sin proyectos que le ilusionen. 

			En general, se presenta en sociedad como buena persona. En este estado, es agradable, risueño, sociable, cortés, obediente, sumiso, trabajador. Lo llamamos «el bueno». En un segundo estado, cuando le puede la emoción de rabia o se siente frustrado, se vuelve «malo». Tiene pensamientos negativos, siente ira, se retira del mundo social, siente resentimiento. Actúa de forma pasivo-agresiva. Lo llamamos «el malo». En un tercer estado mental, se dedica a fantasear: «Me meto en mi mundo». Fantasías de grandeza y éxito ilimitado, reparadoras de la autoestima. Estado mental íntimo, asocial, lo llamamos «el soñador».

			R.: Yo quiero a veces soñar o pensar en llegar a ser, vamos, ¡buah…! Hacer algo por la sociedad, pero normal, y no pasar a ser algo ¡uah!, premio Nobel y tal…, pero no puedo evitarlo, termino siendo el premio Nobel. Aunque quiera ponerle límites, no puedo evitarlo… y que he llegado a vender más libros que la Biblia. Sí, sí, cuando sueño que soy escritor y tal, termino vendiendo más libros que la Biblia. 

			T.: ¿Te imaginas tú, ahora, sin esas fantasías? 

			R.: ¡Bufff!, estaría más frustrado todavía. Estaría hundido. Si me mantiene algo en pie es pensar que todo puede cambiar, y que un día me puede ocurrir esto, y cambiar mi vida y tal, no quiero perder las ilusiones o la fantasía. Es lo único que me restablece un poco el ánimo, y las ganas de salir para delante.

			2.1.1.5. La modalidad despectiva

			A este tipo de narcisismo aristocrático lo llamamos «despectivo», por cuanto su estrategia se basa no en la negación del otro, lo que sería un autoengaño absurdo, sino en su desprecio. Al colocar a los demás en una posición inferior se evita que ensombrezcan la propia valía, haciendo posible continuar considerándose entre el grupo de los mejores. Se cuenta que Diógenes, el cínico, dio la siguiente respuesta a Alejandro Magno, el cual se le había acercado para interesarse por él: «Apártate, que me haces sombra». 

			Javier, periodista de 60 años, vuelve a su país de origen después de una vida profesional intensa por diversos países del mundo. Esto coincide con el cese de su actividad profesional en la práctica. Se le replantea el sentido de toda su existencia pasada y la necesidad de reorientar su vida actual. En un momento de la terapia, expresa que cuando «se mira al espejo no le gusta su imagen». Se refiere con ello, metafóricamente, a que no le gusta lo que ha sido y lo que es. Aparece su actitud narcisista en el descontento general respecto a su vida, que se manifiesta en la «envidia» y el «rencor» hacia los demás. Algunos ejemplos recientes son: la «envidia» desencadenada por un premio nacional concedido a un colega de su profesión, aunque en una especialidad distinta; el «desprecio» manifestado hacia otro colega más joven que él que ha sido designado para sustituirle en sus destinos internacionales; la crítica acerba hecha en público contra una colega en una conferencia para demostrar su desacuerdo dejándola en ridículo… Descubre que sus pensamientos, sentimientos y comportamientos van dirigidos a destruir a los demás si no recibe el reconocimiento por su parte, utilizando dos estrategias: el aislamiento o retraimiento social (negación del espejo), o la agresión social a través de la envidia, el ataque o el rencor (destrucción del espejo).

			La compensación por empequeñecimiento o destrucción de los rivales es un recurso al que suelen echar mano los narcisistas cuando no consiguen sus objetivos de situarse en el podio de los vencedores. José Mourinho nos ofrece variedad de demostraciones continuas en sus ruedas de prensa.

			He ganado dos Champions con el Porto y el Inter, luchando con mucho orgullo. Josep Guardiola es un fantástico entrenador, pero ganó una Champions que me daría vergüenza haber ganado por el escándalo de Stamford Brepge, y si gana ahora será por el escándalo del Bernabéu. Y le deseo que gane una Champions neta y brillante, sin escándalos, que tiene otro sabor… Dejo ir una pregunta y espero la respuesta: ¿Por qué? ¿Por qué? Yo no entiendo por qué… (Palabras de Mourinho después de perder la Champions League ante el Bayern de Múnich el 26 de abril de 2012).

			No han merecido ganar, pero les felicito porque han ganado y en el fútbol se olvida todo menos el resultado (Rueda de prensa de Mourinho, después de perder el partido de final de copa de 2013 frente al Atlético de Madrid).

			Envidia y celos son dos pasiones destructivas que con frecuencia andan cogidas de la mano y que pueden fácilmente apoderarse de este tipo de narcisistas. La envidia hace referencia a los bienes personales, materiales o sociales que posee la otra persona: belleza, riqueza, éxito profesional, etc. Los celos requieren la participación de una tercera persona, real o imaginaria, que actúa como catalizador del afecto, el amor o la admiración de quien se los disputa porque, según juzga, le son debidos.

			Este mundo es una m…

			Pertenecen a esta categoría de manera estable quienes hablan siempre de lo mal que lo hacen los otros, de lo fatal que está el mundo para traer hijos a él, de lo injustas que son la vida y la sociedad, de la falta de sentido o de la absurdidad de la existencia humana. 

			Nora, de 36 años, y la pequeña de dos hermanos, se presenta a terapia con la siguiente demanda: «Vengo porque últimamente todo está muy tranquilo». Tal expresión, que puede resultar chocante a primera vista, no lo es, puesto que para ella la tranquilidad es sinónimo de estancamiento, conformismo, cotidianidad, aburrimiento. A pesar de tener un buen trabajo y con altas responsabilidades, no ve posibilidad de ascenso y eso le frustra porque se ve estancada, sin motivación. Vive en pareja y dice que, aunque han tenido altibajos, ahora se hallan estables. Con la familia mantiene «una relación cordial», aunque puramente superficial, y evita comentar nada de su vida personal. 

			Desde que era adolescente siente un vacío y una soledad que la han acompañado hasta ahora. Nada le interesa, nunca ha encontrado una pasión, algo que realmente le guste, una vocación con la que disfrutar. Ello repercute sobre todo en su trabajo, en el que se ha estado refugiando autoimponiéndose más funciones de las que le corresponden, dedicándole más horas de las estipuladas en su contrato y extendiendo la jornada laboral a su tiempo libre y fines de semana. Desea tener más espacio mental para hacer cosas nuevas e ir dejando progresivamente funciones laborales que le agobian en exceso, pero le da miedo no saber qué hacer con el tiempo libre; si no se motivara con nada, volvería el vacío. 

			Nora no se presenta en terapia describiéndose como la mejor, sino quejándose de que no hay nada que tenga suficiente poder como para estimularla. Nada cumple sus expectativas, nada le satisface lo suficiente como para poder disfrutarlo, pues tendría que ser algo especial para que la llenara, pero en todo este tiempo aún no lo ha encontrado. Se pronuncia con desdén hacia el mundo y hacia la existencia. En cierta manera, se siente por encima del mundo entero, porque hasta ahora nada de lo que el mundo alberga la ha motivado tanto como para entusiasmarse. No es capaz de dar valor a las pequeñas cosas, todo lo ve mediocre. Esto se suma a la visión negativa del mundo en general y al sentimiento de injusticia global contra el que ella nada puede hacer. Si no hay nada que sea lo suficientemente bueno, si no puede disfrutar de nada, no puede comprometerse con alguien del todo, como por ejemplo, con su pareja. Hace varios años que se está planteando ser madre, aunque considera que aún no ha llegado el momento de tomar la decisión. Se pregunta si traer un niño a este mundo tan cruel e injusto no será un acto egoísta que busca satisfacer un deseo propio. 

			Trampeando por la vida

			Estos pacientes suelen presentar una reactividad depresiva ante las dificultades de la vida. Se quejan de los males que les afectan, como si fueran debidos a la mala suerte, a las injusticias sociales o a las de la vida en general; encuentran carente de significado la lucha por la obtención de las necesidades básicas, que consideran de poca categoría. Muestran fácilmente una actitud apática, ataráxica o alexitímica. Un paciente describe así su estado y sus actitudes habituales:

			apatía, desidia, desilusión, desinterés, despreocupación, desimplicación, dispersión, holgazanería, incapacidad, indiferencia, irresponsabilidad, pereza, repulsión, inmadurez.

			A pesar de que funciona relativamente bien en su vida cotidiana, lo consigue a través de múltiples triquiñuelas. Alcanzó a terminar la carrera desarrollando un sofisticado y complejísimo sistema de «chuletas» que se guardaba en el cinturón. Ni siquiera se molestaba en hacer resúmenes y copiar síntesis de los temarios: sacaba fotocopias de libros enteros reducidas al tamaño de microfilmes. En su vida profesional rellena con subterfugios verbales o con mentiras, dilaciones y excusas los vacíos de su incompetencia. No piensa en suicidarse pero no le importaría que se cayera su avión.

			3. Trastorno antisocial de la personalidad

			En el trastorno antisocial de la personalidad, la anomía se muestra en estado puro, puesto que no se ha construido todavía por encima de ella ninguna superestructura capaz de integrarla en el conjunto del sistema de regulación moral, pues cuando se puede efectuar su diagnóstico, a partir de los 18 años, ya no se está en edad de que sea regulada por los padres. Sin embargo, sus manifestaciones se pueden percibir ya en la infancia y la adolescencia. 

			El chico de la ballesta

			Tal es el caso de Andrés Rabadán (2003), quien en 1994, a sus 20 años, asesinó a su padre con una ballesta después de haber provocado hasta tres leves descarrilamientos de trenes con anterioridad. En su libro Historias desde la cárcel se describe a sí mismo de este modo:

			Me han diagnosticado esquizofrenia paranoide desde principios de 1994, año en que cometí unos crímenes horribles. Me gustaría esconderme en el fondo de una cueva y no salir hasta que la sociedad me haya olvidado, o escapar a otro país bajo el amparo de una identidad falsa. Lo he intentado. Desgraciadamente mis intentos de fuga me han salido fatal. En los tres me cazaron antes de haber puesto un pie en la calle, y, como consecuencia, mi situación, lo que podríamos llamar la «calidad de vida», se ha resentido profundamente. Tanto es así que no puedo hacer nada ni ir a ninguna parte dentro de la propia cárcel, dentro de mi propio módulo; incluso dentro de mi propia celda me hallo más limitado. Es de aislamiento total […].

			Me parece que debería explicar (aunque no lo desee), para aquellos que no lo sepan, por qué estoy encarcelado. Un domingo por la tarde maté a mi padre. El arma fue una ballesta. Y encima, como si todo eso no fuera bastante grave, cuando la Guardia Civil me conducía al juzgado me puse a hacer muecas ante las cámaras. Por descontado, tras lo que acabo de explicar, la sociedad hizo lo que tocaba: encerrarme rápidamente y vigilar que no volviera a salir («internado indefinidamente», se dijo). Fue lo más sensato en aquel momento.

			Soy culpable. Lo reconozco abiertamente. No me escondo, no iba drogado ni bebido. Mis problemas de entonces no eran más graves que los vuestros de hoy en día. Cabalgaba a lomos de mi ira. Un grave peligro. La cárcel era necesaria, no digamos que no.

			En las palabras del autor puede detectarse el reconocimiento del crimen («soy culpable») y la conveniencia del castigo («la cárcel era necesaria»), que nos remite a la obra de Dostoyevski Crimen y castigo, pero no aparece la expresión del sentimiento de culpa ni se observan manifestaciones de empatía hacia las víctimas. La explicación que ofrece el autor sobre sus crímenes no hace referencia a ninguna alteración mental, sino a la impulsividad de la «ira». 

			Si la persona ha crecido con esa anomía originaria y no se ha generado una nueva estructura reguladora, como serían la heteronomía y la socionomía, podrá ser una persona con dificultad para integrarse socialmente, regulándose desde el egoísmo. En esas condiciones no hay criterio de distinción entre el bien y el mal más que en función del propio impulso. La falta de regulación hetero- y socionómica puede facilitar la expresión directa de los impulsos agresivos, como por ejemplo, a través de la destructividad gratuita, como la que se describe en el film de Stanley Kubrick La naranja mecánica. Lo mismo cabe decir de los impulsos sexuales que frecuentemente dan lugar a noticias luctuosas en los periódicos sobre violaciones y asesinatos o de abusos sexuales en grupo, protagonizados por adolescentes contra menores de su propio grupo. La expresión sex, drugs and rock’n roll sintetiza el explosivo conjunto de impulsos que pueden dar lugar a conductas antisociales si no se hallan integradas en un sistema de regulación responsable. A estos se pueden añadir otros como: la pasión por la velocidad fuera de circuitos preparados para ello; la incapacidad para soportar la espera o dilación de las gratificaciones; la intolerancia a la frustración, etc. 

			Crimen perfecto

			Para llevar a cabo un crimen perfecto también hay que regularse de modo sociopático con la máxima visión anticipatoria, con capacidad de planificación y dominio de todos los detalles, aunque con una falta total de empatía y una actitud abusiva sistemáticas.

			María Ángeles Molina Fernández, de 40 años –«Angie» para todos– está encarcelada, acusada de asesinar a Ana María Páez Capitán, de 35, una joven que fue hallada muerta, desnuda y con una bolsa en la cabeza, en un apartamento del distrito de Gràcia (Barcelona). Parecía un suicidio o, incluso, el fatídico resultado de una arriesgada práctica sexual. Pero la investigación policial reveló que la presunta asesina había planificado durante meses la muerte de Ana con un solo fin: el dinero. 

			Hacía dos años que la detenida se hacía pasar por su víctima para contratar préstamos bancarios y seguros de vida. Suplantando su identidad, contrató varios prestamos y seguros de vida. Actuaba como Ana y firmaba como Ana. No tuvo ninguna dificultad en conseguir préstamos bancarios de más de 20 000 euros o en firmar seguros de vida en los que nombraba beneficiaria a una tercera mujer, ajena a la trama. A tenor de lo visto hasta ahora, Angie no hubiera tenido inconveniente en asumir la identidad de esta otra persona para cobrar las pólizas de vida, tras la muerte de Ana. Hubo un momento en que –siempre presuntamente– decidió matarla. Y empezó a planificar el crimen y su coartada. Esa misma mañana se citó con su amiga para comer. Se puso su peluca negra y volvió a hacer de Ana para alquilar el apartamento durante tres noches. Después acudió a una casa de prostitución masculina de Barcelona, con la que ya había contactado por teléfono, para contratar los servicios de dos hombres de los que recogió muestras de semen. Acostumbrados a las excentricidades de algunas de sus clientas, no preguntaron para qué lo quería esa misteriosa mujer. ¿Que pretendía? Solo ella lo sabe. No obstante, se sospecha que su intención era que los investigadores dudaran entre el suicidio, la violación o una orgía sexual. Ajena al dolor, sin remordimientos, y actuando una vez más como otros asesinos, acudió al entierro de su víctima.

			4. Adicciones

			Las conductas adictivas se caracterizan por su carácter reiterativo e impulsivo. Se trata de conductas que, en su origen, pueden estar relacionadas con una producción más o menos intensa de placer o motivación hedonista, pero que acaban invirtiendo su signo para pasar a reducir el propio malestar producido por su excesivo consumo. De este modo puede decirse que una conducta normal, como comer, comprar o practicar sexo, se convierte en adictiva cuando su objetivo apunta más a la reducción de un malestar (soledad, aburrimiento, sensación de vacío, liberación de tensiones, compensación narcisista, evasión, aturdimiento, etc.) que a la obtención de placer. En este caso, la reiteración de la conducta se debe al impulso insaciable de una motivación siempre insatisfecha. Ana describe su experiencia adictiva y las consecuencias nefastas en su vida de pareja, abocada a la autodestrucción 

			Recuerdo haber consumido cocaína ya la noche de bodas en el hotel. Cuando consumíamos yo le importaba bien poco a Juan, por no decir nada, se volvía egoísta y desconsiderado conmigo y solo quería su propio placer y beneficio, particularmente en el sexo.  A mí lo que más me molestaba es que me tratara como un simple trozo de carne.

			4.1. Drogadicciones

			De todas las adicciones a las que nos podríamos referir en este apartado: sustancias, juego, compras, sexo, etc., nos limitaremos a las toxicomanías o drogadicciones, por el poder destructivo tan evidente que tienen y por su amplia presencia en nuestra sociedad. Más adelante haremos referencia a otras adicciones como el juego, el sexo y el dinero. Las drogas pueden asumir distintas funciones, que hemos englobado, por razones de simplificación en el esquema, bajo el concepto de «motivación hedonista». No queremos decir con ello que las personas que usan y abusan de ellas lo hagan únicamente por placer; las pueden usar igualmente con finalidades euforizantes, estimulantes, lúdicas, paliativas, anestésicas o estupefacientes. A veces la forma compulsiva de su consumo, como puede observarse fácilmente en el caso del alcohol, no permite recrearse en el sabor o disfrutar del momento euforizante, sino que se orienta a calmar un estado de abstinencia, el «mono», o a paliar uno de ansiedad, depresión o malestar, como si ejerciera la función de automedicación. Las personas adictas terminan por tomarlas como un recurso paliativo, como un reto o un sustitutivo de la vida, que, según creen, carece de sentido, puesto que ellos se excusan de otorgárselo.

			Si quieres esperar a los cincuenta

			El testimonio que aportamos a continuación no necesita publicarse bajo seudónimo, puesto que la misma protagonista de la experiencia lo narra en primera persona, con nombre y apellidos, en su reciente libro titulado Aferrada a la vida (Valls, 2014):

			Después de un enamoramiento que me hizo mucho daño me encontré cara a cara a los veinte años con una droga, la heroína. Ahora tengo cincuenta años y empecé a salir del pozo a los cuarenta… Mientras tanto me he estado matando a jeringazos, yonqui desesperada, con el virus del sida y de la hepatitis C. Cometiendo hurtos atrevidos para subsistir con la heroína, todo por ella, entrando y saliendo de la prisión.

			Así se presenta Giovanna Valls Galfetti, ya en las primeras páginas del libro. Con un estilo intimista y realista, esta joven preparada, de origen parisino, a la que un médico le espetó: «¿Qué hace una chica como tú en un lugar como este? ¿Has sufrido una sobredosis?». Hija de un reconocido pintor y hermana del actual primer ministro francés, Manuel Valls, describe con todo detalle el calvario de su existencia a través de estos años:

			Un año antes de que sucediera esto me había enamorado de un hombre de forma tan intensa que cuando me abandonó me quedé confusa, rota, humillada. Y la heroína perfumó y aromatizó mis neuronas y supo llenar aquel vacío del desamor, de la derrota de mi propia autoestima. No fue el ambiente, ni la educación, ni mis padres, ni lo que me rodeaba lo que me destruyó. Fui una presa fácil y el sabor deleitable de la heroína en el paladar, que me atrapó de forma vertiginosa […] Trabajar, vivir sola, vivir acompañada: siempre tuve relaciones sentimentales equivocadas […] Claro que en casa querían ayudarme, pero yo iba a mi bola y me reponía cándidamente. Vivía cada vez más al límite y costó poco sucumbir al golpe de la cocaína […] Con la cocaína lo perdí todo; me vendí hasta los libros, los discos […]

			A pesar de varios intentos por dejar la droga y de tratamientos infructuosos, incluso de pasar temporadas en la cárcel, porque «la prisión no sirve de nada cuando tú no quieres encontrar la salida», la historia continuó repitiéndose durante años y años: 

			Yo tomé la decisión, y a partir de aquel momento, la bajada a los infiernos la emprendí yo […] La heroína, la cocaína, los ácidos, por la nariz, por la vena o fumadas […] ¿Qué más da? La droga te domina totalmente. Tú ya no eres nadie, ni nada, eres un esclavo a merced de la droga. Era pura sumisión. Era sobrevivir y nada más. 

			Más adelante conocí a un chico italiano, tenía cierta categoría, nos enamoramos y respetamos […] Pero el absolutismo de la droga puede más allá de lo razonable […] Durante años haciendo lo mismo: salía de casa vigilando que no me siguiera la policía, me colaba en el metro o hacía kilómetros a pie, robaba, vendía, iba a buscar las dosis, volvía, salíamos del «mono» y volvíamos a hacer lo mismo. Día tras día, semana tras semana, año tras año. Con el novio italiano nos escribíamos cartas de amor, nos prometíamos dejar la droga, pero cuando nos reencontrábamos, éramos felices porque lo primero que hacíamos era drogarnos.

			Pero si no hubiera encontrado las fuerzas para salirme por mí misma, no hubiera podido escribir esta historia, porque con la droga solo tú decides y haces una elección. Mi elección fue esta: vivir y no morir.

			Sin embargo, a pesar de la elección y la decisión, es necesaria una ayuda externa profesional. Giovanna la encontró cuando tenía 40 años y pesaba solo 38 kg. No era la primera vez que acudía a un centro especializado. Ya a los 21 lo había probado en una comunidad terapéutica, pero «no quería aceptar que era politoxicómana», no tenía sentido de culpabilidad. 

			Esta ayuda se prolongó en el tiempo, durante más de veinte años, en distintos momentos, en centros diferentes y con otros tantos profesionales. Todos aportaron su granito de arena. Las múltiples experiencias, los compañeros de viaje, el apoyo constante de los padres, la fe y la constancia consiguieron al final el triunfo de la vida:

			La vida está conmigo. A veces mis gestos y en mis ojos, hay una rabia callada. Limpiar la vergüenza es un trabajo difícil, duro y frío […] Qué bonito poder seguir luchando, pero hay que luchar, vencer, tener fe en Dios. El conocimiento viene por el sufrimiento, esto es cierto […] Y esto me llena la vida.

			Tal y como admite la autora, posiblemente en este libro falten respuestas, pero de acuerdo con las palabras de su hermano Manuel: «Este manuscrito de Giovanna simboliza un renacimiento y yo, que no soy religioso, cuando veo una imagen de Cristo, pienso que Dios ha hecho al hombre». 

			5. Histrionismo

			El trastorno histriónico de la personalidad se caracteriza por una emotividad generalizada, lábil y excesiva, y un comportamiento de búsqueda de atención por parte de quienes están alrededor. Algunos narcisistas utilizan modalidades expresivas propias del histrionismo o teatralidad que afecta tanto al argumento como a las maneras. Los narcisistas seductores y elusivos, en particular, echan mano frecuentemente de estos recursos. No es difícil detectar rápidamente las personalidades histriónicas que recurren a la expresividad manierista, casi dieciochesca, de teatralidad exagerada en la expresión de sus emociones: gritos, llantos, increpaciones, chantajes emocionales y hasta desmayos o amagos de suicidio, si el guión lo exige. 

			Sin embargo, suelen pasar mucho más desapercibidas aquellas personas que, más que interpretar una obra de teatro, la escriben a través de su propia conducta. Es decir, llegan a construir un argumento vital o a suplantar la personalidad de algún personaje real o imaginario, cargado de un fuerte valor social, a fin de conseguir la admiración, la compasión o el terror si conviene, con tal de obtener la atención de los demás, convirtiéndose en el centro de sus miradas. No se trata de obtener, por ejemplo, como en el caso de Angie, un beneficio económico, sino una notoriedad, que el asesino o el ladrón quieren más bien ocultar. 

			El «glamour» de las víctimas «fingidas»

			Tal es el caso, por ejemplo, de Enric Marco, quien durante treinta años se hizo pasar por el exprisionero n.º 6 448 del campo de concentración de Flossenbürg. Esto le permitió llegar a presidir la asociación Amical de Mauthausen, a pesar de no haber estado nunca en ninguno de los campos de exterminio nazis. Su historia, como él mismo admitió al ser descubierto, era una farsa. La narración que arrancó las lágrimas a los asistentes al Parlamento, cuando contaba cómo les desnudaban o les mordían los perros, era un invento. Aun así, la relataba de forma reiterada en conferencias en los ateneos e institutos de enseñanza. Suscitando el horror y la compasión de los demás, Enric Marco conseguía atraer el interés y la admiración de su persona sin necesidad de hacer aspavientos, lo que a la larga beneficia el histriónico porque su representación teatral se confunde con el relato de la realidad. 

			Lo mismo cabe decir de Alicia Esteve, vecina de Les Tres Torres, en el distrito de Sarrià-Sant Gervasi (Barcelona), quien había trabajado de secretaria de un directivo japonés hasta pocos meses antes del fatídico 11 de septiembre de 2001, y que se hacía pasar por Tania Head, víctima superviviente del atentado de las Torres Gemelas. Su papel activo en el movimiento memorialista la llevó a presidir la Red de Supervivientes del World Trade Center. Ante la revelación periodística en la portada de The New York Times sobre que aquella mañana ella no se hallaba en la ciudad, sino en Barcelona, tuvo que admitir su farsa. Había construido una historia, cargada de detalles propios de una película: su novio había fallecido en la otra torre, un desconocido apagó las llamas de su vestido, le había entregado a una viuda el anillo que le dio su marido poco antes de morir…

			Estos y otros casos muestran la proximidad de rasgos compartidos entre los trastornos del llamado «cluster B», como por ejemplo, entre narcisismo e histrionismo, o narcisismo y rasgos antisociales. Pertenecen, en definitiva, a la regulación anómica, o se derivan de ella al entrar en contacto con otros niveles de regulación. Esta transversalidad da cuenta también de las oscilaciones o fluctuaciones a las que con frecuencia se ven sometidos los narcisistas.

			6. Personalidad esquizoide

			Es fácil observar las consecuencias conductuales de la expresividad emocional inhibida, a pesar de que, precisamente, tienden a ocultarse. En las reuniones de familia, en los actos sociales, en los encuentros de antiguos alumnos, las cenas de empresa, etc., las personas que padecen esta dificultad suelen hacerse visibles, debido a su automarginación. Podría, tal vez, confundirse a primera vista con el trastorno evitativo de la personalidad. Sin embargo, existe una diferencia de grado entre las personalidades evitativas y las esquizoides: las primeras querrían participar, pero tienen miedo, se sienten incómodas, como si no formaran parte del grupo al que creen pertenecer; las segundas, las esquizoides, desearían no estar presentes porque no sienten que formen parte del grupo en realidad. Podría añadirse que los narcisistas exclusivos o despóticos, como Elliot Rodgers, se sienten además orgullosos de no pertenecer al grupo o, incluso, a la estirpe humana, ya que se consideran superiores.

			El muro de Berlín

			Este tipo de problemáticas parecen responder a una dificultad de descentramiento, muy próximo al que hemos revisado en el narcisismo. El exceso de egocentrismo hace que el paciente viva la extrañeza como un problema que los demás tienen respecto a él y no al revés. Esta observación se plasma en el caso de Pietro, que referimos a continuación, tomado de Dimaggio et al. (2003).

			Al recordar la única ocasión en la que tuvo una larga pero incompleta relación de noviazgo, explicó:

			PIETRO: Al principio, qué sé yo, incluso salir, cogerla de la mano o hacer este tipo de cosas, ya me resultaba difícil; difícil en la práctica porque casi tenía que reflexionar, obligarme a hacer ciertas cosas, no era algo espontáneo, no sé, casi me tenía que imponer o era como si buscara la situación para encontrar el momento más oportuno para hacer este gesto… Pero me resulta difícil, me veo como si me desdoblara, me siento totalmente cohibido. Como si me pusiera aparte y tengo esta sensación de estar cohibido al cien por cien; aunque consiguiera hacerlo, me sentiría totalmente cohibido… Hay algo que me bloquea, no es miedo, pero no sé, es como si tuviera muchas ganas de hacer algo aunque, paradójicamente, hay una fuerza análoga contraria que lo bloquea. 

			Hay que destacar que Pietro distingue agudamente el sentimiento de inhibición y de bloqueo experimentado en estas ocasiones, del que se derivan temores y miedos. Se trataría, más bien, de una inhibición derivada de un profundo sentimiento de extrañeza, como parece sugerir el siguiente fragmento, extraído de la misma entrevista:

			P.: A mí me sucede todos los días, no sé si es algo solo mío o de otros; por ejemplo, pasan diversas chicas y uno las mira, ¿no? Tal vez van vestidas de determinada manera, atraen, o bien me siento atraído por alguna; pero, ¿qué sucede? Entonces, dentro de mí me digo: «pero hay tanta distancia entre yo y esa persona», me lo digo en seguida, «es como si hubiera un muro de Berlín»; por eso, tal vez, me giro y la miro, pero es casi inútil; será un hecho, cómo decir, emocional, en cierto sentido normal, pero luego igualmente ella se queda ahí y yo aquí, como si estuviéramos en dos mundos separados, totalmente distintos.

			Tales personas pueden hallarse en una posición compensada porque han desarrollado artefactos externos que las hacen funcionar. No han desarrollado ni consolidado la parte anómica, sino que la han sustituido por un sistema de regulación ajeno, pudiendo funcionar socialmente, en el trabajo, etc., al compensar, por ejemplo, la falta de estructura motivacional por una regulación de tipo heteronómico: «no lo que quiero hacer, sino lo que hay que hacer».

			La ataraxia del anacoreta

			Pero cuando estas personas entren en relación con otros, generarán algún tipo de problemática, porque el déficit motivacional que presentan recaerá sobre el otro, quien deberá asumir un rol que no le corresponde. No suelen tener conciencia de déficit porque han conseguido funcionar desde el punto de vista laboral y desde el económico. No notan angustia, sino que son más bien sus parejas quienes detectan que a ellos les falta «chispa». 

			Tal es el caso de Fernando, paciente de 28 años e ingeniero técnico. Es alexitímico, mientras que su pareja, Carla, de 30 y abogada de profesión, es una bomba emocional. Su propia expansividad favorece que él se mantenga en una posición dependiente; la asimetría en la relación refuerza el déficit. Para él, ella es un complemento a su déficit y ella no tiene que cambiar nada de su personalidad, pues a él le hace feliz lo que a ella le hace feliz (como un satélite dando vueltas alrededor de un planeta). Ella habla mucho y tiene la necesidad de explicarle lo que ha hecho durante el día, cómo se siente, qué le preocupa… Sin embargo, Fernando no tiene esa necesidad; es más, a veces, cuando le pregunta, lo vive como un interrogatorio y eso hace que no haya retroalimentación entre ellos. Él prefiere guardarse los problemas y no explicárselos, pues carece de la necesidad de compartir y de expresar emociones. Ella le demanda una expresión de sentimientos; no sabe si algo le gusta a él o si no, pues no lo verbaliza; tiene que estar siempre intuyéndolo y eso se hace muy cansino y desesperante. A veces quiere ayudarlo pero no sabe cómo, porque desconoce en qué estado emocional se encuentra él.

			Fernando define la relación como «plana», ya que en ella no destaca nada, es monótona, rutinaria, con falta de pasión, aunque, no obstante, está bien para él, porque la forma que tiene de hacer las cosas es «plana» y por ello busca a alguien activo a su lado, y así poder sumarse a esa actividad. Reconoce que se somete a lo que dice su mujer, aunque para él no supone ningún problema, pues prefiere quedarse en un segundo plano y «ser la pareja de…», lo cual le va bien. También es consciente de que muy pocas cosas en la vida le hacen ilusión, entre ellas, su relación con su mujer.

			Asegura que siempre ha vivido la ilusión a medio gas; que desde pequeño ha tenido una pose, una imagen, y se ha dado a conocer de esa forma a los demás, pues entraba en los grupos ya formados y adoptaba el rol de segundón, de observador, por lo que está acostumbrado a ser así y la espontaneidad la viviría como algo forzado. En las reuniones sociales no habla con la gente, ya que considera que no tiene nada interesante que decir y lo que le explican muchas veces no le interesa, así que intenta pasar desapercibido. Por ejemplo, en las comidas familiares adopta un papel de comodín funcional, sirviendo bebidas a los demás, para evitar otro tipo de intercambios más intensos. 

			Mantiene la ataraxia (imperturbabilidad) de un anacoreta como estrategia para sobrevivir. Lo emocional lo desestabiliza, por eso tiene una conducta defensiva y evitativa de la emoción, pues no sabe cómo manejarla. En el contexto de la terapia de pareja se produce el siguiente diálogo, donde se hace evidente la dificultad para conectar con emociones y deseos que puedan dar un sentido a su posición en la relación:

			TERAPEUTA: Pero vamos a ver, ¿tú quieres estar con Carla?

			FERNANDO: No lo sé.

			T.: Pero ¿es tu pareja desde hace cuatro años, no?

			F.: Sí, claro.

			T.: Y ¿cómo definirías lo que es una pareja para ti?

			F.: No sé, una pareja es una persona con la que compartes unas horas… [silencio]. Claro que también se puede tener con un compañero de trabajo, o con un perro [reflexión y silencio]. Qué mal queda dicho así, ¿no? ¡Parece que la esté comparando con un perro!

			T.: ¿Qué significa para ti Carla, como pareja?

			F.: Una persona con la que compartes momentos buenos, actividades, una persona a la que quieres…

			T.: Bueno… parece que al principio te costaba definir lo que era una pareja…

			F.: Es que no se me ocurría nada más…, qué lamentable…

			T.: ¿Qué es lo que te resulta lamentable?

			F.: El no poder expresar emociones.

			T.: Y eso ¿qué te hace sentir?

			F.: Me hace sentir rabia hacia mí, por no saber expresarme mejor o sacar los sentimientos, y también tristeza, por el poco sentimiento que había en la primera definición que he hecho de la pareja.

			T.: ¿Cómo crees tú que se ha podido sentir Carla cuando ha oído tu definición de «pareja», y de que no sabes si quieres estar con ella? ¿Cómo te sientes ahora?

			F.: Perturbado e invadido, por lo que he sentido hoy. Hoy salgo tocado, quizá mañana volveré a la calma. 

			Tal vez, con un criterio rigorista, se podría llegar a clasificar el caso de Fernando como trastorno esquizoide de la personalidad: apenas disfruta de las relaciones interpersonales, incluida la familia; escoge casi siempre actividades solitarias (como jugar a la PlayStation), tiene pocos amigos íntimos, muestra frialdad emocional, etc., todos ellos criterios para ese tipo de trastorno. Pero reservamos este diagnóstico para casos más graves, donde la inserción social y laboral se vea más radicalmente afectada y donde no quepan matizaciones de grado en los déficits relacionales apuntados. Existe además otra razón general referida a los trastornos de la personalidad y tiene que ver también con la distinción entre trastorno y rasgos en función del número e intensidad de las diferentes características presentes en cada caso. No parecen estos fenómenos psicológicos constituir fenómenos discretos, sino más bien continuos, siendo difícil de evaluar, si no es en casos extremos, la adscripción a una categoría u otra. 

			Cuestionario

			Puedes mostrar tu acuerdo o desacuerdo con estos enunciados, puntuando: 0 (nunca o nada); 1 (a veces o medio); 2 (siempre o mucho). Si la suma total es inferior a 5, probablemente tu regulación anómica está bien integrada; si suma entre 6 y 15, necesitas trabajarla; si puntúa entre 16 y 20, deberías consultar con un terapeuta.

			
					Soy impaciente e impulsivo.

					Hago lo que sea para salirme con la mía.

					Creo que en general no hay que romperse demasiado la cabeza, lo que vale es la primera impresión.

					En los grupos me gusta ser el centro de atención.

					Cambio mucho de aficiones y relaciones, enseguida me canso y pruebo cosas nuevas.

					En el sexo me sobra el romanticismo, prefiero ir al grano.

					Me gusta que me admiren y me enfurezco si no me reconocen.

					Llevo muy mal la frustración.

					Me siento una persona especial, con mucho potencial.

					Coquetear o seducir es mi arma preferida.

			

		

	
		
			6 Psico(pato)logías de la heteronomía

			Los legisladores nos dicen: «Esto está prohibido, esto otro puedes hacerlo». Pero no esperes nunca que te digan: «Eres responsable de tu persona, aprende a reflexionar por ti mismo». 

			Ibn Arabi (poeta andalusí del siglo XII)

			1. Los ahogos de la heteronomía

			La instauración de la regulación heteronómica es esencial para el proceso de socialización de los humanos, a fin de evitar los desmanes de una convivencia social carente de los criterios de comportamiento comunes a una colectividad. El concepto fundamental en la heteronomía es la imposición del criterio impersonal, la ley o norma, como algo ajeno al capricho subjetivo o tiránico del niño (Beyebach y Herrero, 2013) y, más adelante, del adolescente o del adulto, anómicos.

			El pasaje evolutivo a la heteronomía supone el encuentro con los límites de la realidad material y social, impuestos al margen de la voluntad o el deseo individuales: no existen alfombras voladoras fuera de la imaginación, ni se puede circular por la carretera sin respetar las normas de tráfico. 

			Cuando no era todavía prescriptivo circular con el cinturón de seguridad abrochado, un conocido editor catalán, harto de que su coche sueco le advirtiera continuamente, con pitidos y lucecitas, de que debía sujetarlo, tuvo la «genial» idea de cortarlo con unas tijeras para liberarse de él, dejando la parte metálica inserta en el enclave. De este modo, consiguió engañar a la máquina. No sé si le resultó tan fácil a un colega italiano engañar a los carabinieri, cuando estos le detuvieron en la autopista por circular sin el cinturón de seguridad y él, invocando su condición de psicólogo, alegó que no se lo abrochaba porque le daba «claustrofobia».

			La imposición de los límites a la conciencia puede asemejarse a la construcción de una muralla en una ciudad medieval. La muralla cumplía una función protectora respecto a los habitantes de la ciudad, pero al mismo tiempo restringía su libertad de movimiento. A partir del toque de queda se cerraban las puertas de la muralla, de modo que no era posible entrar ni salir sin pasar por el cuerpo de guardia. Así, las murallas ejercían una doble función: el control y la protección de sus ciudadanos.

			Según el modo en que los ciudadanos vivan la función de la muralla, esta resultará protectora o limitadora. A mediados del siglo XIX la ciudad de Barcelona conservaba todavía sus murallas (herederas de las romanas y medievales); sin embargo, la necesidad de crecimiento de una ciudad industrial en plena expansión aconsejó su destrucción, dando lugar a «L´Eixample» (El Ensanche), en cuyo trazado resulta visible todavía el recorrido de la muralla por las «rondas» que circundan el casco antiguo. En cambio, otras ciudades como Lugo, Ávila o Carcasona, las mantienen y forman parte de su atractivo turístico, habiendo sido declaradas parte del patrimonio de la humanidad. 

			La apertura incondicionada de las ciudades modernas a todo tipo de movimiento descontrolado de entrada y salida de sus habitantes y visitantes, ha derivado finalmente en la exigencia de volver a construir unas torres de vigilancia casi imperceptibles en forma de cámaras de vídeo. Los ciudadanos responsables pueden prescindir de ellas, puesto que ya son capaces de regularse por sí mismos, aunque también pueden tolerarlas como necesarias para el bien común.

			Si aplicamos la analogía de la doble función de las murallas a la de la conciencia heteronómica, podemos asimilar la finalidad protectora a la modalidad integradora que ejerce la autonomía, como garante de regulación interna y de respeto hacia los demás. La contrapartida controladora de esta función, sin embargo, tiene un doble y pernicioso efecto, restrictivo y constrictivo, si no conseguimos integrarla y, en su lugar, reaccionamos con miedo o rabia.

			La reacción rabiosa o rebelde a las limitaciones externas lleva a concebir la existencia de límites físicos (espacios cerrados: aviones, ascensores, cola del supermercado, salas de cine, etc.) como restricción de los movimientos espontáneos, dando lugar a la experiencia claustrofóbica y generando, en un primer momento, la tendencia a la huida y, más tarde, a la evitación sistemática. La reacción miedosa al juicio ajeno (temor a hablar en público, a exponerse a la crítica o a la burla de los demás, etc.) provoca igualmente un efecto restrictivo en el ámbito de la expansión social, el de la evitación sistemática a la exposición pública, generando la fobia social.

			Figura 6.1
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			El control externo puede ser sustituido o contemporizar con el interno, dando lugar a la constricción: en el primer caso, el control externo impide; en el segundo, el control interno obliga. La función constrictiva equivale a la construcción de una muralla interna. Mientras el ciudadano anómico vive las murallas como una restricción externa de la que intenta huir, evitar o burlar, aunque termine sucumbiendo a ella al desarrollar una respuesta fóbica o evitativa, el heteronómico crea sus propias murallas a fin de no perder el control. En unas ocasiones, estas murallas son mentales y asedian su mundo interior de forma obsesiva. En otras, son vitales y se apoderan de su organismo a través de un control constante de su funcionamiento, dando lugar a la hipocondría.

		  La interiorización de la estructura heteronómica supone la superación del egocentrismo cognitivo y emocional, a la vez que se generan nuevos sentimientos de carácter social construidos sobre la emoción básica del miedo: culpa, como miedo al castigo, y vergüenza, como miedo a la exclusión social. La culpa hace referencia al «pecado», es decir, a la falta, por comisión u omisión, cometida contra una norma social, independientemente de la adscripción religiosa o civil, y merecedora de un castigo reparador. La vergüenza responde a un fallo o error, atribuible a un déficit personal, que hace objeto de reprobación o exclusión social a quien lo comete. Una actitud compensatoria del error o el pecado es el perfeccionismo, que suele adoptar la forma de un narcisismo meritocrático, por el que se intenta prevenir cualquier fallo reprochable a la persona.

			2. Perfeccionismo

			En su encuentro con la heteronomía, muchas personas ya en su infancia o más adelante, en la adolescencia o la edad adulta, llegan a la falsa conclusión de que todo lo que proviene de su espontaneidad anómica es malo y de que deben aprender a dominar este caballo desbocado, anulándolo o constriñéndolo de forma absoluta. Este es el origen de las psico(pato)logías de la heteronomía, donde solo rige el imperativo categórico del deber. En consecuencia, se intenta anular o acallar los impulsos, emociones y deseos propios, para sustituirlos por aquello que debe hacerse o está bien. Y no solamente eso, sino que además, si se puede, hay que hacerlo bien. Esta es la base del perfeccionismo, que encuentra su máximo aliado en el narcisismo meritocrático.

			2.1. El narcisismo meritocrático

			Algunas personas se inician en la vida en el polo opuesto al narcisismo aristocrático, y no pueden apelar a sus orígenes o a su linaje considerándose «hijos d’algo» (hidalgos) para hacerse valer, sino que parten de una situación de inferioridad, producto de una invalidación inicial, que intentan compensar a través de acumular méritos. De ahí el nombre de «meritócratas» que les otorgamos: «tanto hago, tanto valgo».

			Dado que el narcisismo meritocrático procede de una invalidación originaria o sobrevenida más adelante por una pérdida o por una mengua de la autoestima, presenta algunos elementos en común con las últimas modalidades que hemos considerado en el narcisismo aristocrático, como la elusiva y la despectiva, orientadas a una función preventiva y compensatoria. Pero a diferencia de estas últimas, que se refugian en la fantasía o se compensan rebajando al otro, aquí se trata de obtener la exaltación mediante la acumulación de méritos.

			«Mi trabajo no se valora nunca en modos absolutos sino en función de lo que he conseguido, y la culpa es mía porque he ganado tanto que las expectativas son siempre más altas de lo que después consigo» (José Mourinho).

			Pero más importante aún que la acumulación de resultados es la perfección o ausencia de defecto en ellos, que es lo que le otorga mérito a la obra. Estos méritos pueden conseguirse a través de una sublimación mística, ascética o ideal.

			2.1.1. La modalidad mística

			Dentro de las modalidades del narcisismo meritocrático podemos señalar, en primer lugar, la mística. Basa la capacidad de contrarrestar el complejo de inferioridad en la supremacía de la gracia divina, de la que se cree beneficiaria. Esa operación se ejerce a través de dos maniobras: el desprecio del mundo y la elección divina, aunque con frecuencia se combinan ambas entre sí. La primera corresponde a la modalidad ascética; la segunda, a la mística, cuyo máximo exponente lo podemos encontrar en la poesía mística de santa Teresa de Jesús:

			Vivo sin vivir en mí, / y tan alta vida espero, / que muero porque no muero. Vivo ya fuera de mí, / después que muero de amor; / porque vivo en el Señor, / que me quiso para sí: / cuando el corazón le di / puso en él este letrero, / que muero porque no muero.

			Esta divina prisión, / del amor en que yo vivo, / ha hecho a Dios mi cautivo, / y libre mi corazón; / y causa en mí tal pasión / ver a Dios mi prisionero, / que muero porque no muero.

			Aquella vida de arriba, / que es la vida verdadera, / hasta que esta vida muera, / no se goza estando viva: / muerte, no me seas esquiva; / que muero porque no muero.

			La compensación narcisista a través de la modalidad mística se alimenta, como ha quedado dicho, de dos fuentes complementarias de carácter claramente maniqueísta: el desprecio de lo mundano y la fusión en la divinidad. La primera devalúa el mundo material, incluido el valor de la propia vida («tan alta vida espero»), consiguiendo anular toda traza de «humanidad» hasta desear la muerte como liberación de la prisión corporal. Catalina de Siena lo decía de forma más prosaica: 

			Cuanto más el alma está poseída por el amor de Dios, tanto más siente un odio santo por la parte sensitiva, por la propia sensualidad… ¡Oh hijos míos, mantened siempre este odio hacia vosotros mismos!… Maldición, sí dos veces maldición, al alma que no tiene este odio. 

			Según la visión mística, basta con que el alma humana se una a Dios para que esta se purifique y engrandezca, de modo que llegue a posesionarse de los atributos divinos al hacer al propio Dios su «cautivo y prisionero». Aunque en la vida civil estos arrebatos, dignos del Bernini más barroco, no lleguen a los extremos de la transverberación teresiana, se manifiestan frecuentemente con la ostentosa adhesión a prácticas espirituales de distinta procedencia, doctrinas religiosas o morales que se incorporan o sobreponen de forma iluminista a la filosofía de la vida cotidiana, con el seguimiento proselitista de dietas ortoréxicas o la ciega afección al ideario de gurús soteriológicos y libros reveladores que no paran de aparecer en el amplio mundo de la literatura de autoayuda, sirviendo de este modo a la satisfacción narcisista de tipo místico al ofrecer a quienes los siguen un supuesto camino de perfección o de excelencia espiritual sobre los demás mortales (característica presente en casi todas las religiones). Todas estas tendencias comparten un elemento común que es la búsqueda de la perfección a través de formatos externos al propio proceso individual y, con frecuencia, olvidan lo que la propia santa Teresa comentaba cuando se servía de la prosa en lugar de la poesía: «Entre los pucheros anda Dios», a fin de fomentar la humildad o, lo que es lo mismo, «tocar de pie en el suelo». De este modo, se forja una propia superioridad inexpugnable que asegura la pertenencia al círculo de los elegidos.

			2.1.2. La modalidad ascética

			Aunque difícil de disociar de la estrategia mística, la modalidad ascética se distingue fundamentalmente por su insistencia en la negación o desprecio del cuerpo y del mundo. Lo hemos visto resonar con crudeza en las palabras de Catalina de Siena, y encuentra un eco potentísimo en el discurso de multitud de anoréxicas restrictivas como ella: 

			La bulimia cede a las tentaciones de la carne, mientras que la anorexia es ascética, una total separación del mundo animal. La bulimia recuerda la época hedonista romana de los placeres y de los grandes banquetes; la anorexia, la era medieval de la mortificación y del ayuno voluntario (Marya). 

			La primera operación es el desprecio de la carnalidad: 

			Desprecio el comportamiento de los demás. Es vulgar comer, hacer el amor, desear. Cada vez que engordo un poquito, siento un profundo desprecio por las personas que comen, hacen el amor, ríen. Todo lo que me rodea es obsceno y desagradable (De Clercq, 1990).

			Este tipo de perfeccionismo ascético mezclado con idealismo, que da lugar a una visión heroica de sí mismas, es frecuente en las anoréxicas restrictivas. Sobre Ellen West por ejemplo, su biógrafo, Ludwig Binswanger (1973), nos cuenta que en una poesía de su juventud expresaba su ardiente deseo de ser chico «porque así podría ser soldado, no temer a ningún enemigo y morir gozosamente blandiendo la espada». Podría tener que ver algo, con probabilidad, con su deseo absoluto –aut Caesar aut nihil– de muerte prematura y elección divina –«los favoritos de los dioses mueren jóvenes»–, que cumplió suicidándose a los 33 años. Esta es la alternativa que Ellen West escogió, fiel a su narcisismo, antes de volverse «vieja, gorda y fea». 

			Se trata, pues, del narcisismo que subyace a tantas depresiones originadas por un fracaso en la proyección del propio yo, que solo puede aceptarse si corresponde a la imagen reflejada en un imaginario colectivo, socialmente compartido. Una tendencia que no cesa de reforzarse en nuestra sociedad de la imagen y que encuentra su equivalente en el estribillo de la canción de María Isabel López, «Antes muerta que sencilla», con el que una niña de 9 años embaucó a un auditorio, dispuesto a jalear la cosificación de la mujer no hace mucho tiempo.

			La anorexia es el síntoma por excelencia que traduce la negación de la corporalidad, que postula el ascetismo. En este contexto, además, se presenta como la solución a través de la restricción de los alimentos; dejando de comer, la anoréxica reduce al máximo los riesgos de la carnalidad. El ayuno voluntario, con sus efectos de emaciación sobre el cuerpo, la sustrae al deseo de los demás y le otorga, al mismo tiempo, la fantasía del dominio sobre sí misma. 

			Con este nuevo estilo de vida empecé a perder peso y a desafiar a la pubertad. A medida que se iban los quilos empezaba a sentirme más pura dentro de mí. No tenía amigos, pero la obsesión por la forma del cuerpo, la pérdida de peso y la gimnasia enmascaraban mi necesidad de amistad. En lugar de sentirme como una marginada, que no merece amigos, mi obsesión me permitía sentir que era yo la que les rechazaba a ellos. No tenía necesidad de nadie y, en efecto, era mejor que todos, porque al no comer, me volvía pura (Lorena).

			Su motivación es la de espiritualizar el cuerpo, negando su dimensión carnal. 

			La pérdida de peso tiene un sentido distinto que el de la esbeltez. El más evidente es la delgadez: las anoréxicas no pretenden ser esbeltas, sino delgadas, hasta el punto de parecer descarnadas. La anoréxica percibe la carne, la carne femenina, como impuesta por el mundo exterior y, en los casos extremos como algo degenerado, sucio y desagradable (Grace).

			Renegando de su corporalidad han renunciado a su humanidad; pero esto no las perturba, al contrario, las conforta y confirma: son seres casi espirituales, han alcanzado un plano superior. El asceta renuncia a escuchar sus propias necesidades y deseos para guiarse exclusivamente por normas o ideales externos, como el buen soldado que tiene un elevado motivo por el que morir, pero ninguno por el que vivir.

			2.1.3. La modalidad idealista

			La modalidad idealista puede considerarse como la versión laica del misticismo y el ascetismo, que constituyen el camino para la excelencia a través de la aproximación a la divinidad, la cual se constituye en el espejo donde se refleja la imagen del devoto, de acuerdo con los versos de Teresa de Jesús: 

			Fuiste por amor criada / hermosa, bella, y así / en mis entrañas pintada, / si te perdieres, mi amada, / alma, buscarte has en Mí. // Que yo sé que te hallarás / en mi pecho retratada, / y tan al vivo sacada, / que si te ves te holgarás, / viéndote tan bien pintada.

			En la versión laica la perfección se constituye en el sustituto de la divinidad como camino para la excelencia. Esta exige al practicante la entrega total y continua en cualquier campo de aplicación: el saber, el orden, la justicia, la integridad moral, la pureza, etc. Dichas categorías se convierten en la prueba del valor de la persona. De ahí el carácter obsesivo del narcisismo meritocrático o, inversamente, el carácter narcisista de la personalidad obsesiva: solo me salvaré si evito el pecado (la impureza, la imperfección, etc.) o si la pureza, la perfección, se convierten en el signo inequívoco de la elección divina. 

			El trastorno obsesivo implica un exceso de introyección de la heteronomía, que lo invade todo. De ahí las características que le atribuye el DSM-IV –Manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales–, como perfeccionismo, escrupulosidad, falta de espontaneidad, rigidez, idealismo u obstinación, que influyen negativamente en la vida personal, laboral, relacional y social del sujeto. La presencia de fallos, defectos o errores en la ejecución de cualquier actividad se hace intolerable para el obsesivo, dando lugar a sentimientos de vergüenza o culpa de manera indistinta o por separado.

			Una nota en el parabrisas

			Vergüenza y culpa es lo que siente Carlos, paciente de 30 años, por haber aparcado el coche muy justo, y haber encontrado después en el parabrisas una nota escrita a mano del convecino del aparcamiento en la que se podía leer: «No se crea que es usted el único que aparca aquí en este parking». Teme además el posible descontrol emocional que pueda producirle encontrarse con él por sorpresa sin haber tenido tiempo para planificar su reacción.

			CARLOS: Aparqué un poco mal el coche, un poco salido. Y el chico que aparca al lado mío, pues me puso una nota, con muchas faltas de ortografía: «No se crea que usted es el único que aparca aquí en este parking». Yo me enfadé y pensé: «Prefiero que me lo diga a mí personalmente y pase lo que pase… Yo le diré: “Oye perdona, otro día lo pondré bien”». En cambio me deja una nota y me enfadó más la manera en que me la dejó: «No se crea que usted es el único…».

			TERAPEUTA: ¿Qué hay en esa manera? 

			C.: Para mí es de una posición muy mezquina dejar una nota. En una servilleta de restaurante, ¡que es peor! Ni papel de calidad… Nunca se me hubiera ocurrido escribir en una servilleta… No es lo mismo decir: «No se crea que es usted el único que aparca», que «Apárqueme por favor bien el coche», hay mucha diferencia. 

			La excesiva reactividad emocional de Carlos frente a un episodio tan intrascendente, reconocida incluso por él, se explica por la trascendental importancia atribuida al juicio de los otros ante los propios fallos, que constituyen una mácula a su honor y un motivo de vergüenza y de culpa. Es como si la mirada de reproche de los demás lo desnudase por la calle y lo mostrase con todos sus defectos.

			Llevando estas exigencias al extremo, el idealista, como hemos visto también a propósito de las anoréxicas restrictivas, rehúye el contacto con el mundo «vulgar» de la materia y la carne. Así, por ejemplo, Lionel se identifica con «los intelectuales», con lo que piensan o sienten, argumentando que muchas veces no fueron comprendidos en su época; «gente adelantada a su tiempo y, por lo tanto, muy solitaria». Su discurso está lleno de datos precisos, de citas de grandes pensadores, de certezas y de fría racionalidad. Utiliza términos técnicos, incluso de la psicología. Muestra escaso contacto emocional: ni alegría, ni dolor, ni tristeza, ni enfado. Racionalidad hasta el punto de renegar de su condición física, considerándose una «víctima de necesidades fisiológicas como dormir, comer, orinar, defecar…» que nos rebajan a la condición de lo bestial. Las relaciones entre personas siempre se le han dado mal, con dificultades en la intimidad. Él mismo se define como una persona que se aísla bastante, que se siente a gusto con su tranquilidad y su soledad, aunque a veces «quizá le gustaría encajar un poquito más».

			3. La heteronomía restrictiva externa: fobias

			Así como el narcisismo meritocrático suponía la unión perversa de la anomía y la heteronomía, al poner la excelencia conseguida en esta al servicio de la propia exaltación, en otras ocasiones la heteronomía puede ser vivida como restrictiva o limitativa de la propia expansión personal, al generar un miedo generalizado o fóbico, en función de la naturaleza restrictiva o amenazadora que se le otorga al entorno físico o social. Conviene distinguir estas fobias contextualizadas de las fobias condicionadas, algunas incluso probablemente atávicas o innatas, a animales (serpientes, arañas, ratas, etc.) o a estímulos perceptivos (ruidos, oscuridad, alturas, fenómenos meteorológicos), experiencias traumáticas o aversivas (dentista, accidentes, caídas, etc.). Las que consideramos en estas páginas hacen referencia solo a las primeras, aquellas que tienen que ver con el significado que les otorga el sujeto en su contexto. A la restricción del espacio la hemos denominado claustrofobia; a la amenaza representada por el entorno social, fobia social.

			3.1. La claustrofobia

			La asimilación de los espacios físicos cerrados (habitaciones, ascensores, aviones, salas de espera, locales de espectáculos o conferencias, almacenes, colas del autobús o, incluso, espacios naturales como cuevas, valles estrechos o pasos de montaña, etc.) a situaciones de atrapamiento y su posterior generalización en las fobias, convierte a aquellos, una vez condicionados, en escenarios a evitar, como le sucede a Natalia en el reducto del espacio doméstico. 

			Terremoto doméstico 

			Natalia, mujer de unos 50 años y madre de tres hijos mayores de edad, experimenta de manera muy dramática, a veces incluso durante la sesión de terapia grupal, los síntomas de la crisis de ansiedad. Se queja de horribles sensaciones que le ocurren en la cocina: las paredes se le caen encima y el suelo se mueve bajo sus pies, como si se tratara de un terremoto doméstico. Han pasado más de veinte años desde el inicio de estos síntomas y la paciente nunca habría ido a terapia si una amiga suya no la hubiese traído. Reconstruyendo el contexto existencial en el que se produjo la aparición de los primeros síntomas, descubrimos una situación en la que la paciente se veía obligada a compartir la casa con unos cuñados. La razón era el traslado del marido, por motivos laborales, a otra ciudad, lo que implicaba un cambio de residencia con fuerte restricción de su libertad. 

			En esa época, la paciente era una madre joven y ni siquiera podía utilizar la lavadora para lavar los pañales de los niños, porque «no estaba en su casa»; podía entrar en la cocina solo en los momentos en los que la cuñada se ausentaba. En aquel entonces nunca percibió el apoyo del marido en sus propias y mínimas demandas de autonomía. Pero tampoco ahora se siente libre ni apoyada por él. A lo largo de la terapia aparece con claridad la sensación de sentirse atrapada en las relaciones. En la actualidad, Natalia se siente obligada o, a decir verdad, violada sexualmente por parte del marido, pero no consigue expresarlo nunca claramente por miedo a la separación y a las consecuencias sobre sus hijos. Esta situación se hace evidente una semana en la que la paciente se muestra feliz y asintomática: el marido ha tenido que ausentarse por razones de trabajo y ella se siente libre y fuerte. Parece que la «enfermedad» haya desaparecido. La paciente nunca había conectado antes los síntomas con el sufrimiento, la experiencia física ligada a contextos restrictivos con el atrapamiento relacional. Pero no puede separarse porque se lo impiden sus creencias y la preocupación por los hijos.

			Este contexto, como ya hemos comentado, no siempre es un escenario físico; puede ser también un escenario público, como en la fobia social. Una paciente claustrofóbica, por ejemplo, no se sentía a gusto en restaurantes donde se comía de menú o a la carta (primer plato, segundo plato, postre), en vez de bufet libre, self service o un bar de tapeo. El bufet libre, el self service o el bar de tapeo permiten la elección limitada a entremeses o tapas, comer en pequeñas cantidades o de forma más caprichosa, o levantarse de la mesa sin tener que someterse a formalidades. El menú, por el contrario, está ya determinado y no permite levantarse de la mesa cuando a uno le plazca, restringiendo así la espontaneidad. 

			3.2. La fobia social 

			La persona que entra en conflicto con la heteronomía, experimenta, en general, un gran miedo a la crítica social. No se trata del miedo a no ser aceptado por los coetáneos o los compañeros de clase, sino más bien de un miedo a la crítica impersonal, característico de la fobia social: son los rostros desconocidos del público los que atemorizan al fóbico social. ¿Qué pensará la gente, qué dirán de mí los profesores, la crítica periodística? Incluso en el caso de que estos rostros o miradas sean próximos, amigos, padres o hermanos, lo que le preocupa al fóbico no es tanto el rechazo personal cuanto el juicio impersonal, las observaciones sobre el error o el defecto, la atribución de culpa, que derivan de estas figuras de autoridad. En la fobia social la emoción subyacente es el miedo a la crítica, ligada a la vergüenza. Esta llevará a la persona a desarrollar todo tipo de estrategias para evitar la exposición al juicio ajeno. 

			Alopecia progresiva

			Sandro está desarrollando una alopecia progresiva a sus 28 años, lo cual para él es un defecto imposible de esconder y que le genera muchas situaciones de ansiedad. A fin de paliar los efectos de la exposición pública de lo que él llama «su calvicie», desarrolla una serie de estrategias evitativas como las siguientes: 

			
					Llevar habitualmente gorro, con la finalidad de tapar los claros de la calvicie y no ser juzgado. 

					Evitar mirarse al espejo, puesto que, si te miras, los ojos van directamente y en primer lugar al cabello. 

					Evitar las luces elevadas, porque ponen en evidencia con más facilidad la escasez de pelo.

					Incomodidad en lugares o espacios muy iluminados (restaurantes, oficinas…) y en los días y horas con mucha luz solar, que evidentemente también procede de la parte superior. 

					Lavarse el pelo cada día, ya que de ese modo el cabello adquiere más volumen y se ven menos los claros.

					Una vez mojado, restregar el cabello para que quede dispersado al máximo a fin de disimular los claros. 

					Peinar el cabello con las manos para tapar mejor los claros. 

					Evitar ir a lugares donde es fácil encontrarse con gente que se conoce por miedo al juicio de la calvicie. Sobre todo con gente que hace tiempo que no te ha visto y existe el temor de que hagan un comentario como: «Te estás quedando calvo». 

					De noche se siente más tranquilo porque, al no haber tanta luz, los claros en las sienes y en la coronilla pasan más desapercibidos. 

					Llevar gafas de sol ayuda a sentir que hay menos luz, que todo está más oscuro, aunque no sea cierto. 

					Al llover se moja la cabeza y esto incomoda porque los pelos se juntan y se ven más los claros 

					Intentar que incluso la iluminación de casa sea tenue, decorándola con pantallas de luz sobre superficies bajas, u oscureciendo la pantalla del ordenador. 

					El viento también molesta mucho ya que descabella y desmonta el peinado especial que lleva para tapar los claros. 

					Que la gente toque la cabeza y la despeinen, aunque sea cariñosamente, es desquiciante. 

					No soporta los jerséis de cuello alto, ya que al tener que meterlos por la cabeza le despeinan, mientras que sí le gustan los de cremallera porque estos, al no pasar por la cabeza, no te despeinan. 

					Obsesión con la evolución de la calvicie o el pelo que tienen los demás. 

					Si ve a alguien que lleva su peinado de cuando tenía más pelo se acompleja, sintiendo que le gustaría tener pelo para poder hacerse peinados distintos. 

					Las fotos con luz de día no le gustan, ya que hacen más evidente la calvicie. 

					No le gusta mirar fotos ni vídeos donde salga él, puesto que su mirada va directamente a observar el cabello. 

			

			Si Sandro evita salir a determinadas horas a la calle, o ir a cenas y restaurantes, no es porque sea claustrofóbico o porque se sienta encerrado, sino porque se siente observado; tampoco porque sienta rabia o frustración, sino porque siente vergüenza; por eso hablamos de fobia social en su caso.

			4. La heteronomía constrictiva interna: obsesiones

			Si la restricción viene impuesta por las condiciones externas, que el sujeto vive como limitadoras de su libre espontaneidad, la constricción nace en el polo opuesto, de los miedos interiores a la propia espontaneidad, entendida esta como impulsividad o descontrol. Desde tal perspectiva, la mente puede escapar al propio control, yendo a su bola (por ejemplo, imaginando cosas impuras, como la madre que teme haber tocado «indecorosamente a su bebé», pronunciando blasfemias, rumiando actos criminales, o torturándose por «haber soñado» con la muerte del oponente a un concurso público). Esta constricción mental que da origen a las obsesiones, se complementa con la vital, centrada en el temor al fallo del propio organismo (que pueda enfermar sin que nosotros hayamos podido hacer nada por evitarlo), de donde nace la hipocondría. 

			4.1. Las obsesiones

			A diferencia de las fobias, en las que el objeto del temor está circunscrito a animales, situaciones o espacios claramente delimitados (arañas, serpientes, aviones, ascensores, carreteras, espacios abiertos o las alturas, etc.), el objeto de temor en la obsesión suele estar constituido por categorías mucho más abstractas que afectan a diversas áreas de valores, que hay que conseguir mantener a toda costa, como la certeza, la limpieza, la castidad, la justicia, el orden, la integridad o la religiosidad. 

			La dedicación casi exclusiva del obsesivo al mantenimiento de las rutinas de base como el orden, la limpieza, la perfección en los acabados, la puntualidad o la exactitud, a fin de preservar estos valores, absorbe la mayor parte de su energía y capacidad creativas, restringiendo notablemente la espontaneidad y la posibilidad de disfrute de la vida, además de generar una ansiedad constante. 

			Una anécdota, proveniente del budismo zen japonés, cuenta que un novicio tenía a su cuidado el mantenimiento de un pequeño templo. Llevado por su celo monacal, dedicaba la mayor parte de las horas del día a la limpieza y el orden tanto del interior como del exterior del templo. Ante la noticia de que el maestro de los novicios iba a visitarle aquel día, su celo se extremó aún más: limpió con sumo cuidado todos los rincones, abrillantó las partes metálicas de estatuas, candelabros y manijas de las puertas; repasó con especial cuidado todos los recovecos del jardín, recogiendo una por una todas las hojas que pudiera haber esparcidas por el suelo. Una vez terminada su tarea se sentó sobre las gradas que daban acceso al pequeño templo, en actitud de humilde espera, manteniendo, no obstante, ojo avizor para detectar cualquier alteración que pudiera producirse mientras tanto, particularmente alguna hoja que pudiera caer del árbol o que pudiera traer el viento. En esta situación se presentó de improviso el anciano maestro, al que el monje saludó con respeto. Después de dirigir su circunspecta mirada por todo el entorno, se acercó el maestro de novicios, apoyado en su báculo, a un tilo que presidía el jardín y, dándole una sacudida al árbol con la punta de su cayado, dijo por toda palabra: «¡Ahora!», y se alejó mientras algunas hojas del tilo caían balanceándose suavemente sobre el suelo.

			Antes muerta que puerca

			Este podría ser, sin duda, el lema de muchos obsesivos, particularmente mujeres que hacen de la limpieza una forma de pureza, no tanto sexual cuanto aparente, relativa al cuerpo, los objetos, la ropa o la casa. En este sentido se afirma que «la limpieza es el honor de la mujer». Los anuncios de detergentes, con antibacterias incluidas, se basan en dicho presupuesto. El objetivo es evitar cualquier forma de contaminación. La idea asociada a la falta de limpieza o de higiene es la de suciedad o porquería, donde la contaminación es temida, no tanto por la amenaza de enfermedad y muerte que conlleva, sino por la de impureza. Recuérdese que, en muchas culturas, determinadas enfermedades como la lepra o incluso la menstruación y el parto son consideradas impuras, y a su purificación van dirigidas múltiples prácticas de cuarentena y rituales de limpieza. Estos son parte de los componentes sintomáticos más frecuentes y conocidos de los rituales obsesivos. Entre ellos destaca: el lavatorio de manos; la limpieza de la casa; las frecuentes coladas; las prevenciones higiénicas, etc.

			Una mujer casada de 42 años, a la que llamaremos «Elisa», lleva una vida dedicada casi en exclusividad a la limpieza de su hogar, de su propio cuerpo, de los vestidos y de la ropa de su marido e hijos. La exageración de este comportamiento es tan elevada que la situación se ha vuelto casi insufrible para ella y su familia. El problema fundamental radica en que cualquier elemento que venga de la calle puede ensuciar y contaminar la casa. Cuando vuelven del trabajo o de la escuela, tanto el marido como los hijos o incluso ella misma, las pocas veces que sale a la calle, deben quitarse el calzado antes de entrar, envolviéndolo en unos plásticos al efecto, y dirigirse de inmediato a la ducha, después de la cual se cambiarán toda la ropa, incluida la interior. Naturalmente, toda esta ropa que se ha usado una sola vez será lavada a máquina en agua bien caliente y con un potentísimo detergente antibacterias. Si en el trayecto de la puerta a la ducha han rozado de forma involuntaria las paredes del pasillo, estas deberán también ser lavadas con agua y jabón. Tales operaciones, más propias de un protocolo sanitario de protección de alto riesgo frente a enfermedades infecciosas como el ébola, deben repetirse tantas veces como sea necesario. El motivo confesado de dicha obsesión es proteger a la familia de cualquier posible contaminación; dado que los microbios tienen una estructura microscópica y no es posible detectarlos, se hace necesario prevenir a través de una acción sistemática de limpieza. Este comportamiento obsesivo se desencadenó a partir del comentario trivial de una amiga, a propósito de los microbios que debía haber en las barras de soporte de los transportes públicos donde la gente se agarra para no perder el equilibrio cuando se produce algún movimiento brusco en su interior.

			Naturalmente, la paciente presentaba ya unas características propias que hallaron el pretexto para su desencadenamiento a partir de dicho episodio. Resulta interesante observar que tales comportamientos y la ansiedad asociada a ellos desaparecieron por completo cuando Elisa pasó con su familia quince días de vacaciones en un hotel. ¿Era el relax, el clima, la despreocupación por la situación o las distracciones de la época estival las que provocaron tan súbita mejoría? No, la razón última estaba en «no ser ella la responsable de evitar la posible contaminación», sino la dirección del hotel. Según sus palabras textuales: «Si no era responsable, tampoco podía ser culpable».

			La responsabilidad se vuelve asfixiante para el obsesivo cuando no puede compartirla, eludirla o hacerla reversible. Una paciente de 35 años explica que cuando se encuentra en el trabajo, donde desarrolla una labor directiva, obsesiones y rituales compulsivos desaparecen; en cambio, si regresa a casa o se ocupa de los suyos estos vuelven a instaurarse de forma automática. Es posible que para nuestra paciente los ámbitos donde se halla en juego su competencia personal, como la familia y la casa, constituyan contextos problemáticos. Puede suceder, por el contrario, que aquellos donde está en juego su actividad profesional no lo sean. La razón podría residir en que la responsabilidad se halle desigualmente repartida, o en que no dude de su competencia profesional aunque sí de la personal. En el ámbito familiar, como madre o como esposa, el rendimiento es personal e intransferible; en el ámbito del trabajo, las responsabilidades pueden ser compartidas o no alcanzar el mismo grado de trascendencia y, sobre todo, no afectarles a ella o a los suyos las posibles consecuencias negativas de una acción equivocada, una omisión o el descuido al llevar a cabo los rituales mágicos de protección. Como decía una paciente, madre de dos hijos:

			No podría soportar, ni siquiera asimilar, que a un hijo mío le sucediera algo por haber tomado una decisión equivocada; por ejemplo, haber dado mi consentimiento para que fuera a una excursión, si tenía que producirse un accidente. Me sentiría inmensamente culpable y viviría con este sentimiento el resto de mis días.

			Siempre que para el sujeto exista una percepción de responsabilidad ineludible, pero al mismo tiempo incontrolable, se pondrán en marcha los mecanismos obsesivos de control: rumiaciones, conductas de comprobación o rituales de prevención. Es posible que no tengamos ningún control sobre un peligro que aceche a uno de nuestros hijos, pero si nos sentimos responsables de cualquier daño que les pueda suceder, estableceremos fácilmente una conexión de significado entre una cosa que podemos hacer o controlar –como encender y apagar el interruptor o recitar una fórmula– y la evitación del peligro. 

			Llegados a este punto, las condiciones para que se desencadenen las respuestas obsesivas parecen estar claras y pueden reducirse, al igual que los mandamientos, a dos:

			
					Atribución de una responsabilidad ineludible.

					Percepción de una posibilidad de control, ya sea mental, conductual o mágico.

			

			Siempre que se den estas dos condiciones, se desarrollarán en el obsesivo estrategias de pretendido control a través de rumiaciones (pensamientos sobre pensamientos, como intentar recordar si se dijo una cosa u otra, si se pensó por un momento o se deseó algo malo para un tercero), comprobaciones (actos aparentemente funcionales para evitar posibles riesgos, como abrir y cerrar varias veces la llave de paso del gas para asegurarse de que no pueda haber un escape) o rituales mágicos (como recitar palabras o fórmulas, persignarse repetidamente, colocar los objetos en un determinado orden, etc.). Armado con todo este arsenal, el obsesivo intentará, generalmente sin éxito, hacer frente al peor de los males: el sentimiento de culpa. 

			4.2. La constricción vital: hipocondría

			Si se ha dicho del neurótico, con razón, que «sufre por no sufrir» (Perls, 1969), del hipocondríaco se puede decir que «no vive, por vivir». El hipocondríaco tiene miedo de la muerte; toda su atención está volcada en evitar la posibilidad de morir y, como la enfermedad es el camino hacia la muerte, está atento, para protegerse, a todas las señales corporales, vigila los alimentos que ingiere, se protege de las posibles fuentes de daño corporal, limitando así las posibilidades de expansión vital. La vida misma es una amenaza, porque te puedes morir. Cuando descubres que la muerte viene de dentro, entonces eso… ¿cómo se controla? Se trata de una amenaza heteronómica, impersonal; es para todos, pero el hipocondríaco se cree que depende de él e intenta defenderse, vigilando continuamente las enfermedades. Si no estoy atento o alerta a mis enfermedades, seré culpable de mi muerte. 

			La enferma imaginaria

			Una joven mujer, madre de dos niños, a la que ya nos hemos referido en otros escritos con el nombre de «Ceci» (Villegas, 2011, pp. 372-378, y 2013, pp. 634-641), fue presa de esta hiperresponsabilidad en pocos segundos, a partir de un acontecimiento banal: un desmayo de su hija a causa de una insolación al volver de la playa, que ella interpretó como un ataque de meningitis. Por primera vez, se sintió responsable de la salud de los hijos y de la suya propia, que hasta ese momento daba por descontado. Su sistema de construcción de la realidad se derribó dramáticamente: la irresponsabilidad se transformó en sentimiento de extrema responsabilidad, y la espontaneidad, en un exceso de vigilancia sobre cualquier señal corporal, desarrollando una grave hipocondría. Antes de eso, según reconoce la paciente: 

			Yo era solo yo; trabajaba, comía, dormía, me iba de paseo, me divertía, como si no tuviese un cuerpo; ahora ya no soy yo misma en el intento de controlar cualquier síntoma corporal. 

			La razón de este giro hipocondríaco en la vida de Cecilia estriba en el encuentro repentino con la heteronomía, en forma de limitación vital (la amenaza de muerte) y de responsabilidad (tengo que vigilar). El encuentro se produce en dos fases casi simultáneas, que luego se van afianzando a través del tiempo. La primera es: «Mi hija es vulnerable» (y yo no lo pensaba). La segunda es: «Soy imprescindible» (es mi responsabilidad velar por la salud de ella). A estas dos fases se añade una conclusión lógica o, si se quiere, una tercera fase en el tiempo. Si yo soy imprescindible y a la vez vulnerable, me puedo morir, pero he de evitarlo a toda costa. Para ello, debo vigilar de continuo a fin de prevenir que semejante hecho pueda suceder (atención a los síntomas de cualquier enfermedad). Dicha hipervigilancia implica una continua ansiedad llamada hipocondría.

			El diálogo con Ceci que vamos a transcribir se produce después de más de medio año de ausencia de la terapia por diversos motivos familiares y de salud. Durante este tiempo su marido se rompió una pierna; al hijo pequeño lo operaron de un quiste y estuvo ingresado por una infección bacteriana en el oído; ella sufrió un ataque de ciática por el que estuvo también hospitalizada, y, además, acaba de morir su padre.

			CECI: Bueno, han sido toda una serie de cosas que se han ido enlazando… y encima, hace unos meses, enfermó mi padre, y… ha muerto hace un mes y medio… Hemos estado dos meses yendo al hospital durante todos los días, dos veces al día, porque estaba en la UVI, y al final, el 11 de enero, murió y, bueno, estos últimos meses ha sido todavía peor. Y ahora no veas, porque es muy reciente, y lo hemos pasado muy mal, mucho. Fue una cosa… De repente estaba bien; fui a casa de mi madre y me la encontré gritando, mi padre desangrado en la cama, una hemorragia intestinal. Bueno, aquello fue lo más horrible que he pasado en mi vida… Aunque reaccioné, llamé a la ambulancia y vino una unidad móvil y se lo llevaron, pero aquello era mortal de necesidad. A ver, que no murió porque yo reaccioné, o sea, si yo no estoy en casa, a mi madre se le muere. Ella no hubiera cogido ni el teléfono.

			TERAPEUTA: Y ¿cómo lo has llevado?

			C.: Lo de mi padre lo he llevado bien; cuando murió, no había visto nunca un muerto, un fallecido. Y entré, lo vi morir, estuve con él, lo besé, todo, todo, o sea, pensaba que no iba a ser capaz… Todos esos miedos, todas aquellas cosas no influyeron para nada. Hasta mis hermanos se sorprendían, y mi madre me decía: «¡Ostras, Ceci! Estás aquí con tu padre y está muertecito…». Y yo estaba relajada, no notaba nada, tenía una tranquilidad interior increíble. Yo estaba deseando que se muriera, esa era la verdad, en mi vida había deseado tanto que mi padre muriera…, y era porque ese mes y medio en la UVI… ¡buah! Aquello era horroroso de mirarle, estuvo todo un mes y medio. Yo hablé con él el día que le pasó, la noche esa que estuvo en el hospital en urgencias, que aún podía hablar, y no volví a oír su voz, porque lo intubaron por los pulmones y ya no volví a… Y nada más, con la mirada ya se veía, desde el primer día, que él lo sabía. Y yo, solamente de verle la cara, fue horrible. No, no tenía arreglo, y no remontó; y a mí, lo que más pena me daba era eso, la mirada de mi padre… Yo lo comparaba como cuando a un caballo lo tienen que matar, que está mirando y simplemente se ha roto la pata y le está diciendo al dueño: «Mátame». Ha sido horroroso… Pero lo he llevado muy bien, ¿eh?, muy bien… Y en cambio ahora estoy mal.

			Ceci ha sido capaz de afrontar la situación de forma realista y eficaz, sin descontrolarse y sin centrarse de forma egocéntrica en sus miedos. Parece que se ha curado de su hipocondría, como por milagro. Sin embargo, inmediatamente después del entierro del padre reaparecen los síntomas de sus enfermedades imaginarias, ahora potenciados:

			CECI: Sí, pero ahora, no; ahora no estoy bien, ahora tengo miedo, tengo muchas taquicardias. Muchas…, el corazón se me pone así de golpe, que no me había pasado nunca antes. Siempre, lo que he tenido han sido náuseas y aquel malestar que se me ponía en el cuerpo. Y ahora, pues tengo náuseas y, encima, taquicardias. Me empezó el día en que fuimos al tanatorio. Estuve bien allí, no me dio miedo, aguanté la mirada, porque yo pensaba: «No aguantaré ni la mirada…». Y bien, a su lado, todo a través de un cristal. Muy bien; y me marché y todo. Pero después de comer…, ¡me dio un ataque, que pensaba que se me paraba el corazón…! ¡Huy! Por el amor de Dios, ¡qué susto! Y empezó el corazón… Bueno aquello era horroroso, horroroso, ¡el corazón se me salía! Me empezó un calor por la cabeza, ¡un fuego por la cabeza! Y además, para más INRI…, había escuchado en el programa ese de Saber Vivir no sé qué leches, ese de las enfermedades que ahora, como está muy de moda lo del paro cardíaco y lo de la embolia esta del Marichalar, no paran de hablar por la tele, y bueno, pues hicieron allí una demostración de qué era lo que te daba… Los peores síntomas de un paro cardíaco, y eran exactamente los mismos: que si el puñetero fuego en la cabeza, el corazón a cien, me dolía aquí, me dolía allí… Me dolía, bueno, bueno. Nos tuvimos que ir con mi madre a pasear porque yo pensaba que me daba un paro cardíaco. ¡Oh, qué cosa más mala! Horroroso. Que no me había dado nada durante estos dos meses, ¿eh?

			Y bueno, después los he tenido otra vez, un par de veces más, esos ataques. Por la mañana, me levanto con una inquietud y un nerviosismo por dentro horrorosos y, además, estuve toda la noche soñando con mi padre; todas las noches, con mi padre y con mi madre: «Que está vivo, que está muerto, que está bien, que está mal», horrible. Y fuimos a buscar la lápida, otro trago guapo, ¡que vaya tela!, eligiendo allí por catálogo, es horroroso, como el que está escogiendo una estampita. Y bueno, después fuimos a dar de baja a mi padre, también otra, en el ayuntamiento; tienes que ir a sacarlo, ¿eh…? Es horrible, es fuerte, y yo supongo que, pues todo esto me está afectando, digo yo…

			A continuación, Ceci describe cómo era su padre y cómo su relación con él. Se trataba de un hombre de convicciones políticas y sociales, muy estricto y riguroso, pero nada violento en sus modales, que jugó con ella, la única niña de la casa, hasta los 14 años, debido a la diferencia de edad de más de diez con sus hermanos: la llevaba al monte y a la playa, ella era muy cariñosa con él, y así continuaron hasta que al entrar en la pubertad se cortó bruscamente la relación: «Ya no jugaba con él, ya me daba todo igual; yo estaba por mis amigas, mis amigos, y así, un poco más rebelde». Todos esos recuerdos la llevan a conectar con sentimientos de deuda y de culpa, que dan lugar a las típicas rumiaciones obsesivas:

			C.: Porque incluso estando bien y todo piensas: «Podría haber estado un poco más por él, podría haber hecho esto o lo otro»; a veces piensas, cuando estaba malo, cuando empezó a estar mal, antes de que pasara esto ya estaba malo, y he llegado a pensar: «¡Huy!, si hubiera…», ¿por qué no le hacíamos más caso? Porque era un quejica, porque le gustaba que estuviéramos encima de él, ¡huy!, he llegado a pensar: «Si estaba malo y no le hacíamos caso, y si yo hubiera ido más veces y lo hubiera visto más grave…»; yo creo que siempre te queda un pequeño remordimiento: «Y si hubiera hecho, y si hubiera estado, y si le hubiera dicho, y si hubiera hablado…», o sea, siempre, incluso habiendo estado con él.

			La aparición de la duda rumiativa, ligada a un indemostrable pecado de omisión: no haber hecho todo lo posible, no haber previsto, no haber sabido ver…, es el gusano que alimenta desde dentro la convicción de hiperresponsabilidad, propia de la naturaleza obsesiva de la hipocondría. A un observador ajeno a las peripecias de la hipocondría, le puede parecer absurdo que Ceci afronte las enfermedades «reales» propias, las de su hijo y marido e, incluso, la irreversible de su padre, deseando que se muera cuanto antes, con total serenidad y enfrentamiento operativo (ella fue quien avisó a la ambulancia, quien estuvo al pie del cañón en la UVI, se cuidó del entierro, etc.), y en cambio, que se desquicie totalmente debido a las señales propias de una activación emocional intensa (taquicardias, sofocos, mareos, etc.). La razón de esta aparente contradicción se halla en que la persona hipocondríaca solo siente la amenaza de la culpa cuando no puede hacer nada por prevenirla, es decir, cuando todavía no ha sucedido nada. Por eso lo que le preocupa son los posibles pecados de omisión (dejar de hacer algo que se hubiera podido hacer). En cambio, cuando puede actuar, como hizo ella en las ocasiones que relata, enfrentando la situación, desaparece la percepción de culpa puesto que hace efectiva una actuación responsable. 

			Si nos preguntamos en qué momento Ceci vuelve a experimentar los síntomas ansiosos, interpretados de forma hipocondríaca, vemos que coincide con el final de la comida después del entierro, cuando reaparecen los pensamientos del tipo «y si…» ante un resultado irreversible. La intensa activación fisiológica, condicionada a un cuestionamiento de culpabilidad tan grande, es leída por la paciente –como típica hipocondríaca que es– en términos orgánicos y no emocionales. El único consuelo que recibe se lo proporcionan las palabras de su madre: 

			Que no ha parado de decirnos que hay que dar gracias de que se ha ido mayor, de que ha disfrutado de sus hijos, de que ha disfrutado de sus nietos, de que, bueno, ha disfrutado de todo; que dentro de lo que cabe, se va satisfecho… Y además, es cierto que ha estado hasta el último momento disfrutando de sus hijos, ¡que han estado a su lado! O sea, que puede irse loco de contento, y sus nietos…, que los ha gozado mucho.

			Palabras que ponen el acento en el estado subjetivo del padre (perspectiva socionómica: «tu padre está bien»), pero que no resuelven el tema de la atribución de responsabilidad (perspectiva heteronómica: «deberías haberte dado cuenta antes») que le angustia a ella y que aumenta la necesidad de hipervigilancia para evitar cualquier imprevisto. Es decir, la experiencia positiva de enfrentamiento y superación de una situación tan grave, en lugar de constituir una excepción invalidante del sistema hipocondríaco, lo potencia.

			Cuestionario

			Puedes mostrar tu acuerdo o desacuerdo con estos enunciados, puntuando: 0 (nunca o nada); 1 (a veces o medio); 2 (siempre o mucho). Si la suma total es inferior a 5, probablemente tu regulación heteronómica está bien integrada; si suma entre 6 y 15, necesitas trabajarla; si puntúa entre 16 y 20, deberías consultar con un terapeuta.

			
					Me pone muy nervioso pensar que puedo hacer el ridículo delante de la gente.

					Necesito sentir que tengo todas las situaciones bajo control.

					Tengo un claro sentimiento del deber.

					Soy una persona ordenada y perfeccionista.

					Después de tomar una decisión dudo sistemáticamente de su adecuación.

					Me sentiría muy culpable si se produjera una desgracia por un descuido mío.

					En los lugares cerrados como ascensores, cines o trenes me siento agobiado/a.

					Las críticas me desmontan, aunque sean injustificadas.

					Considero imprescindible extremar las precauciones higiénicas en todos los casos.

					No soporto la falta de puntualidad; si es preciso, me adelanto en la hora.

			

		

	
		
			7 Psico(pato)logías de la socionomía

			No se puede amar al otro despojado de su alteridad, solo se le puede consumir.

			Byung-Chul Han

			1. Los conflictos de la socionomía

			La socionomía constituye una regulación determinada por la necesidad de integrarse en el mundo social. El adolescente sale de la posición egocentrada de la infancia y empieza a tener en cuenta a los otros, que se entrecruzan en su camino personal hacia la autonomía, dando lugar a una experiencia de descentramiento que va a posibilitar el establecimiento de vínculos de amistad y amor, distintos de los originarios provenientes de la familia, aunque en este camino lleno de vericuetos puede perderse en aras de complacer o de hacerse aceptar por los demás. El propósito último de la socionomía es obtener la aceptación social de los demás, ya sea de una forma más genérica, a nivel grupal, ya sea más individualizada, en una relación vincular.

			De este modo, la necesidad de complacer a los otros se instaura como un obstáculo que superar en la consecución de la autonomía, pero suele ejercer una función propedéutica en el establecimiento de las bases para una vinculación más íntima, la que lleva a las relaciones de pareja y a la constitución de un núcleo familiar, originando un nuevo tipo de relaciones presididas por el vínculo. Sin embargo al mismo tiempo, y en consonancia o no con las necesidades vinculares, el joven adolescente ha de encontrar un lugar en la sociedad. Este podrá ser resultado de sus propios méritos en la consecución de habilidades o recursos, narcisismo meritocrático (al que nos hemos referido en el capítulo 6 de esta misma obra), o bien del éxito o fracaso en la cotización bursátil del reconocimiento social (narcisismo plutocrático).

			Figura 7.1
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			La complejidad de la estructura socionómica provoca que las distinciones entre ambos tipos de posiciones, la complaciente y la vinculante, sean, a veces, muy nítidas y claras, pero otras veces no. Los trastornos alimentarios, como la bulimia, por ejemplo, que tienen que ver con la complacencia, suelen iniciarse en la etapa adolescente, lo que lleva a considerarlas desde una perspectiva evolutiva más que estructural; mientras que la agorafobia, que tiene que ver con el miedo a la pérdida del vínculo, la consideramos característica más bien de una etapa adulta. La vinculación basada en la complacencia suele dar origen a una dependencia emocional; en cambio, la sustentada en el sacrificio o cuidado de los demás, da origen a una vinculación oblativa. 

		  Regularse por los demás implica poner la propia valoración en otras manos, y por ende, intentar complacer, enajenándose en función de sus expectativas, o sacrificándose por ellos a fin de obtener su aprecio y correspondencia a cambio. Cuando esto no sucede, suele producirse una notable decepción que puede derivar fácilmente hacia la depresión, oculta, a veces, bajo diversos síntomas de carácter psicosomático. 

			2. El narcisismo plutocrático

			Relacionados con el fracaso en la consecución del reconocimiento espontáneo o con la integración social exitosa, se encuentra la alternativa narcisista, consistente en la cotización de la imagen en función de un valor añadido (riqueza, belleza, fama, etc.). La plutocracia, del griego πλουτος (plutos), «el gobierno de los ricos», intenta compensar los déficits personales con la adquisición de bienes apreciados socialmente. A falta de nobleza de estirpe o de méritos contraídos, una tercera alternativa para conseguir la exaltación frente al resto del mundo consiste en la distinción que procura la acumulación de los bienes materiales o sociales, que pueden dar lugar a la fama en círculos más próximos o lejanos o, incluso, virtuales («tanto tengo, tanto valgo»). Responde a la primera alternativa del dilema «tener o ser» (Fromm, 1995). 

			2.1. La modalidad material

			De este modo, los bienes materiales no solamente dan seguridad, sino también prestigio social y sirven para ensalzar a su poseedor: negocios, coches, casas, veleros, joyas, ropa de marca, etc. No siempre la riqueza ha acompañado a la nobleza, con frecuencia arruinada, dando lugar así a la aparición de una nueva casta, «los nuevos ricos», los cuales carecen de abolengo pero lo compensan con la posesión o adquisición de bienes que les permiten competir con los mejor situados socialmente. 

			Dos películas del mismo año, El lobo de Wall Street y La gran belleza (2013), describen, echando mano de grandes recursos audiovisuales, los excesos de la plutocracia. La primera se basa en la historia del corredor de bolsa neoyorquino Jordan Belfort, quien, afectado probablemente de affluenza, ya en los años 80, perseguía el sueño americano de enriquecimiento sin fin. Pronto aprendió que lo más importante no era obtener beneficios para sus clientes, sino ser ambicioso y ganar cuantiosas comisiones. Su enorme éxito y su fortuna le valió el mote de «el lobo de Wall Street». Dinero, poder, mujeres y drogas terminaron por dominar su vida y arruinar las de los demás. La segunda cuenta cómo el periodista Jep Gambardella ha seducido con su particular estilo a los habitantes de Roma durante décadas. El éxito de su única novela le ha mantenido, desde que la publicó en su juventud, en boca de todos los círculos sociales y culturales de la ciudad, y su lujosa vida está llena de admiradores que le siguen allá donde vaya. A Jep le encanta también el lujo, las fiestas, las mujeres… Considera que lo tiene todo, que no hay nada más que pueda pedir para ser feliz. Sin embargo, como reza la ficha de presentación de la película, al cumplir 65 años, Jep se encuentra de pronto atascado, sin saber qué hacer o cómo seguir viviendo. 

			Emily o el «glamour»

			Emily, una mujer de 42 años cuya historia se comenta ampliamente en una obra anterior (Villegas, 2013, pp. 134-141 y 417-433), divorciada y madre de dos hijas, vive en una pequeña ciudad de provincias, capital de comarca. En la actualidad tiene una nueva pareja. Se presenta en terapia con la siguiente demanda:

			Vengo porque no puedo continuar así; tengo que hacer un cambio en mi vida. Acabo de abrir un centro de estética y no me veo centrada para dirigirlo. Estoy dispersa, me falta decisión y creo que no saldré adelante; tengo mucha presión alrededor y poco a poco me voy cerrando. Durante muchos años trabajé de enfermera y, en el peor momento de la crisis económica, yo decido abrir un negocio; creo que me he precipitado. Decidí dejar enfermería porque quería trabajar en algo más glamuroso, relacionarme con gente de dinero, de apariencia buena; por eso mientras trabajaba de enfermera decidí estudiar esteticismo. 

			Hija única, criada prácticamente por sus abuelos, pues sus padres siempre habían estado ocupados en su negocio, levantado a base de mucho esfuerzo entre ambos, siente que estos no han tenido tiempo ni han sido cariñosos con ella, ya que el negocio era lo primero. Su padre le decía que el dinero lo pagaba todo y por eso se lo han dado todo a nivel material. La madre no quiso tener más hijos porque Emily era su niña y se mostraba muy posesiva con ella. 

			Aún hoy necesita mucho la aprobación de sus padres y depende de ellos a nivel económico. Los progenitores piensan que su hija solo sabe gastar dinero y que lo ha hecho todo mal en la vida. La tienen atrapada económicamente porque han avalado un crédito suyo para poner en marcha el centro, y a su madre esto le sirve a la perfección, porque así puede hacer con ella lo que quiera. Emily cree que tampoco ha ejercido de mamá porque su madre, como abuela, ha hecho ese rol con sus nietas: la madre dice que tiene tres hijas, ella y las dos nietas.

			En su juventud, con 19 años, conoce a su único novio, con el que se casa a los 22, después de tres años de relación. No se planteó si estaba o no enamorada. Lo que sí quería y le hacía ilusión era hacer una gran fiesta y ser el centro de atención de muchos invitados. A sus padres les parecía bien que se casara ya y tuviera hijos, pues es lo que tocaba. El matrimonio duró quince años y tuvieron dos hijas, de 13 y 11 en la actualidad. Mantuvo ese matrimonio por comodidad: no le faltaba de nada y podía vivir muy bien en una fantástica casa. Confiesa que ella no ha querido a nadie; solo los utilizaba para llenarse de ellos, pues se sentía vacía. A los dos años de casada tuvo un trastorno bulímico, que luego remitió al parir a las niñas. Pasó también un período de compras compulsivas de ropa y bolsos de lujo. 

			Se separó del marido porque conoció a un argentino meloso y dulce que le decía cosas bonitas, la halagaba, era cariñoso con ella y se dejó arrastrar por él; sentía que le llenaba todas las carencias que tenía con el marido, y duraron tres años. Ella tenía la autoestima tan baja que el argentino hizo que se sintiera superior a él. 

			En la actualidad, sale con Tom y busca la estabilidad económica, poder tener su casa y su familia, ya que ahora vive en un piso propiedad de los padres. Desea tener con él una casita fuera del pueblo, y salir del cotilleo que les rodea. Reconoce que se ha encerrado mucho en la relación con Tom, pues se ha fusionado con él y hace lo que este quiere. Él le ha dicho varias veces que es una niña de papá y que lo único que busca es un millonario que le pague todo; que es una egoísta y que solo piensa en ella.

			La ilusión de su vida pasa por tener un negocio y sentirse realizada, para tener mucho dinero, poder gastarlo en ropa y caprichos y demostrarles a los demás que es muy válida, pues así la valorarán más y hablarán bien de ella. Quería que la gente la admirara y por ello inauguró el SPA por todo lo alto, contratando a una agencia de publicidad para celebrar el evento, con el mejor catering de la ciudad, al que asistieron 300 personas de las cuales, actualmente, ninguna acude al centro como clienta. Se gastó mucho dinero en sus instalaciones sin pedir consejo a nadie; solo quería montar algo a lo grande para que la gente la admirara, pero ahora reconoce que fue un error, porque no tiene ni idea del sector de la estética; su ambición consistía en ser directora, sin tener conocimientos para ello. 

			Siempre ha creído que cuanto más se tiene más se vale, y ahora se cuestiona esta construcción de la vida y, por ello, entra en crisis. Ha tenido adicción a todo: a las compras, a las parejas, a sus padres. Cree que transmite una imagen de seguridad a la gente, de «mujer 10», porque es mona, viste bien y tiene un negocio, pero se da cuenta en terapia de que todo es una fachada. 

			EMILY: Siempre he pensado que si me admiraban, valía más. Yo he buscado que me admiraran.

			Aunque hemos puesto el acento en la acumulación de bienes materiales en el caso de Emily, está claro que en él coinciden también aspectos de prestigio social que se combinan de forma inextricable bajo el concepto de glamour, que para otras personas puede consistir en fama, éxito o reconocimiento social, aunque sea acumulando amigos a través de Facebook.

			2.2. La modalidad social

			Otra forma de compensar el déficit de méritos personales es rodeándose de personas o contextos que mejoren el prestigio social como por contagio. «Quien a buen árbol se arrima, buena sombra le cobija.» Incluso los reyes más absolutistas necesitan hacerse acompañar de una corte de nobles que exalten su realeza. Este tipo de personalidades se jactan de su círculo de amistades, de sus contactos con personas famosas o influyentes, o de sus relaciones amorosas con personas de destacado atractivo, que ostentan como un trofeo. Conocen a medio mundo y alardean de los contactos con profesionales de alto prestigio o políticos influyentes. En el mundo periodístico algunos se especializan en fisgonear en los entresijos de la realeza o en las intimidades de los famosos. Olvidan que «aunque la mona se vista de seda, mona se queda». El caso que proponemos como ejemplo, sigue la lógica de una identificación vicaria: brillo si me mimetizo a través de la relación con alguien que tenga luz propia. A diferencia de la persona dependiente emocional, que refleja la luz del otro (se vuelve selenita), el plutócrata social se identifica con ella.

			Aunque la mona se vista de seda…

			Ricardo, de 30 años, vive con sus padres, es arquitecto y trabaja como tal. Acude a terapia porque nada lo ilusiona desde que terminó, hace un año, la relación con Daniel, su expareja: «Es que no me siento ni bien ni mal, las cosas ni me afectan ni me hacen estar bien». No obstante, aunque la relación haya terminado mal, Ricardo sigue teniendo la esperanza de volver a estar con él. 

			Se percibe más bien como un niño que como un hombre; por ejemplo, no toma café ni fuma, porque no es lo suficientemente hombre como para hacerlo; no se pone gafas de sol porque, si lo hiciera, se sentiría como si estuviera disfrazado de hombre: «Con las gafas de sol me sentiría incómodo, sería como un niño que juega a ser adulto, y esto la gente lo notaría». Desde la adolescencia, vive la fantasía de que un día tendrá un piso bonito, una pareja que le guste y un buen trabajo estable, pero ya ha cumplido 30 años y no ha conseguido nada de esto. 

			Se ve feo, poco masculino y poco atractivo. Comenta que cuando encontró a su expareja pensaba que se trataba del hombre perfecto que tanto había soñado: atractivo, guapo y masculino. La relación duró ocho meses y la vivieron a distancia, porque Ricardo vivía en Londres en esa época y Daniel, su pareja, en París. Se conocieron a través de un chat y el primer encuentro fue en la capital francesa. Ricardo explica que en los primeros tres meses la relación iba muy bien y se veían dos veces al mes: «Él era muy atento conmigo, me quería, me decía cosas bonitas, decía que me amaba». Ricardo había empezado a sentirse seguro y atractivo: «Como él era guapo, yo también me sentía guapo; como él era masculino, yo también me sentía masculino». Pasados los tres meses, las cosas dejaron de ser igual. Daniel empezó a distanciarse y, según Ricardo, cambió muchísimo: «Se volvió agresivo, mentiroso, manipulador». Cuando la relación terminó, Ricardo perdió toda la ilusión y toda la seguridad que aquella le había dado. Reconoce estar muy enganchado a la relación, sobre todo durante el primer período, y se ha creado la fantasía de que un día Daniel volverá con él: 

			Es verdad, yo he estado un año pensando en los primeros tres meses vividos con él, porque esto me hacía estar bien. Todavía me cuesta pensar que las cosas no puedan cambiar, que él no volverá y no será todo como antes, todo perfecto. Es así, yo vivo mucho en la fantasía. Llevo no sé cuántos meses con la idea de que me quiero ir de casa, pero todavía no me he ido, porque estoy esperando el piso perfecto. Tiene que ser céntrico, con tiendas, bares, pero no debe ser ruidoso ni estar muy lejos de mis amigos para que yo los pueda invitar a mis fiestas, que haré los fines de semana. Debe tener una terraza bonita y no debe ser caro, porque en este momento no me puedo permitir muchos gastos. 

			Todo esto lo hace porque, ya que no se gusta a sí mismo, al menos quiere que guste su piso. Además, intenta que este parezca el de un chico moderno, para que los demás piensen que lo es, aunque él no lo crea así. No dice que se vea como el mejor, pero comprarse cosas bonitas hace que se sienta seguro:

			Si decido organizar algo, tiene que estar todo perfecto, o los demás se darán cuenta de quién soy realmente. El más bajito, el más feo, el más sencillo… Cuando me compré un perro, me compré el más bonito según mis posibilidades, así como el coche y la moto; es como si yo me sintiera menos, y de esta manera me siento más. 

			Lo mismo pasó con sus padres: reformó todo el piso donde ellos vivían para que cuando vinieran sus amigos pudieran ver que sus padres eran modernos y no humildes y sencillos: 

			Es que yo nunca quería que vinieran mis amigos a casa de mis padres; luego, cuando reformé el piso, los invitaba para que vieran que mis padres eran modernos. 

			Cuando era pequeño, Ricardo estaba muy unido a su madre. La veía como la más guapa e inteligente del mundo; sin embargo, cuando empezó a cursar el bachillerato, ella tuvo que ponerse a trabajar para poder pagarle los estudios. Era modista, pero no encontró empleo de lo suyo, por lo que tuvo que conformarse con ir a limpiar casas. Para Ricardo esto representó un shock tremendo, no siendo capaz de valorar el gesto de su madre, a la que veía como una mujer de la limpieza. Desde aquel momento, dejó de ser la mamá más guapa e inteligente del mundo y la relación con ella cambió mucho. Ahora él la crítica siempre y le dice lo que tiene que hacer. Si ella se ofende, nunca le pide perdón, porque sabe que se le pasará. Nunca ha hablado con su madre de aquel acontecimiento que tanto daño le hizo, y cree que un día todo esto se arreglará y volverá a tener una buena relación con ella, como cuando era pequeño. 

			2.3. La modalidad virtual

			La «Barbie» humana

			Otras personas buscan una personalidad virtual con la que identificarse, bebiendo de su inspiración y mimetizando sus atributos, como una «Barbie humana», a fin de hacer aceptable su propia imagen. Con frecuencia, la prosecución de esta imagen está ligada a restricciones alimentarias.

			Valeria Lukyanova, modelo ucraniana conocida como «la Barbie humana» por presentar un aspecto mimético al de la famosa muñeca, ha revelado que se está preparando para vivir únicamente de luz y aire. La joven, de 23 años, ha admitido el uso de la cirugía plástica y de Photoshop para cultivar su aspecto de muñeca, aunque su diminuta cintura también podría ser el resultado de no comer durante muchos días: «En las últimas semanas no he tenido hambre en absoluto, estoy esperando a la última etapa antes de que pueda subsistir de aire y luz». Lukyanova afirmó que se está convirtiendo al «Respiracionismo», una secta que cree que el agua y la comida no son necesarias para la supervivencia humana. No es la primera vez que hace extravagantes declaraciones de este tipo. Afirma, de modo insistente, que ella es una maestra espiritual y que puede hablar con los extraterrestres a través de la luz; también piensa que es de otro planeta.

			Arashi

			Existen motivaciones que escapan, al menos en lo inmediato, a la interacción con los demás, y se despliegan en el ámbito de lo imaginario en consonancia con la representación que cada uno tiene de sí mismo. En esa representación cuenta mucho, casi siempre, la imagen que queremos dar externamente para agradar a los demás en general, o a alguien en particular, motivación que podemos entender desde una regulación socionómica complaciente.

			A veces se llega a crear una identidad sustitutoria, en particular a través de las redes sociales, identificándose con algún personaje real o ficticio o suplantando su personalidad. Es una forma de adquirir por usurpación un prestigio que cotice.

			Mónica, de 28 años, acude a terapia a causa de una depresión que la mantiene aislada de la familia y de sus amistades, en un estado prenómico en el que ni siquiera se cuida de la comida ni del aseo. Se hace llamar «Arashi», por identificación con un personaje femenino de un cómic manga, y se dedica, cuando está mejor de ánimo, a la difusión de la cultura japonesa (lengua, gastronomía, mangas, etc.) entre su círculo de influencia. Huyó de su familia de origen porque le parecían demasiado provincianos, y se vino a Barcelona para entrar en el mundo ideal del manga.

			TERAPEUTA: ¿De dónde te viene este sobrenombre?

			MÓNICA: ¿Arashi? ¡Uff! De cuando tenía 12 o 13 años, de un personaje de manga, que me gustaba mucho: era una chica fuerte, con el pelo largo. Yo por aquel entonces llevaba el pelo negro y largo. Era súper dura y el nombre significa «tempestad». A mí me gustaba el nombre y cómo era. Le sale una espada de la mano, y participa en la guerra apocalíptica para salvar a los humanos. Es una sacerdotisa del templo. Y bien, también era la relación que más me gustaba del manga. Era muy seria y muy profesional y tal. Y que el típico chico que hace las bromas se enamoraba de ella y me gustaba esta historia de amor entre opuestos.

			3. Socionomía complaciente

			La complacencia como estrategia para asegurarse la aceptación de los demás se manifiesta de múltiples maneras ya desde la adolescencia. El autor de estas líneas recuerda todavía vivamente cómo a los 13 años intentó convertirse en un «bufón» gracioso para conseguir ser admitido en el grupo de los coetáneos, dado que no lo conseguía por sus habilidades poco competitivas en el mundo de los deportes, ni en el de las chicas. En términos actuales podría haber sido etiquetado como un «nerd» (o sea, un empollón con gafas). Desde este punto de vista se puede decir que la complacencia, como estrategia, no tiene sexo. Sin embargo, a lo largo del tiempo suele convertirse en la preferida por las mujeres, al menos para acceder más fácilmente a establecer las bases de la vinculación amorosa. Las mujeres, según escriben Lameiras et al. (2012): 

			seguimos construyendo nuestra identidad en un marco de fuertes necesidades de vinculación y de alta dependencia afectiva. Esta estructura, que se forja desde las normas socioculturales todavía imperantes, nos hace especialmente vulnerables en el espacio relacional, al que nos enfrentamos con la desprotección que impone nuestras necesidades afectivas y la pervivencia de mitos y falsas creencias sobre el amor y las relaciones sexuales que nos impide desplegar las necesarias alertas. 

			De este modo, la identidad y el valor personal entran en el peligroso juego de la «bolsa de valores», cuya cotización es totalmente variable puesto que no se evalúa el valor intrínseco del objeto, sino el de cotización, que está siempre fuera del propio control, lo que lo hace doblemente enajenado: primero, por el hecho de convertir un sujeto en objeto; segundo, por hacer depender su valor del deseo del otro, lo que relega a la utilización de la seducción como principal arsenal. Los testimonios de anoréxicas, recogidos por De Clercq (1990, 1995), lo dejan muy claro: 

			De mi madre había heredado un modelo femenino basado en la seducción. Me había enseñado que así se puede obtener todo. Muy a pesar mío he asimilado de ella este tipo de comportamiento, pero al contrario de mi madre no consigo defenderme de las consecuencias negativas de este comportamiento y, en consecuencia, me ofrezco a mi prójimo para obtener cualquier tipo de gratificación; me vuelvo prisionera del otro; no experimento ningún placer en la relación; si llego a sentir un sentimiento auténtico la conciencia de haber seducido al otro para usarlo me hunde en la culpa más absoluta. A continuación para salvar al otro de mí anulo mis necesidades.

			La búsqueda desesperada de un lugar en el mundo, de una aceptación o reconocimiento social, afecta de manera diversa a las personas según su momento evolutivo, sus circunstancias vitales y sociales, y su identificación con un determinado rol. La cuestión de la identidad social empieza a constituirse en la adolescencia y suele presentar, como hemos comentado, algunas variedades relativas al género. Así por ejemplo, para las chicas, aunque no exclusivamente, sus dificultades suelen plantearse en la dimensión relacional, donde predomina la regulación complaciente a fin de gustar y ser aceptadas. Algunas chicas, en particular, ven un criterio de valor personal en las señales de aprobación que reciben de sus compañeras o de algún chico en relación a su sex appeal: llegar a ser sexualmente atractivas se convierte para ellas en la razón de su propio ser, hasta el punto de querer modificar la propia imagen por considerarla poco atractiva (dismorfofobia). Gustar a su marido, David Beckham, es el argumento esgrimido por Victoria, la ex Spice girl, para rellenarse de silicona los labios, adelgazar peligrosamente o aumentar el tamaño de los pechos. 

			3.1. Dismorfofobia

			La película coreana Time se plantea esta temática relativa a la socionomía complaciente, tan habitual en nuestros días, referente al cambio de imagen. La pareja femenina piensa que su cara es aburrida para su novio y ya no le gustará, y decide por su cuenta ir a un cirujano plástico para cambiársela sin que él lo sepa, lo que dará lugar a la prosecución del argumento, donde ella desaparece de improviso durante un largo período hasta que, en un reencuentro casual, llegan a entrecruzarse sin que él la reconozca de lo cambiada que está, causando, naturalmente, una fuerte decepción en ella. 

			La mujer gato

			La cirugía plástica y la industria cosmética han encontrado un auténtico filón en esta necesidad patológica de cambiar la imagen, sobre todo entre la población femenina, pero también entre la masculina, a fin de hacerla más aceptable a los ojos de los demás: pechos, muslos, nalgas, vientre, labios, ojos, narices, arrugas… Algunas mujeres, en esa búsqueda implacable para «mejorar» su imagen, han corrido riesgos innecesarios, como corroboran los casos de muerte en el postoperatorio después de someterse a cambios estéticos. 

			La millonaria Jocelyn Wildenstein, más conocida como «la mujer gato» por sus rasgos felinos, es señalada a sus 73 años como ejemplo de los horrores de la cirugía estética. A lo largo de su vida, Jocelyn se ha gastado cerca de cuatro millones de dólares en cirugía estética que incluyen: siete liftings, múltiples rinoplastias, implantes de pómulos, pechos, glúteos, colágeno en los labios, y todo lo que se puedan imaginar. En 1999 tras separarse de su marido, el súper millonario Alec Wildenstein, Jocelyn le pidió a un cirujano que moldeara su rostro como el de un felino exótico, precisamente porque su «ex» adoraba estos animales. Pero la pareja nunca se reconcilió y Alec murió en 2008, víctima de un cáncer fulminante, sin volver a arrullar a su gato.

			3.2. Trastornos alimentarios

			Tanto la dismorfofobia como los trastornos alimentarios, tales como la anorexia purgativa o la bulimia, tienen en común la preocupación por la imagen. La diferencia, dentro de esta «comunalidad», estriba en la utilización de los medios, que en la dismorfofobia suele llevarse a cabo a través de intervenciones externas sobre el cuerpo, mientras que en los trastornos alimentarios se caracteriza por la restricción o purgación en la alimentación. Naturalmente, nada impide que se puedan mezclar en distintas proporciones ambos ingredientes, dando lugar a distintas combinaciones. 

			Los desastrosos efectos que las prácticas restrictivas y purgativas pueden llegar a tener sobre el organismo han sido ampliamente descritos y no podemos repetirlos aquí. Quien desee informarse al respecto puede consultar la bibliografía especializada sobre el asunto. El testimonio de Espido Freire (2014) que reproducimos a continuación resulta suficientemente significativo:

			El peor de mis miedos, cuando estaba enferma, era morirme gorda, y estuve a punto de conseguirlo a base de diuréticos, laxantes y pastillas, sin lograr nada, salvo torturar mi pobre cuerpo. Me deshidraté y tuvieron que internarme. Mi orina se había vuelto verdosa y mi piel amarilla. No podía entender cómo era que engordaba comiendo 800 calorías al día, ni una más. Estuve internada mes y medio, y tuvieron que someterme a diálisis, una de las peores experiencias de mi vida. Solo tenía 19 años.

			A qué lógica responde todo este comportamiento es algo que habitualmente escapa a los pacientes, familiares, educadores e incluso a algunos de los profesionales de la asistencia primaria o a los especialistas con los que se consulta al detectar los primeros síntomas. Por eso resulta tan importante poder comprender los significados que se ocultan bajo esta sintomatología tan aparatosa. Los testimonios de los propios pacientes suelen representar al final la mejor guía para llegar a su entendimiento.

			Pinchar el globo

			El siguiente caso que mostramos, extraído de un artículo de Pilar Mallor (2004), describe de primera mano la experiencia de un trastorno alimentario, a través de un escrito de una paciente a la que hemos llamado «Xenia».

			El origen del problema lo desconozco y quizás no sea lo más importante. Seguramente no sea uno, sino varios factores los que me condujeron a pensar, sentir y actuar como lo hacía. Quizás tuvo algo que ver con la represión. Evitar expresar lo que uno siente y piensa, por miedo a no sé exactamente qué, puede crear mucho conflicto. 

			Partía de una autoestima bajísima y como consecuencia de ello, me validaba a través de elementos externos, ya fuera por medio de retos o bien de la opinión de terceras personas hacia mí. Esta situación se mantuvo durante bastante tiempo e iba supliendo esta carencia interna, marcándome objetivos; si los conseguía, era buena, si no lo hacía, era mala. También ocurría con la gente, tenía que mantener constantemente la imagen que los demás querían tener de mí, ser la chica perfecta para ellos, estar pendiente de la voluntad de los demás, intentar agradarles, aunque todo ello supusiera mucha presión para mí. 

			No sé si como origen o consecuencia de esto, yo era una persona hiperperfeccionista y eso me llevaba muchas veces a la frustración, cuando ves que no puedes alcanzar el ideal que tú mismo has creado y que es inviable y estúpido y cuando además ese ideal obedece a las necesidades de los demás y no a las propias, empieza a quemarte algo por dentro, difícil de sofocar, una rabia que consume y que yo sacaba con los prontos que tenía con mis padres, pensando ellos, que eran causa de una típica etapa adolescente de rebeldía. Todavía no era evidente del todo el trastorno alimentario a nivel de conducta, pero ya se cocía… Yo no era rebelde, no hacía nada que pudiera llamar la atención, sacaba buenas notas, no fumaba, no bebía, no salía por las noches, no hacía novillos en el colegio, no hacía nada de lo que hace un adolescente para rebelarse contra la autoridad de los padres, profesores o adultos en general. Nada llamaba la atención en mí, no hacía nada para reafirmar mi identidad, para decir: «aquí estoy». 

			Mi problema de alimentación empezó con un dolor de estómago que al principio fue cierto, pero que después fue la excusa ideal para no comer como lo hacía antes, es decir, para evitar alimentos prohibidos. Creo que fue mi forma de rebelarme, porque cuanto más se enfadaba mi madre, más se agudizaba el problema. Con este comportamiento conseguía captar la atención de mis padres, sin necesidad de ser una «niña mala» y tenía un mayor control sobre las cosas, ya que no podía dominar esa timidez que tanto me molestaba. Con los prontos y las ingestas compulsivas, conseguía calmar ese sentimiento de culpa al que te lleva la frustración por no conseguir tus ideales. 

			Creo que este esquema de pensamiento se creó por varios motivos: un cole de niñas buenas o malas, un grupo de amigas cerrado formado por chicas modositas que se mantuvo hasta que vine a vivir a Barcelona, luego el vivir en una ciudad pequeña donde prima la imagen que das a los demás, por encima de lo que eres, donde no existe el anonimato porque todo el mundo te conoce, preocupándote de que no te critiquen ni te compadezcan y de intentar ser la niña perfecta que tus padres desean y esperan y no defraudarlos (como si los hijos tuviésemos que estar a la altura de las expectativas que los padres han creado para nosotros). A partir de venir a Barcelona hay muchos cambios, pero yo sigo siendo la misma, me amoldo a lo que mi nuevo grupo me exige o pienso que me exige. Para conseguir que me acepten tenía que ser como los componentes del nuevo grupo, siempre buscando figuras que me validaran, agudizándose así el problema alimentario, aunque nunca llegando a extremos, seguramente por mi aprensión a las enfermedades y porque me desahogaba compulsivamente por medio de otros canales, como el alcohol (olvidándome de lo que me pasaba o sintiéndome así más rebelde, desinhibiéndome y siendo más divertida y habladora, venciendo así mi timidez y gustando más a la gente). Cada vez voy restringiendo más mi identidad y van apareciendo más pensamientos todo-nada, y conductas muy extremas, o me atraco o no como nada; o salgo y no bebo nada o acabo arrastrándome borracha por el bar; en el sexo o soy la virgen María o me enrollo con cualquiera. Me empiezo a sentir fea y mi autoestima es bajísima durante muchas épocas, coincidiendo habitualmente con mi control de la comida, cuanto mayor control, es decir, menos como, mejor me siento. 

			Los sentimientos que más predominan en esta época son los de culpabilidad, impotencia por la imposibilidad de llevar las riendas de mi vida: estudiar y no aprobar, no ser capaz de expresar mis emociones ni sentimientos, en definitiva, tragar con demasiadas cosas. Es una época de confusión, de vivir rápidamente sin plantearme que tengo un problema, porque la situación todavía era sostenible, el entorno me hinchaba ese globo que era mi autoestima y que yo no sabía hinchar por mí misma. Y lo peor viene cuando el globo se deshincha o lo pinchan directamente porque entonces caes en un pozo de desesperación. Lo único que me hacía salir de allí, era proponerme retos difíciles y conseguirlos para aumentar mi valía personal, al menos eso dependía de mí y no de los demás, pero con ello tampoco solucionaba el problema, sabía que tenía que buscar ayuda pues la situación duraba ya varios años y yo me sentía incapaz de vencerla. 

			Ahora, después de un tiempo de terapia, me siento parcialmente otra persona, me acuerdo de todo mi pasado, pero no me reconozco, ni siquiera cuando escribo estas líneas y eso que todavía queda mucho camino por andar.

			4. Socionomía vinculante

			La socionomía vinculante estrecha el foco de atención a las relaciones más íntimas, a diferencia de la socionomía complaciente, que lo que busca es agradar al mayor número de personas posible. Naturalmente, nada impide que haya intersecciones entre ambas modalidades de relación, dando lugar a relaciones mixtas en diversas combinaciones. En la socionomía vinculante el nexo entre personas está constituido por el amor. De ahí que se hable de los vínculos del amor y que el símbolo de la unión esponsal sea el anillo de prometidos. Aunque el prototipo del amor sea el enamoramiento, no tiene la exclusiva ni es necesariamente el más firme o estable, como demuestra de forma palmaria el número creciente de rupturas, separaciones y divorcios. Existen muchos otros tipos de amor, además del esponsal: hijos, padres, hermanos, amistades muy íntimas, etc. Todos ellos son capaces de crear vínculos donde, con frecuencia, las personas se pueden sentir atrapadas.

			La araña atrapada en su tela 

			Helena, mujer de casi 60 años, madre de tres hijos y abuela de cinco nietos, pide ayuda terapéutica por un síntoma muy frecuente en los trastornos de ansiedad socionómica: el miedo a coger el avión. En la primera entrevista habla sin interrupción durante casi toda la hora, describiendo un mundo relacional muy complejo, constituido por cinco generaciones. El abuelo, que había desheredado al hijo (el padre de la paciente) nombrándola a ella su heredera. El padre, que se había separado de la madre, la cual consideraba a su hija cuando esta tenía 9 años (la paciente), culpable de la separación. El marido, que se había dedicado a la administración de los bienes heredados por la esposa (la paciente), también él en relación muy conflictiva con su padre. Tres hijos, el primero de los cuales se casó muy joven con una chica embarazada cuyos padres tuvieron que ayudarlos para comprar una casa y tener el niño, y otros dos nacidos sucesivamente. Y una segunda hija, también casada y madre poco cuidadosa de los dos niños nacidos en el matrimonio.

			Al inicio de la terapia, la paciente vive con el marido, la madre de 80 años, una antigua sirvienta de 93 que había hecho de «tata» de él, y el tercero de los hijos, todavía soltero. Helena se casó con la idea de poder vivir independiente de la familia de origen, pero el marido creyó hacer un buen negocio al aceptar compartir la casa con la suegra, un piso de más de cuatrocientos metros cuadrados, ahorrándose de este modo el coste de una compra o de un alquiler. Con lo cual Helena, hija única, no ha salido nunca de casa, y en este momento se encuentra atrapada en los lazos de deuda, culpa, protección y deber con la madre, la «tata», el marido, los hijos y los nietos, vínculos que con el tiempo se han ido volviendo cada vez más pesados y sofocantes. Y lo peor de todo es que la paciente no ve otra salida que la propia muerte o la de la madre. Al final de la sesión, la paciente pregunta al terapeuta qué representación se ha podido hacer a partir de lo que le ha contado de su problema y de su historia, y este, mirando el conjunto de las flechas cruzadas sobre el dibujo de tan complejísimo genograma, responde espontáneamente: 

			TERAPEUTA: No puedo ver otra cosa que una telaraña. 

			HELENA: Y yo, ¿dónde me encuentro? 

			T.: Usted se encuentra en el medio, como la araña. La araña que teje y mantiene los hilos unidos. 

			H.: Entonces, si estoy atrapada en la telaraña no puedo volar; ¿qué tengo que hacer para poder volar? 

			T.: Para volar, la araña tiene que recoger todos los hilos sobre sí misma, replegándose hasta convertirse en una larva u oruga y, después de un proceso de metamorfosis que transforme los vínculos de deuda, culpabilidad, protección y deber en vínculos de cariño, respeto y desapego, convertirse en una mariposa que pueda volar libremente. 

			Además del hecho de que esta paciente, después de un año de terapia, pudo por fin hacer dos viajes en avión, lo que interesa subrayar aquí es la situación de atrapamiento en la cual se hallan frecuentemente las personas respecto a las relaciones más cercanas, que corresponden a la socionomía vinculante. Dentro de esta distinguimos dos modalidades de atrapamiento: la dependiente y la oblativa, que pasamos a desarrollar a continuación.

			4.1. La modalidad dependiente en la socionomía vinculante 

			La modalidad dependiente obedece a una necesidad fusional en las relaciones para llegar a sentirse uno mismo. En términos metafóricos hemos denominado a las personas que presentan esta necesidad «selenitas», como los habitantes de un satélite, en este caso la Luna, cuyo brillo es puro reflejo del otro (el Sol), ya que no pueden dejar de depender de él. Esto se evidencia de forma particular en el caso de la dependencia emocional; pero el atrapamiento vincular también se pone de manifiesto en la agorafobia, donde la persona ha renunciado a la vida pública (el ágora, la plaza) para recluirse en la vida doméstica, puesto que las vive como antagónicas. El vínculo relacional que se intenta proteger puede ser el de la pareja, pero por extensión cabe ampliarlo a todo el ámbito familiar (padres, hijos, etc.).

			4.1.1. Dependencia emocional

			Susana, una mujer divorciada de 35 años, mantiene ahora una relación con un hombre al que conoció hace ya un año, y llevan un mes conviviendo juntos. Entre medias de esta relación y el divorcio vivió un «amor platónico» que duró ocho meses.

			Desde que conoce a este chico ha tenido que acudir varias veces a urgencias por ataques de angustia, desde donde la derivan a un tratamiento psicológico. Se presenta con un aspecto muy deteriorado, llorando desconsoladamente y diciendo que no sabe por dónde tirar. Ha perdido la autoestima y ha dejado de creer en sí misma. Por las mañanas no tiene ganas de despertarse. 

			PACIENTE: Estoy hundida, con angustia, no puedo comer, no duermo, no presto atención en el trabajo. Mi mundo gira a su alrededor porque no le quiero perder. Me lo callo todo y voy tragando; por la mañana no tengo ganas de despertarme, ni de ir al trabajo. Solo pienso en cómo se levantará él o si me hará caso hoy… Ya me lo dice mucha gente, que es como si lo tuviera endiosado, como si fuera un Dios para mí. Lo tengo en un pedestal, pero ahora me estoy dando cuenta de que realmente no es tan encantador como parecía al principio, aunque lo tengo endiosado, una dependencia muy grande de él.

			El resumen de esta primera sesión se puede sintetizar en la siguiente frase: «Estoy enamorada de un hombre que me maltrata y yo sigo desviviéndome y anulándome para hacerle feliz».

			Susana se dejó seducir por su espíritu aventurero, vitalista, y por las cosas que hace, como trabajar en cine. Le atrae su físico. Pero ahora, después de un mes de convivencia, se da cuenta de que no es tan aventurero como creía, de lo diferente que es ahora de cuando lo conoció, de lo poco que hace respecto a lo que pensaba. En la actualidad no trabaja ni tampoco busca trabajo. Los primeros meses de relación la llevaba a todas partes, le organizaba viajes, cenas sorpresa, conciertos, teatro, salían los fines de semana… Se compenetraban bien desde el punto de vista sexual. Luego todo cayó en picado. Él consiguió que ella le comprara un cortijo en Andalucía y le mantuviera con su dinero, y a continuación se desentendió de ella. 

			No coinciden en los valores fundamentales. Ella es amante de sus amistades, de su familia y de la vida. Él no quiere conocer ni a sus amistades ni a su familia. Ella se somete a todo lo que le pide él, hasta el punto de dejar de ver a sus amigos y apenas a su familia. Siente que ha dejado de ser ella. Ahora no propone iniciativas porque él siempre les da la vuelta. Sus mensajes ambivalentes la han hundido en una depresión. Ya no sabe qué tiene que hacer para que las cosas vuelvan a ser como antes. 

			SUSANA: Él dice que yo no respeto su manera de ser. El otro día me dejó una nota escrita donde decía que me amaba, que quería cuidar de mí, a su manera. Esta nota me dio mucho que pensar, porque a lo mejor «su manera» no es la que yo necesito o con la que me gustaría que me cuidase. Me siento muy sola, que no hago muchas cosas que podría hacer sola o con él. O pasárnoslo bien juntos. He llegado a pensar que si no tuviéramos el cortijo, no estaríamos viviendo juntos, y esto me da mucha pena, porque sé que estamos viviendo juntos por el tema del dinero [silencio]. Pensar esto ya sé que es muy duro, pero sé que es así [silencio y llanto], es así. Pero como él no hace nada en todo el día, porque no trabaja, y se agobia, ahora se va a hacer obras al cortijo, porque sabe que aquí no hace nada. Y luego está el tema de los porros…

			Una muestra de este tipo de comportamiento en el que él no la toma en cuenta para nada y ella, en cambio, supedita su vida a la de él, la podemos ver reflejada en esta situación cotidiana:

			S.: Este viernes le mandé un mensaje, diciendo que le invitaba a comer al restaurante que a él más le gusta, y como yo no trabajo los viernes por la tarde, podríamos ir luego a dar una vuelta. Pero me contestó diciendo que estaba bebiendo unas cervezas con sus colegas y que ya me diría alguna cosa. Como no me decía nada le llamé hacia las 14:30 h [llora amargamente] y me respondió que era una impertinente y que esperara a que me llamara él. Yo me quedé esperando en el despacho hasta las 18 h, sin saber nada más de él, y cuando volví a llamarle me dijo que le había fastidiado la tarde, y que ya hablaríamos en casa. 

			Seguramente, al lector le pueden resonar en este caso actitudes de dominio, sumisión y aprovechamiento egoísta de la parte dominante, que vimos a propósito de Elizabeth, la protagonista de Nueve semanas y media. Cambiando lo que haya que cambiar y adaptándonos a las circunstancias más o menos graves de cada caso, el esquema es siempre el mismo: un narcisista seduce a una mujer con baja autoestima, la cual lo «endiosa» para después depender de él, que se aprovecha de ella para sus fines. No es de esperar que el narcisista quiera cambiar; será la contraparte dependiente quien deba plantearse el porqué de su dependencia. 

			4.1.2. Agorafobia

			Hay personas que necesitan del vínculo para existir, como las dependientes (que hemos descrito en el apartado anterior), y otras que viven el vínculo como un atrapamiento, que son las agorafóbicas. Las primeras, desaparecen en la fusión de las relaciones íntimas, en la confusión del amor; las segundas, mueren literalmente desde el punto de vista social, desarrollando una agorafobia, miedo a su expansión en el espacio público; no hay espacio para ellas en el mundo social, el mundo privado sustituye al público, y el mundo doméstico reemplaza al social. Encerradas en casa, estas personas pueden vivir durante años sin salir nunca más allá de las inmediaciones del hogar, o hacerlo solamente acompañadas, dedicadas en cuerpo y alma al cuidado de los suyos. El motivo puede ser la imposibilidad de alejarse de una relación demasiado estrecha, con los padres o los hijos, pero sobre todo con la pareja. Víctimas de una idea equivocada del amor, estas personas pueden permanecer atrapadas en una relación durante años, sacrificadas en aras de la unión. El caso que presentamos manifiesta su conflicto vincular, particularmente con la figura paterna, a propósito del cual se despliega la sintomatología agorafóbica. 

			La llave en la puerta

			A la protagonista de esta historia la denominaremos «Atenea», en referencia al nombre de la diosa, caracterizada por el rol arquetípico de «hija del padre», dado el papel determinante que juega en el caso de nuestra paciente la relación protectora con él, tal como ponen de manifiesto sus propias declaraciones:

			Yo sé que si algún día mi padre se queda solo, la única que lo va a cuidar voy a ser yo; además, no solo lo sé yo; lo sabe mi madre y lo sabe todo el mundo; me supone otra nueva carga de responsabilidad el pensar que mi padre, si está mayor y tiene su casa, yo lo cuidaré; pero si se queda sin casa, yo sé que va a tener que venir a la mía; entonces voy a estar toda mi vida que no voy a tener ni mi casa ni mi espacio. Yo siempre pido que si se tiene que morir alguno de mis padres, se muera primero él. Porque es que mi padre no sabe vivir sin mi madre; después porque yo a mi padre siempre lo he tenido más como un hijo que como a un padre. Siempre lo he protegido, lo he defendido, lo he excusado. Cuando era pequeña, mi madre me decía: «Vete a la plaza y mira a ver si tu padre está en el bar». Mi padre nunca se ha emborrachado, pero mi madre estaba obsesionada. Yo llegaba a casa y le decía: «Mamá, no está», pero sí que estaba… Mi padre es como un niño grande; es muy afectuoso, tiene mucha capacidad de cariño, de querer mucho a las personas, de entregarse, me da mucho miedo por él. Mi padre y yo hemos sido cómplices, siempre nos hemos enfrentado juntos a los problemas. Mi padre y yo siempre hemos estado reclamando a mi madre. El problema de mi casa es el problema familiar. Me he aliado con mi padre; tenemos una relación muy especial. Por ejemplo, hoy no me daría tiempo de ir a comer; mi padre me pide que suba un momento, aunque sea cinco minutos, porque «si faltas tú…». Necesita verme. Sabe que me tiene para todo, que conmigo o en mí siempre se ha apoyado, siempre le he dado la razón, aunque no la tuviera. Supongo que él cuenta conmigo. 

			La sintomatología específica que presenta Atenea es la característica de la agorafobia: dificultad de salir fuera del ámbito familiar, en este caso, el pueblo donde vive y trabaja, sin ir acompañada por alguna persona de confianza. Los primeros síntomas se presentaron de una forma muy dramática, como reacciones de pánico, acompañadas de un agarrotamiento muscular característico que la retuvo inmóvil, paralizada durante unos minutos, en la escalera de la oficina del notario un día que iba a firmar unas escrituras de un terreno destinado a construirse una casa. Esta reacción representaba de modo muy gráfico la problemática de Atenea: la dificultad de independizarse de los lazos familiares, de conseguir su propio espacio personal, simbolizado por la casa. De ahí sus temores a quedarse sin casa, o a que su padre pueda verse solo en la calle, porque en tal circunstancia ella debería acogerlo en su futuro hogar, que está intentando construir en el terreno que adquirió hace algún tiempo y que solo existe por ahora en los planos del arquitecto.

			ATENEA: Y ¿qué tengo que hacer?

			TERAPEUTA: Pues llegar a florecer; no tener vergüenza de florecer. Te da miedo florecer.

			A.: Es que florecer significa irme de mi casa y no saber nada de ellos y tener un poco más de dinero para comprarme lo que quisiera y enamorarme. Poder decidir yo; porque siempre se me han enamorado y siempre me he quedado con los que se han enamorado de mí. Que resulta que yo no he ido casi nunca con alguien de quien me haya enamorado yo… Decidir yo… Hace unos años tuve un amor. No fue un gran amor, pero sí, posiblemente, el más bello que nunca he tenido. Duró solo un mes y medio. No había en él ni suciedad ni tristeza. Era todo ternura… Tal vez fue la única vez en que no he querido ser distinta a la que era… Y nada me daba miedo. Era yo vestida de rosa, calzada de rosa, con el monedero rosa, como seguramente me recuerda él… Era la más grande del mundo, la más feliz del mundo. Cualquier lugar podía ser mi casa, porque mi casa era yo misma. Yo era mi protección, mi alegría, mi felicidad. Él admiraba mi vitalidad, mi optimismo, mi sentido del humor. Estaba tan convencida entonces, me sabía tan joven, tan guapa, tan querida… Y sobre todo tan libre para escoger… Entonces era la alegría y la libertad. Ahora me siento en una jaula, desilusionada y mortecina… Dios mío, ¿qué estoy haciendo con mi vida? No soy quien quiero ser, no hago lo que quiero hacer…, me siento ridícula, fea y tonta por intentar ganarme la aceptación de los demás. Sería más fácil seguir la corriente, hacer como hizo mi madre con su hermana –la tía–, volverme esclava, sumisa, callada; no replicar, prostituyéndome por unas miserables migajas de aceptación. Pero no caeré en este juego: defenderé mis derechos, marcaré mi terreno, aunque ello conlleve enfrentamientos y falta de aceptación.

			4.2. La modalidad oblativa en la socionomía vinculante

			La modalidad oblativa está más orientada a cuidar a las personas del vínculo que el vínculo mismo, puesto que la relación se da por supuesta. Esto es particularmente evidente en el cuidado de los hijos, que hoy en día se prolonga quizás excesivamente debido a la indefinición económica y laboral de las jóvenes generaciones. Sin embargo, este vínculo se corta de forma inexorable por la parte inferior, cuando los hijos se alejan del nido, lo cual suele acarrear reacciones depresivas, como por ejemplo, las relacionadas con el famoso «síndrome del nido vacío». La continuidad y la vacuidad del esfuerzo, a veces en función de una lucha agotadora por paliar los problemas de los hijos, agravados en caso de adicciones o fracasos, se manifiestan con frecuencia a través de somatizaciones. Estas, no obstante, constituyen un lenguaje para expresar en su infinita variedad sintomática cualquier tipo de problemática no codificable directamente a través de la palabra.

			4.2.1. La depresión reactiva

			En el capítulo 2 de este libro hemos descrito la regulación socionómica oblativa, como característica de personas totalmente entregadas a los demás, carentes por este motivo de entidad o existencia propias. El caso que presentamos, tomado del estudio sobre construcciones dilemáticas de Feixas y Compañ (2014), puede considerarse prototípico de muchas personas, sobre todo mujeres, que subordinan su existencia al vínculo relacional (pareja, hijos, familia) en detrimento de su propia autonomía. Muchas de ellas han empezado muy pronto a supeditarse a las relaciones afectivas, o han sido madres a muy temprana edad y se han sacrificado por los demás, con tal de asegurarse una relación que les confiriera una entidad permanente a sus ojos y a los de los demás. La depresión aparece como reacción a una frustración en las expectativas de reconocimiento que la persona había depositado en las relaciones. En el fondo hay resentimiento, decepción y expectativas de resarcimiento, que tienden a mantenerla de forma permanente. La distinguimos de la depresión originaria y retroactiva porque, a diferencia de esta, no existe una ausencia o una pérdida definitivas del fundamento, al menos en la imaginación del sujeto, razón por la cual no se puede elaborar el duelo. El estado emocional no ha cursado hacia la tristeza, si acaso se ha estancado en la decepción, por lo que se mantiene en la rabia o el resentimiento, como testimonio de un conflicto irresuelto. En términos clínicos, podríamos hablar de un síndrome ansioso depresivo que suele enmascararse tras diversas manifestaciones psicosomáticas, por lo que la presentación de ambas por separado hay que tomarla como un artefacto didáctico. 

			¿Cómo ser generosa y no desaparecer en el intento?

			Elena es una mujer mulata de 49 años, originaria de Puerto Rico, que reside en Barcelona desde hace veinticinco. Actualmente está casada y tiene un hijo de 30, fruto de una relación anterior. Su nivel educativo es muy básico, con marcadas dificultades para escribir o comprender enunciados sencillos. Ha trabajado en el cuidado de personas mayores y en hostelería. Desde hace quince meses está en el paro y no se siente con ánimo de volver a trabajar. Este desánimo comenzó hace dos años, coincidiendo con la aparición de dolores físicos asociados a la artrosis y a fibromialgia. Desde ese momento comienza a trabajar solo esporádicamente (suplencias), hasta que llega un momento (hace quince meses) en el que ya no se ve capaz de continuar. Su situación económica es estable, dado que su marido se halla prejubilado a raíz de un infarto y cobra una pensión.

			Sigue tratamiento psiquiátrico desde que empezó la sintomatología depresiva hace dos años, sin lograr una mejoría significativa, por lo que se la deriva a tratamiento psicológico, adonde llega con el diagnóstico de «trastorno depresivo mayor, episodio único, moderado, así como un trastorno de angustia sin agorafobia». Los cuestionarios de sintomatología empleados revelan una gravedad de los síntomas que oscila de moderada a grave.

			Explorando sus construcciones dilemáticas, se observa que a Elena le gustaría ser una persona «fuerte», que no se «derrumbe»; pero eso implica dejar de ser generosa, para pasar a ser egoísta, extremo que no puede aceptar en modo alguno. 

			TERAPEUTA: Entonces, ¿dirías que las personas fuertes son muchas veces también egoístas?

			ELENA: Son personas que luchan para sobrevivir, que salen para adelante…, que saben lo que les conviene… aunque tengan que pasar de otras personas… como mi hijo, que pasa de mí, que va a lo suyo… parece que solo piense en él. Mi hijo siempre va a lo suyo, solo pide…, parece que exija. Las personas que ayudamos al final nos terminamos derrumbando…

			T.: ¡Menudo dilema! Si las personas fuertes son egoístas y las personas generosas terminan derrumbándose…, ¿qué hacemos? 

			E.: ¡Es que para mí es muy importante ayudar a todo el mundo! Así no querría ser fuerte, como mi hijo, no. Para mí es muy importante ayudar a todos, todo el mundo que me pide ayuda intento ayudarles… Estoy llevando comida a unos chicos del parque, indigentes…, les preparo comida y se la llevo. Eso es algo que me hace sentir bien.

			Este tipo de regulación socionómica parece permear totalmente el concepto que Elena tiene de sí misma, como puede verse a través del texto de su autocaracterización, hasta el punto de llevarla a entrar en conflicto consigo misma, al no poder reconocer sus propios límites; conflicto que parece hallarse en la base de su sintomatología depresiva y psicosomática. 

			Elena es una persona muy simpática y agradable que enseguida se hace con la gente [socionomía complaciente]. Ella quiere ser la misma de antes, no quiere cambiar porque le gusta hacer cosas bonitas, por ejemplo: si ve una persona necesitada, ayudarla; es de las personas que piensa que si tiene un pan y lo tiene que compartir con los demás, ella siempre está dispuesta a ello [socionomía oblativa]. Es muy feliz, siempre está pensando en los demás y le da pena cuando ve a una persona más necesitada que ella y no puede echarle una mano y, a pesar de todo, le ayuda en lo que puede. 

			Elena tiene una enfermedad un poco complicada [en referencia a la fibromialgia], le pide a Dios que encuentre a unos buenos especialistas para mejorar, lo cual cree que conseguirá para seguir haciendo lo que le gusta, que es hacer el bien [socionomía oblativa]. Ella está muy preocupada porque tiene miedo de no ponerse bien; le hace mucha falta ser útil, por el bien de ella y de otros; siempre quiere estar ahí cuando alguien la necesita para poderle servir [socionomía oblativa]. 

			Tiene un marido maravilloso; siempre que lo necesita está a su lado. Ella es una persona a la que le gusta dar ánimos a otras personas cuando están desanimadas y por eso quiere estar bien. Lo ha pasado y lo pasa muy mal por culpa de esos dolores y sufre mucho, pero gracias a Dios tiene un buen apoyo en su marido, en sus hermanas y en algunos amigos que nunca le han fallado hasta ahora. También tiene un nieto y una nieta que, cuando vienen a casa, ella disimula su dolor e intenta animarse para que no la vean sufrir [importancia de las relaciones vinculares]. 

			[…] Quiere recuperarse, por lo menos un poco, para seguir adelante, junto a los suyos, porque su familia es muy importante para ella, especialmente su marido, sus nietos, su hijastro y su hijo, que se portan muy bien con ella [importancia de las relaciones vincu-lares]. Ha estado en el hospital y su hijastro se ha portado como un buen hijo. Por esas razones quiere curarse, para estar con ellos, porque los quiere mucho y le gusta hacerles pasteles y guisos, cosa que hace con mucho gusto y cariño. Su deseo es estar siempre activa, haciendo cosas, pero ahora por desgracia, las hace muy lentamente y eso le preocupa y le enfada mucho [referencia al derrumbe que supone la fibromialgia]. Cuando pasea, se para y piensa que siendo como es tiene que mejorar para seguir haciendo el bien y ayudar a los demás en lo que pueda. Por eso le pide a «diosito» que le ayude en estos momentos de dolor y desesperación. [Termina la autocaracterización reiterando la idea de estar bien para poder ayudar a los suyos.]

			Por las cosas que cuenta de su infancia, queda claro que ya desde niña ha pretendido hacerse aceptar por todo el mundo a través de su oblatividad y complacencia: cocinar para las demás niñas, regalar cuadernos y lápices con su dinero, etc., aunque inicialmente no fuera más que un juego: 

			E.: De pequeña jugaba: a mi madre le cogía comida y andábamos, con otros amiguitos, al monte, y hacíamos cocina, como lo hacía mi madre, igual pero en calderos pequeñitos, y luego lo probábamos y estaba bueno.

			T.: O sea, que desde muy pequeña ya cocinabas…

			E.: ¡Sí! Y mi madre se enfadaba… cogía unos «cabreos», porque le cogíamos la comida…, «¡ya está en el monte cocinando!». Y porque daba comida a las vecinas… Sí, a las otras niñas, era a las niñas, eran mis vecinas. Decíamos: «Vecina, no cocine, que ya cocino yo…».

			T.: Toda esta época, ¿cómo la recuerdas?

			E.: Bonita, íbamos en burro a buscar leña y agua, porque no había agua corriente. A mí me encantaba llevar la comida a mi padre al campo; tenía tres hermanas que no iban porque les picaban los bichos. Mi hermana tenía miedo, pero yo iba. Era muy arriesgada, no tenía miedo a nada […].

			T.: Y luego ¿qué pasó?

			E.: Con 15 años me fui a la ciudad a trabajar, a cuidar niños para gente muy rica. Cada dos meses me dejaban volver a casa de mis padres. Y yo lo que hacía es que me cogía parte del sueldo que ganaba y compraba muchas muñecas pequeñitas, mucho lápiz, mucho cuaderno y me iba para mi pueblo y allí, a todas las niñas, todos los niños, yo se los daba.

			T.: Entonces era una época en la que te sentías muy generosa, pensabas dar cosas a las niñas porque tenían menos que tú.

			E.: Claro, como trabajaba en la ciudad, aunque era poco dinero, era mucho para mi pueblo. Y lo les decía: «Tomad…».

			T.: Un poco como ahora, ¿no?, como ahora que estás en Europa [En referencia a la ayuda que ha dado la paciente a diferentes personas, familiares y amigas, con el dinero que gana en Europa].

			Aunque por su origen social y cultural es bastante común que en su país las chicas se casen muy jóvenes, Elena, naturalmente, no es una excepción. De este modo, no existe apenas espacio vital disponible para la formación de la propia identidad, si no es en función de las relaciones.

			E.: Sí, entonces después cuando hice los 16, un chico se enamoró de mí, el padre de mi hijo, y me dijo un día: «Si no te vas conmigo hoy, te dejo». Yo, como era mi primer novio y él era muy mayor, tenía 25 años… A los 16 me quedé embarazada.

			T.: ¿Y cómo lo tomaste?

			E.: Muy mal, porque me fui a vivir a casa de él y la suegra me trataba mal por ser negra. Entonces nos fuimos a vivir a otra casa. Se lió con una amiga mía… y como yo era una cría… Un día volví a casa y los encontré besándose. ¡Le tiré una escoba! Él decía que no era verdad, que yo veía mal… Tan verdad fue que hoy en día están casados… Y después… vine aquí…, a emigrar.

			A lo largo de estos fragmentos, comentan los autores: «Puede observarse la importancia que ha tenido para la paciente el sentirse una persona generosa, independientemente de las consecuencias positivas o negativas que ha tenido este comportamiento en su vida (por ejemplo, con su expareja o con otras personas por las que se ha sentido traicionada). En ningún momento cuestiona su conducta: “Hacía lo que tenía que hacer”». 

			En el capítulo 8 veremos cómo Elena empieza a romper este dilema asumiendo una postura más autónoma, sin renunciar a su socionomía, integrándola de forma más congruente con sus sentimientos, necesidades y derechos. 

			4.2.2. Somatizaciones

			Con frecuencia, es el cuerpo, si no el ánimo o ambos a la vez, el que se rinde ante años de sacrificio sin reconocimiento, sin recompensa ni gratificación, dando lugar a distintas formas de somatización. En lugar de hablar el sentimiento, largamente silenciado, habla el cuerpo. Las manifestaciones somáticas pueden adoptar las formas más variadas e imaginables posibles. Algunas se muestran de manera dolorosa y subyacen a muchos tipos de dolor, cansancio o fatiga crónica, fibromialgia, etc., como en el caso anterior; otras adoptan formas orgánicas que pueden afectar a los diversos sistemas o funciones corporales (insomnio, inapetencia, etc.); otras, como el caso que vamos a considerar a continuación, son particularmente sensibles a la actividad sexual.

			Deseo sexual hipoactivo

			Susana, una mujer de 48 años, alude como motivo de consulta un deseo sexual hipoactivo o falta de deseo en las relaciones sexuales. Rápidamente se pone de manifiesto que su manera de entender la sexua-
lidad está en relación con el servicio al marido, sin plantearse para nada sus propias necesidades ni las dificultades. Por ello la relación sexual acaba siendo una tortura y, naturalmente, su falta de deseo esconde más bien una aversión sexual como fruto de estas condiciones. Su sueño es verse libre y separada, no porque quiera romper la relación, sino para sentirse libre del acoso sexual. A la pregunta del milagro:

			TERAPEUTA: Imagínate que esta noche sucede una especie de milagro y mañana al despertarte te das cuenta de que tus problemas se han solucionado, ¿qué debería haber pasado?

			SUSANA: Pues que me habría ido de casa y viviría muy tranquila, sin tener que preocuparme por complacerle sexualmente. Mi felicidad sería completa, mi mente estaría totalmente relajada cuando por fin dejase de estar pendiente todo el día de qué hacer para que él esté contento. 

			Ahí no se trata tanto de una dependencia emocional como de una hipervaloración del vínculo. Puede existir una dependencia funcional o material, pero no emocional. 

			S.: Pero es que no me puedo separar.

			T.: ¿Qué es lo que te lo impide?

			S.: El tener un piso a medias, un negocio a medias y que, en el fondo, todavía le quiero.

			Sin embargo, desde un posicionamiento oblativo hace todo lo posible y más para complacer al marido, como puede extraerse de su relato: 

			S.: Hace años que no tengo deseos de hacer el amor con mi marido. Bueno, prácticamente nunca he tenido, desde que lo conocí. Él es un hombre que siempre tiene ganas y yo una persona inapetente toda la vida. Bueno, en realidad yo podría vivir sin sexo; ahora estoy mejor, pero he pasado épocas en mi vida en que ir a la cama era una tortura. Si él iba a la cama, yo me retrasaba hasta que le oía dormir. El sexo oral me daba asco y a veces vomitaba.

			T.: ¿Y qué quieres decir con que ahora estás mejor?

			S.: Que ahora él ya no tiene tantas ganas, porque se ha ido haciendo mayor y ya no es aquella cosa de cada noche; está más tranquilo, pero he pasado épocas en que quería cada noche y yo pensaba: «Bueno, hoy cedo y mañana me dejará tranquila», pero no, no me dejaba tranquila y quería más y más.

			A pesar de todas esas concesiones, Susana se siente mal porque cree que ella es la culpable del mal carácter de su marido, ya que no es capaz de satisfacerlo sexualmente. Está convencida de que si él estuviera satisfecho a nivel sexual se sentiría mucho más contento y todo iría mejor. A fin de reparar la insuficiencia de sus prestaciones accede a acudir a locales de intercambio de parejas y hasta a alquilar los servicios de alguna prostituta en casa. Lo cuenta de la siguiente manera:

			S:  Hemos ido durante cierto tiempo a un local de esos de intercambio de parejas… La primera vez fue horrible: al entrar, hay una sala oscura donde la gente baila y se toquetea. Es muy incómodo porque no sabes quién te está tocando. Él, en cambio, se lo pasaba muy bien. Luego se sube a la parte superior y puedes empezar a tener relaciones sexuales con tu pareja, y se puede añadir otra gente o cambiar de pareja. Nosotros cambiamos de pareja: él estuvo con una chica y yo con su acompañante… Eran mucho más jóvenes que nosotros. La cosa se complicó porque esta pareja quería quedar también fuera del local, en casa, pero no podía ser porque tenemos hijos. Acudimos en otras muchas ocasiones y yo me sentía fatal, podríamos decir… violada, muy desagradable… un asco, porque, si ya me gusta poco el sexo, ¡imagínate con desconocidos! 

			T.: ¿Pero continuaste yendo?

			S.: Sí, y yo no le dije a él cómo me sentía; en realidad, hacía ver que me lo pasaba bien para no aguarle la fiesta…

			T.: ¿Se lo has dicho alguna vez?

			S.: En realidad no, solo se lo he insinuado poniendo pegas para ir a estos sitios.

			T.: ¿Pero él sabe que no te gusta?

			S.: No, no se lo he dicho nunca. He conseguido con subterfugios pasar algunos años sin ir. Pero este año, por su cumpleaños, se lo hice como regalo y ahora cada fin de semana me pide volver, pero yo digo que no tengo ganas de salir de casa. Si le dijera que no me gusta se daría cuenta de que le he engañado. Pero no quiero volver más. Tal vez debería decírselo, pero me da vergüenza. 

			T.: ¿No quieres ir nunca más?

			S.: No, es que me sentí fatal, primero me sentí sorprendida, «¿qué hago yo aquí?». Y sabiendo que a mí el sexo ya no me gusta mucho, y ver el panorama, y la cara que ponía él…, de mucha emoción… como alucinando…

			T.: ¿Y por la cara de alucinado que ponía fuiste incapaz de decir nada?

			S.: Sí, por aquella cara…, y porque veía que se lo pasaba tan bien.

			T.: ¿Decidiste no decir nada?

			S.: Sí, decidí callarme.

			Con el avance de la terapia, Susana ha conseguido decirle a su marido que no está dispuesta a volver a los lugares de intercambio y que retira la oferta de traerle mujeres a casa. Esto ha provocado una mayor consideración y respeto por parte del esposo hacia ella que ha facilitado el resurgir del apetito y de las relaciones sexuales entre ambos.

			En terapia hemos de plantearle al paciente por qué se ha permitido vivir durante tanto tiempo descentrado de sí mismo. Buscamos la reconstrucción del yo, dado que la persona se ha descentrado, primero mediante la heteronomía y luego a través de la socionomía, sin lograr establecer una integración. 

			Cuestionario

			Puedes mostrar tu acuerdo o desacuerdo con estos enunciados, puntuando: 0 (nunca o nada); 1 (a veces o medio); 2 (siempre o mucho). Si la suma total es inferior a 5, probablemente tu regulación socionómica está bien integrada; si suma entre 6 y 15, necesitas trabajarla; si puntúa entre 16 y 20, deberías consultar con un terapeuta.

			
			  	Intento ser todo aquello que le gusta a mi pareja.

					Lo que más me preocupa es el bienestar de los míos, aunque yo me tenga que sacrificar.

					Evito discrepar de los demás para no sentirme rechazado/a.

					Me da miedo quedarme solo/a en la vida.

					Siempre estoy dispuesto/a a hacer cosas por los demás que no haría por mí mismo/a.

					He llegado a someterme a vejaciones sexuales con tal de contentar a mi pareja.

					Creo que el aspecto físico es la mejor carta de presentación para una persona.

					Me angustia alejarme de los míos aunque sea por unos días por miedo a perderlos.

					Muchas veces me he llevado desengaños o decepciones con las personas más allegadas a mí por su falta de correspondencia a mi entrega.

			

		

	
		
			8 La integración autónoma

			El hombre no es un objeto natural. Si se entiende por humanismo que el hombre en cuanto ser humano intenta determinar el conjunto de derechos y deberes, entonces soy humanista. Ocuparnos de nosotros es nuestro verdadero problema, el único que podemos resolver.

			Sartre (1980)

			1. Los requisitos de la autonomía

			Llegar a pensar, decidir y actuar por uno mismo es, como hemos podido ver a lo largo de este libro, el resultado de un largo proceso evolutivo de formación de estructuras de regulación que adquieren su plenitud en la integración autónoma. A veces este proceso se ve mermado por déficits personales, familiares o ambientales que impiden o dificultan la consecución de la autonomía y, otras veces, esta función sintética o integradora se ve dificultada por el surgimiento de conflictos entre distintos criterios de regulación. Sin embargo, dado que la autonomía no es el resultado de un proceso espontáneo, evolutivamente guiado, implica trabajar duro para conseguirla. Eso significa: enfrentarse a las frustraciones; elaborar los duelos; renunciar a las compensaciones del pasado; aprender de los errores; esforzarse en conseguir una autodisciplina; practicar la empatía; ser consecuentes con nuestras decisiones; ejercitar el respeto profundo hacia los demás; buscar la congruencia entre sentimiento, pensamiento y acción; regular los impulsos; contener la destructividad; liberarse del juicio ajeno; asumir los riesgos de la libertad y hacerse cargo de la propia responsabilidad. 

			Las distintas tareas que se especifican a continuación se dirigen a facilitar la integración autónoma en el ámbito de un contexto terapéutico, ya sea profesional o autoaplicado, dado que es en este contexto donde hemos podido observarlas de modo más sistemático. Ello no obsta, sin embargo, que puedan producirse de forma genuina en el decurso de la vida cotidiana los mismos pasos, sin necesidad de una intervención planificada como la terapéutica. 

			1.1. Resignificar la experiencia

			Una de las tareas más completas de un proceso psicoterapéutico es resignificar la experiencia, lo que implica una serie de operaciones previas que podemos resumir en las siguientes:

			
					Redefinir el sufrimiento psicológico como efecto de conflictos no resueltos

					Encarar las preguntas fundamentales 

					Asumir la responsabilidad de las respuestas 

					Dejar de esperar reparaciones del pasado: proceso de duelo

					(Re)construir la autoestima

			

			En el caso de Raquel (desarrollado en el apartado «Pérdidas simbólicas» del capítulo 4) se cumplen todos estos requisitos. Su historia, caracterizada por haber sido víctima de una transfusión de sangre contaminada con el virus de la hepatitis C y por la muerte del padre, acaecida durante el proceso de terapia, nos servirá para ilustrarlos.

			1.1.1. Redefinir el sufrimiento psicológico como efecto de conflictos no resueltos 

			Esto significa, en primer lugar, dejar de pensar en los problemas psicológicos como enfermedades, para pasar a entenderlos como conflictos, que implican una constricción de la libertad independientemente de su origen externo o interno (Villegas, 2003, 2011, 2013). En todas las personas que han llevado a cabo dicho proceso, este es el primer cambio que se observa. Raquel, que perdió su fe al conocer el diagnóstico de cáncer pulmonar de su padre, comentaba ante el grupo lo siguiente el día en que se despedía por considerar que ya no necesitaba la terapia: 

			RAQUEL: Porque yo no me he curado de ninguna enfermedad, porque no tengo ninguna. Tenía un malestar; he reconocido que ha habido cosas o personas en mi vida que me han hecho mucho daño, situaciones que uno no se atreve a cambiar, y me he ido planteando qué tipo de situación me provocaba ese malestar, y desde el momento en que lo enfoco como tal y no como una enfermedad, he actuado diferente, porque cuando venía aquí, al principio, no lo creía así. Quería un médico, creía en la ciencia, creía que tenía un desastre en el cerebro, pero venía a que me curasen. Y sobre todo, saber que no quiero ir de víctima, de enferma, que tengo la fuerza para estar bien, porque a veces también, cuando estamos depresivos, nos volvemos un poco cómodos: «Mira, tengo una depresión, no salgo de esto y no salgo de aquello». Pues no. Reconocer cosas me ha dolido, porque me he visto como soy, pero he visto que hay cosas que se pueden cambiar y que quiero cambiar. 

			TERAPEUTA: Hemos puesto el nombre de «enfermedad» a las experiencias de fracaso, a las experiencias de dolor, a las experiencias de desilusión, a las experiencias de decepción. A eso hemos puesto el nombre de «enfermedad», y ese nombre nos impide vivir, atravesar ese dolor, integrarlo y crecer. 

			La equiparación de los trastornos psicológicos a las enfermedades fisiológicas tiene el doble y perverso efecto de extraerlas de su contexto evolutivo y existencial, y de situar a la persona en una posición pasiva e irresponsable frente a ellas. Generalmente, este punto de vista choca con el que los «pacientes» y los propios profesionales de la salud (González y Pérez, 2007) sostienen ante los «usuarios» de los servicios sanitarios. Pero, como escribe Allen Frances (2014), quien fuera presidente del grupo de trabajo para la confección del manual de diagnóstico psiquiátrico más citado del mundo (DSM-IV):

			Mi purismo médico se rebela contra la idea de que millones de personas estén tomando un placebo caro y potencialmente peligroso para tratar «enfermedades» avaladas por la psiquiatría y promovidas por la industria farmacéutica, que en realidad no son más que molestias normales o problemas existenciales inevitables en la vida tal como la conocemos. 

			1.1.2. Encarar las preguntas fundamentales

			En la sesión posterior a la muerte de su padre, Raquel entra en crisis con sus creencias religiosas, su concepción del mundo y de la vida. Esta crisis de fe la lleva a formular preguntas inquietantes y trascendentales sobre el sentido de la vida y la muerte y a plantearse la futilidad de la existencia.

			RAQUEL: ¿Puedo hacerle una pregunta? ¿Qué sentido tienen la vida y la muerte? Sabemos que la vida nos la dan los padres, pero ¿quién nos da la muerte? No tiene sentido que nazca una cosa y se muera, no tiene sentido nada. Yo no tendría que haber nacido. ¿Para qué he nacido?, ¿para amar y para sufrir? Eso no es lo que yo quería. ¿Qué sentido tiene? ¿Hay un sentido, que se sepa de verdad? Yo busco la verdad, pero la verdad ¿quién la tiene? 

			TERAPEUTA: Si hacemos una pregunta es porque buscamos una respuesta. Tú ahora estás haciendo una pregunta; a lo mejor el sentido está en hacerla. Y justamente, esta pregunta indica que si nos preguntamos por el sentido, somos nosotros quienes se lo podemos dar. Yo puedo decir: «Esta vida es maravillosa, es horrorosa; esta vida vale la pena; no vale la pena»; pero lo importante no es lo que yo digo, sino lo que siento, lo que hago. ¿Qué siento yo? ¿Siento amor? Pues ese es el sentir. Si en el momento que vivo en este mundo siento auténticamente, pienso auténticamente, me reconozco auténticamente y hago lo que creo en consecuencia, pues es el sentido que le doy a mi vida, no tengo otro, porque si fuera otro, no sería mío. Para ti ha tenido mucho sentido en la vida luchar por tus padres; durante muchos años tú has querido que ellos fueran felices, y este es uno de los sentidos que le has dado a tu vida, porque la vida es un libro abierto que tú puedes escribir. Tú luchaste por esto, y de ahí nació tu amor, tu sacrificio. Lo importante es: ¿esta manera era auténtica? Si decidimos en virtud de lo que auténticamente sentimos, entonces hay paz. Y cuando hay paz, no hay preguntas. 

			R.: O sea, que no hay respuesta.

			T.: No, no hay respuesta, porque no hay pregunta. Si tú estás de acuerdo con lo que haces, con lo que piensas y con lo que sientes, no hay pregunta; porque las preguntas nacen de la inquietud, de la disconformidad o del desacuerdo.

			R.: Pues nada tendrá solución, simplemente, nadie me va a curar.

			T.: ¿De qué te tienen que curar? 

			R.: Pues de cómo soy. Soy una enferma de la vida; la vida me ha hecho lo que soy. Yo no tenía que haber nacido. Me tendrían que haber preguntado si quería venir a este mundo y luego me tendrían que haber tirado por el váter. Soy una enferma de la vida y de los cuentos de la vida, y de eso no me puede curar nadie. O sea, que la verdad es lo que hay: mi padre se ha ido para siempre; quedará mi recuerdo. No puedo seguir jugando a cuentos; tengo que pensar con los pies en el suelo [sollozando]; se acabaron los cuentos, se acabó el sueño de Jesús, se acabó mi padre. Y esto es la vida, me guste o no, y nadie va a venir a cambiarla. Ya puedo cerrar el libro.

			T.: ¿Qué libro?

			R.: El de mi vida.

			T.: ¿Qué significa «cerrar el libro»?

			R.: Que ya no hay milagros, que soy como soy y que no me queda más remedio que vivir.

			T.: Si esto lo puedes ir sintiendo, gradualmente, a medida que el dolor vaya transformando los sentimientos, lo puedes sentir sin rencor, sin resentimiento, es seguro que te curarás. Es un proceso por hacer.

			1.1.3. Asumir la responsabilidad de las respuestas 

			Un año y medio después de estas sesiones, Raquel da por terminado su proceso terapéutico. Durante este tiempo, Raquel ha elaborado el duelo por la muerte de su padre, ha reorganizado su vida, ha resignificado su experiencia del pasado, valorando su entrega sacrificada por los padres, los hijos y el marido como algo auténtico, aunque no autónomo. Ha aprendido que su «enfermedad» era el producto de un «malestar» relacional y de unas expectativas puestas en una intervención milagrosa, que nunca ha llegado.

			R.: Este es mi último día… Me gusta venir aquí, ayudarme a mí misma a aprender y a crecer, que es lo que he hecho con cada uno de vosotros. A mí me gusta venir, pero creo que ya es hora de que me vaya porque, sobre todo, no me gusta la dependencia. Sé que los problemas están en la vida, y sé cómo soy yo: una persona a quien los cambios le asustan, me estresan, me angustian, me dan taquicardias; lo sé, y esa soy yo, con mi miedo; cuando vea un cambio intentaré controlarme, que no lo he hecho hasta ahora… Eso significa mucho para mí, que hay cosas que te duelen, que no puedo cambiar, que la muerte es algo que me afecta mucho, de acuerdo; pero tampoco culpo a la vida ni a la muerte, porque pienso que en momentos así no tengo que pensar constantemente por qué, que no siempre hay un porqué. Y bueno, desde que me planteo que no tengo que esperar respuesta, que no necesito pedir perdón como hacía antes, porque no tengo nada de qué perdonarme. Sigo siendo la que soy, y asumir que tengo que dar un cambio, aunque no me guste, que tal vez nunca maduraré como una persona adulta porque a veces me cuesta hacerme adulta, pero como lo sé…, me responsabilizo de esto. 

			1.1.4. Dejar de esperar reparaciones del pasado: proceso de duelo

			Los cambios llevados a cabo por Raquel suponen un giro epistemológico de 180 grados que van desde la perspectiva mágica y dogmática, basada en la fe de la intervención divina sobre el orden y el destino humano (regulación heteronómica), hasta la interiorización de la responsabilidad sobre la propia existencia (regulación autónoma), libre de expectativas mágicas. Toda la construcción del mundo de significados, particularmente en lo que respecta al poder mágico de la fe en Jesús, es sustituida por una interiorización de la propia responsabilidad, con el consiguiente proceso de duelo por las pérdidas sufridas o las renuncias inevitables:

			R.: Hasta que llegó el día en que dije «no»: que si Jesús no está, no está. Y tengo que aprender a vivir, porque desde que tenía 7 años hasta hoy, para mí era lo más importante, y cortar con eso costó dolor, mucho dolor en el corazón; hasta llegué a pensar que a mí me daba un infarto, porque me dolía de verdad. Me costó desengancharme de eso, que era parte de mí, porque desengancharte de todos tus malestares es doloroso, pero tendrás que hacerlo, y el terapeuta no te podrá dar la palabra mágica, porque ni él ni nadie la tienen.

			1.1.5. (Re)construir la autoestima

			Con este proceso y un alto grado de colaboración e implicación, Raquel ha conseguido rescribir una historia que se había quedado vacía de argumento después de la muerte del padre. El coste emocional ha sido elevado, pero la transformación a la que ha dado lugar le permite proyectarse de nuevo en la existencia. La terapia ha constituido, de principio a fin, un proceso de resignificación de la experiencia y de recomposición de la autoestima: 

			R.: Y reconocer, pues, que estaba equivocada, que yo no puedo fusionarme con nadie [en relación al marido], que tengo que vivir yo, que ser yo, que sentir yo. Y empecé mirándome al espejo para ver si era verdad que yo era tan horrible, y decía: «Vamos, te quiero», y tal, pero: «Ni eres mona, ni eres horrorosa, ¿qué quieres que te diga?». Me quiero, porque tengo que quererme, porque soy yo. Entonces, a partir de estos días, las veces que me miraba eran peleas con el espejo; puede parecer una tontería, pero yo en estos momentos lo necesitaba. Me enfadaba y decía: «No, no eres tan guapa, pero ¿qué pasa?». Entonces empiezo a valorar las cosas y a ver los fallos y, al mismo tiempo, iba aceptando cómo soy. Porque uno puede ser inteligente y no tener una carrera. ¿Por eso no me voy a querer? Pero a ver… No, no, claro, era como que yo me condicionaba mucho, me pedía mucho. ¡Jolines! ¿Qué me tengo que pedir? Reconocer que me exigía y que no me tengo que exigir… Y entender que cualquier día se me irá la vida y piensas: «¡Jolín! ¿Por qué no has vivido la vida?», y no habré vivido mi vida y ahora quiero vivirla, y si quiero me equivoco y si no… Lo importante, lo que yo quiero, es sentirme yo, y es que desde que me siento yo, me siento bien, consigo lo que quiero; llevaba semanas, meses, intentando un sueño, quería proponerme un sueño y el otro día lo conseguí; escribir yo, como Raquel… Es que yo no sé cómo fue el cambio; pues eso, volver atrás y reconocer que tengo fallos y que no son tan graves…

			En el proceso terapéutico de Raquel se observa una maduración en su posicionamiento moral, inicialmente dependiente, sumiso, complaciente y oblativo, hacia una posición autónoma y responsable. Desde el punto de vista sintomático, se hace evidente una transición de un estado ansioso depresivo inicial a una posición depresiva más profunda, para ir evolucionando hacia un bienestar y una vitalidad manifiestos, de forma particular, en la reaparición del deseo sexual, la actividad y las iniciativas, a partir de la aceptación y la reorganización de sus creencias y actitudes. 

			1.2. La superación del egocentrismo

			En el desarrollo psicológico de la persona, la posibilidad de alcanzar una regulación autónoma se halla supeditada, en parte, a la superación del egocentrismo. El egocentrismo representa la posición originaria de un psiquismo que toma conciencia de sí mismo en oposición a todo lo demás, lo cual le convierte, automáticamente, en el centro de la experiencia. Al igual que los humanos durante milenios hemos pensado que éramos el centro del universo y que este giraba a nuestro alrededor, así el individuo en su proceso de construcción subjetiva observa el mundo circundante como algo que da vueltas en torno a él. La relación que se establece de este modo con el exterior es mágica o fantasiosa y no exige ninguna prueba de realidad. En la práctica, sabemos que la Tierra no es el centro del universo, pero continuamos comportándonos como si lo fuera, puesto que no podemos dejar de ver que el Sol «sale» o «se pone» cada día respecto a nuestra percepción, es decir, «por Antequera».

			Descentrarse psicológicamente equivale a un esfuerzo parecido a un viaje a la Luna para poder ver la Tierra desde otro punto de vista. Sin embargo, la actividad reflexiva nos permite hacer esta operación mentalmente sin movernos de la silla; pero dicha operación exige la superación del narcisismo que nos lleva a referirnos constantemente a nosotros mismos, tanto en la acción como en la interacción con los demás. La imposibilidad de entenderse entre judíos y palestinos, o entre marido y mujer, cuando se hallan en juego los propios intereses (y por ende, la necesidad de mediación), se basa en el hecho de que cada uno ve como absolutos y universalmente válidos sus propios criterios, motivos, sentimientos y razones. De este modo no es factible «responder» a la realidad, como exige una posición autónoma. 

			Diálogos imaginarios

			Para encarar la realidad, como le escribe a su terapeuta en un correo electrónico un paciente que, desde una posición narcisista elusiva, «no entendía qué significaba el egocentrismo», será necesario dejar los diálogos imaginarios a fin de enfrentarla responsablemente: 

			El último día, al salir de la sesión, lo vi todo con claridad.

			Me había estado quejando de que nadie me comprendía, de que siendo buena persona me atacaban. Y esto, para darle un aire más trágico, era la caída de los valores en el mundo moderno. 

			Te decía que mantenía diálogos imaginarios con las personas que no comprenden mis razones, que me han dañado o que dudaban de mis valores. Y finalmente, comprendí qué significa «egocentrismo». 

			Comprendí que cada cual sigue su camino y que a veces coincides y otras no. Y que con una conversación imaginaria nadie se acerca (y en la realidad, muchas veces tampoco).

			Volví a casa con una sensación de soledad y de liberación simultáneamente. Soledad, porque he intentado retener en mi mundo a los demás y ya sé que no los puedo retener. Liberación, porque no depende de mis explicaciones poder retenerlos. Y he estado esta semana sin rabia ni lamentos, a pesar de atravesar una situación muy grave [en la empresa].

			No me he equivocado al ser buena persona. Me he equivocado pensando que todo el mundo debería compartir y aprobar lo que creo y siento sinceramente. Me he equivocado creyendo que mis razones se deberían imponer siempre, simplemente porque me parecían honestas. No me he equivocado al no precaverme del mal que me podían hacer los demás por maldad, o simplemente por ver las cosas de otra manera, interesada o no. 

			He fracasado en el trabajo porque no he hecho lo que me gustaba (trabajaba de gerente, cuando mi formación e interés es de ingeniería técnica) y, como esto, en muchas otras cosas.

			En la empresa he fracasado porque quería fundar las relaciones en la aproximación personal [socionomía] y, por tanto, cuando el otro no cedía, yo tenía que ceder hasta el final. Y en lugar de ver al otro, solo me preocupaba de la verdad de mis razones, que debían ser absolutamente «intachables» [narcisismo meritocrático] y, en consecuencia, tenía siempre las de perder.

			También he fracasado en las relaciones (espero que de ahora en adelante ya no), porque me he centrado excesivamente en la pureza de mis sentimientos, en lugar de los intereses (o necesidades de los demás).

			Hace diez años, a un pequeño empresario, conocido mío, muy buena persona pero débil, lo engañaron vilmente (su socio, en complicidad con los trabajadores). Se vio en la ruina y se suicidó clavándose un cuchillo. Puedo comprenderlo. Sintió que había sido el tonto de siempre, que los principios que lo sustentaban no le habían servido para nada. No fue la ruina lo que le llevó al suicidio, sino la decepción.

			No es mi caso. A pesar de todos mis errores, estoy satisfecho de mí mismo porque tengo muchas cosas buenas. He hecho algunas acciones buenas. He diseñado buenos productos… Rectificaría cosas de mí, pero no me cambiaría. 

			[Aquí se extiende sobre los graves problemas en la empresa que le han afectado últimamente]. No tengo rabia contra el socio, no sirve de nada. Aunque le devolvería el golpe si pudiera, claro… Pero se terminaron los diálogos imaginarios.

			Quiero continuar viviendo cuando se acaben estos problemas de la empresa. La vida tiene muchas cosas tristes, pero tenemos que conseguir que sea un poco más agradable, ¿no crees?

			Te he escrito esta carta, no porque crea que necesite una sesión, sino porque quería compartir estos sentimientos contigo. 

			Las posturas narcisistas son las que nos impiden llevar a cabo las operaciones de descentramiento, tan necesarias para la vida relacional. El caso aquí descrito muestra claramente cómo a pesar de las buenas intenciones, el paciente fracasa en sus relaciones interpersonales y en la gestión empresarial, y acaba refugiándose en un narcisismo meritocrático, alimentado en la fantasía a través de sus «diálogos imaginarios». 

			1.3. Reforzar la anomía

			La falta de asertividad suele originarse en la desconexión con la propia anomía y la dependencia de los criterios externos, tanto impersonales como interpersonales. Por ello, para poder llegar a detectar la esencia del criterio propio, se hace necesario dar la palabra a la anomía (el conjunto de necesidades, deseos, aspiraciones, etc. del sujeto) a fin de poder escucharla y evaluarla en el conjunto de los sistemas de regulación.

			Elena, la cocinera

			En el trabajo terapéutico con Elena, una mujer mulata con fibromialgia cuyo caso acabamos de repasar (en el apartado «La depresión reactiva», correspondiente al capítulo 7), la aproximación a una mayor autonomía ha supuesto abrir un acceso directo a sus sentimientos (anomía) y un apoyo en los principios heteronómicos para imponer a quienes podían abusar de ella los límites del respeto y la dignidad.

			ELENA: Esta semana he tenido un problema con mi hijo. Se presentó de repente, con su novia, en mi casa…, que yo al verlos les dije: «¿Es que os casáis?», porque no es normal que se presente así. 

			TERAPEUTA: ¿Cómo te sentías en ese momento?

			E.: Pues con impaciencia, porque me imaginaba que algo querría, y entonces también con un poco de rabia. Me dijo que no, que no se casaban, que quería que le dejase la casa que tengo en Puerto Rico para irse con su novia en agosto… Y me dice que si para esa fecha habrá inquilinos, porque entonces, ¡tendremos que echarlos!… Yo ni le miraba a la cara…, me daba hasta vergüenza que me pidiera la casa. Él viene de chulo y me pide la casa y me dice: «Es que tienes que dármela». Yo no quiero dejársela porque, otras veces que ha ido, unas primas mías me han dicho que ha llevado a mujeres…, a varias, y yo creo que les pagaba, y si les pagaba era con el dinero de su novia, que estaba aquí, porque dinero él no tiene: yo también le dejo dinero.

			T.: ¿Qué hiciste entonces?

			E.: Fui firme y le dije que no se la dejaba. Se enfadó bastante… No puede presentarse así, de repente, para pedirme la casa, y delante de la novia…

			T.: ¿Crees que en otra ocasión le habrías dicho que sí?

			E.: ¡Ah, claro! Seguro que sí; si siempre le he dado lo que me pide. El dinero que le he dejado no me lo ha devuelto.

			T.: ¿Cómo te sentiste al decirle que no?

			E.: Es que hay que matizar… porque yo con él soy muy generosa, se lo doy todo, pero aquí no me parece bien dejarle la casa.

			La apelación a la heteronomía, mostrada en el desacuerdo –«no me parece bien»–, es un indicativo de que el sistema de regulación moral de Elena se está reorganizando. Algunas diferencias con los chicos del parque a los que ayudaba, también le han sido útiles para conectar con sus sentimientos y posicionarse en función de ellos de una forma más asertiva.

			E.: El chico al que más ayudaba, el que quería que se viniera a comer un día a casa, que ya lo había hablado con mi marido y todo… pues ya no me fío tanto, porque es muy bueno, pero creo que me ha engañado, y eso sí que no me gusta, que me engañe no me gusta. Me dijo que un amigo suyo estaba en el hospital, pero yo creo que estaba en la cárcel… Y no me lo dice porque yo les digo que no tienen que drogarse, que no tienen que ir por ahí robando, que hay otras formas… Y él entonces me engaña y no me dice que su amigo ha estado en la cárcel; y lo hace por proteger a su amigo, que él es muy bueno, pero yo no quiero que me engañen […].

			T.: ¿Cómo dirías que ha cambiado entonces la relación con él?

			E.: Pues que soy menos confiada; yo voy a seguir ayudándoles y ayudándole a él, pero no voy a dejar que me engañen, y si le tengo que decir que sé que ha estado bebiendo y que no me engañe, pues se lo voy a decir. Yo sé que me tiene mucho aprecio, porque yo ayudo para bien, pero no para que me engañen…

			Hacia el final del período de sesiones, Elena acude al encuentro terapéutico sin la muleta con la que se ayudaba para andar («¡Hoy vengo sin el palo!»). Explica que se ha sentido mejor durante la semana, aunque ha tenido una situación conflictiva con su hermana. Esta le reclama que se reúnan todas las hermanas en Puerto Rico para hablar de la situación de su madre, que se encuentra muy enferma. Elena le explica que no va a ir porque en otra ocasión ya fue, ante la insistencia de la hermana, e hizo una gran inversión de dinero para poder hacerlo y al final resultó que su madre no estaba tan enferma. Expresa que ya decidirá ella cuándo viaja, porque prefiere guardar el dinero por si es necesario. 

			Al final del período de sesiones, Elena describe siete cambios significativos que valora como muy importantes. Además, estima que estos habrían sido muy improbables sin la terapia. Los cambios identificados por Elena son:

			
					Estoy más positiva.

					Lucho más por la vida.

					Me he dado cuenta de que me puedo curar «de la cabeza».

					No tengo «malos pensamientos».

					Me valoro más a mí misma.

					Pienso en mí misma sin descuidar a los demás.

					Puedo decir lo que no me gusta.

			

			El caso de Elena pone de manifiesto que el valor de la entrega a los otros puede vivirse de forma congruente, cuando el paciente es capaz de ir integrando de una forma autónoma la socionomía con la anomía. 

			1.4. Integrar la heteronomía

			Otra operación ineludible en el desarrollo de la autonomía es integrar la heteronomía como regulador imprescindible para la formación de un criterio propio. La consecución de la autonomía supone, con frecuencia: el enfrentamiento, conflictos y crisis, la asunción de responsabilidades en la toma de decisiones, la confrontación de voluntades, el reconocimiento de los límites físicos y sociales, la autolimitación de los propios impulsos, deseos y caprichos según los criterios de posibilidad, puesto que, de acuerdo con José Antonio Marina (1998): «La autonomía no se aprende con autonomía, sino a través de la heteronomía y liberándose de ella… ¿Por qué iba el deseo a controlarse a sí mismo?». No se trata de educarse en la libertad, sino para la libertad. Como dice Victoria Camps (2011):

			Cuando la norma es inexistente, no se aprende a ser autónomo, ni a cuestionarse la norma. Educar, nos guste o no, consiste en gran medida en poner límites… Primero hay que pasar por la dependencia para llegar a ser independiente y para entender lo que significa pensar y actuar por uno mismo… Lo enunció Kant, cuando dijo que la ética solo podía ser entendida como la capacidad del individuo de darse leyes a sí mismo y no obedecer las normas dadas por otros. Una conciencia moral es una conciencia autónoma, la que cumple una norma porque la considera correcta, no porque sea una orden o porque tema el castigo. Ahora bien, llegar a tener esa conciencia autónoma es un proceso largo, tan largo quizá como toda una vida, un proceso en que se combinan momentos de autonomía y momentos de heteronomía.

			Poner un freno al capricho

			Alejandro, profesor de baile en una escuela de tango, llegó a terapia de pareja arrastrado por su novia de aquel entonces, Cristina, con un largo historial de relaciones de pareja –seis, contabilizadas por él mismo– que duraban lo que el enamoramiento, esto es, un término medio de dos años. Cuarentón y con un hijo de 14 años, fruto de una primera relación ya lejana en el tiempo, confiesa desde la primera sesión que tiene un problema en mantener, más allá de un primer período de entusiasmo erótico, las relaciones con las mujeres. Hasta ahora lo había sobrellevado bien, puesto que no tardaba en sustituir una relación por otra; incluso se le solapaban sin dejarle tiempo a experimentar la pérdida. Esta vez, sin embargo, la crisis le había tocado de cerca, puesto que vivía su última relación, con Cristina, como algo especial, distinto al resto de las relaciones anteriores, y tenía interés en salvarla, razón por la que acudía a terapia de pareja. Ya de entrada admite tener una enfermedad, bautizada por él como «adicción al sexo», que solo puede calmarse con una actividad continua y profusa a la que exige que se adapten sus compañeras. A pesar de este reconocimiento, no parece que Alejandro se halle dispuesto a hacer muchos cambios, puesto que vive su manera de ser como totalmente egosintónica: 

			ALEJANDRO: Yo estoy a gusto de ser como soy; me amo, y si la gente me llama «borde» me da igual. Cuando ya no tengo ganas de regalar flores a una chica, considero que la relación está acabada. Quiero saber cómo evolucionar. 

			TERAPEUTA: ¿Y cómo te imaginas la evolución? 

			A.: Enamoramiento, estancamiento y final abrupto. Ya lo he vivido seis veces.

			En realidad, está enamorado de su capacidad de seducir: es en esos momentos cuando saca lo mejor de sí mismo, y pudiéndolo contemplar en el reflejo del otro se enamora perdidamente. En estas condiciones, es capaz de ser muy amable, simpático, atento, imaginativo, original, sorprendente, cuidador, divertido. Pero, en cuanto la pareja, por cualquier circunstancia, deja de hacer la función de reflejo, el enamoramiento se apaga. 

			Esto es lo que le sucedió a Alejandro a los pocos meses de relación con Cristina, su actual pareja. A causa de una reorganización en su empresa, perdió su posición de privilegio y se vio privado de un puesto que le satisfacía enormemente, tanto en lo profesional como en lo económico. A raíz de esta situación, pasó unos meses de reacción depresiva, por lo que ya no era capaz de actuar como el espejo mágico que devolvía a su pareja una imagen de grandeza. Ahora el espejo estaba empañado por la tristeza, la rabia y el llanto, y empezaba a frustrarle profundamente. En estas condiciones, Alejandro sentía más bien ganas de romperlo y de buscar otro en sustitución. 

			La terapia de pareja se prolongó durante algunos meses, hasta que los sentimientos heridos de Cristina, manifestados en auténticas explosiones de celos, así como las continuas infidelidades de Alejandro, terminaron por minar definitivamente la pareja. La posibilidad, sin embargo, de conocer y empatizar con los sentimientos de Cristina expresados en terapia, tuvo como efecto que Alejandro empezara a cuestionarse a sí mismo, y que se planteara seguir una terapia individual en la que trabajar la construcción de la heteronomía sobre la anomía narcisista con la que se había regulado hasta aquel momento. En el tiempo que duró la terapia individual, Alejandro estableció nuevas relaciones con chicas. Una de ellas parecía sustituir la relación que había mantenido con Cristina, esta vez con Soraya, aunque completada con otras aventuras amorosas o más bien sexuales, particularmente con Lola, a quien dirige, ya en un momento avanzado de la terapia, este correo en respuesta a otro suyo en el que le proponía un fin de semana orgiástico.

			¡Uf!, vaya mail. Vayamos por partes: no hay duda de que tú y yo en lo que tiene que ver con el sexo nos llevamos muy bien, y está claro que tengo muchas, pero que muchas ganas, de hacer lo que me planteas. Y más cosas. Pero tengo un problema, y es que si lo hago no estaría avanzando, sino retrocediendo. Te lo explico: tengo un serio conflicto entre lo que quiero, lo que debo y lo que deseo.

			Lo que «quiero» es ser una persona adulta, responsable de mis actos. Quiero llegar a un grado de autonomía que en estos momentos confieso no tener. No estoy llevando las riendas de mi vida o, por lo menos, considero que no lo estoy haciendo bien. Me falta mucho, pero estoy intentando aprender y mejorar. Me caigo y me vuelvo a levantar y me vuelvo a caer.

			Lo que debo hacer es algo que se basa en reglas [heteronomía], reglas que yo no he tenido en mi vida y sin las cuales lo único que he hecho es daño. A ti, a Soraya, a Elena y a mucha gente. Tengo un serio problema con las reglas, dado un problema básico de narcisismo, consecuencia de mis años de formación en que mi madre me lo permitió todo y para la cual yo era el niño de sus ojos. Me falta la autoridad patriarcal, aquella que hay que ganarse, el que premia los buenos resultados y castiga por los malos. Yo he carecido toda mi vida de esa autoridad moral, representada por la figura paterna. Esta «educación», por así llamarla, no hizo más que enseñarme que podía darme todos los caprichos que quisiera, o hacer lo que quisiese. 

			El «deseo» [anomía], eso que a mí me trae de cabeza, significa que todo lo que quiero no solo lo consigo, sino que además, lo quiero ya (lo que lo convierte en fuente de ansiedad). Tanto en lo que tiene que ver con el sexo como con una cámara nueva, con una tableta digitalizada o lo que sea. Tengo ansiedad y mucha. Y no sé contenerla.

			En el sexo me pasa lo mismo. No hay persona que me ponga más que tú. Quiero hacer un montón de cosas contigo. Muchísimas. Pero sé que no está bien, porque estoy con Soraya y tengo que saber que es algo que le haría mal a ella. Necesito empatizar [socionomía] un poco por una vez, Lola. Hoy cuando leí tu mail lo primero que hice fue empezar a planificar cómo hacer para tener el sábado libre. Y a fantasear con lo que haríamos. Y pensaba en qué le diría a Soraya: que si había un cumpleaños, que si una fiesta de amigos, no sé… Y me di cuenta de que no quiero hacer eso. No quiero mentirle. No quiero mentirme. Claro que quiero sexo duro (es el mayor deseo que tengo siempre), y sé que lo puedo tener contigo, pero que tengo que dejar de estar con Soraya, para poder hacer algo contigo.

			Sé que cuando le dé el clic a «enviar» este correo me estaré cagando en todo, porque eres la mejor relación sexual que se puede tener sin ningún tipo de dudas; además, yo estoy en horas bajas en cuanto a sexo y sé que contigo se me irían todas las tonterías. Pero eso duraría ¿cuatro o cinco horas? Luego estaría días enteros pensando que algo no he hecho bien; no me gustaría mentirle a Soraya a la cara; no tengo ganas de sentirme tan mal como hace tiempo por lo mal que me porté con ella. No quiero eso para mí. No es que lo haga por Soraya, o por «menganita» o por «fulanita». Lo quiero por mí, Lola, porque si no aprendo que hay unas reglas [heteronomía], que no se puede tener todo, que hay que saber decir que no al deseo si este le puede ocasionar dolor a otra persona [socionomía], entonces no habré aprendido nada de lo mal que lo pasé, y repetiré una y otra vez lo mismo.

			Siento ser una montaña rusa y un día decirte que te quiero y al otro hacer otra cosa que no concuerda con lo que te dije, y créeme que te entiendo cuando me dices las cosas y lo que sientes. Además sé que me quieres, a pesar de nuestras idas y venidas. Lo siento, pero en este momento la respuesta es que me encantaría, pero «no debo» hacerlo.

			En la actualidad, Alejandro vuelve a estar con Cristina. Parece que, por primera vez, ha comprendido que el comportamiento humano no solo se rige por los propios deseos y necesidades, sino también por los de los demás. Ya no se define como un obseso sexual, ni se dedica a cambiar de pareja cada dos años, o a coleccionar rollos de cama para colmar los momentos de soledad. Ha generado nuevos intereses. Se toma su trabajo de forma más profesional y se ha comprometido en el cuidado de su hijo, a pesar de la distancia. Está desarrollando, en suma, una estructura heteronómica para aprender a poner freno a sus caprichos y a recortar su narcisismo amoral.

			1.5. Liberarse de las dependencias

			Como hemos visto en los capítulos anteriores, las adicciones pueden ser a sustancias, personas, objetos o conductas. Todas ellas se interponen en el camino hacia la autonomía y requieren un trabajo de liberación para poder desprenderse de ellas. Pero tal vez el esfuerzo más radical de liberación sea el que tiene que ver con la dependencia de la propia imagen, sobre todo cuando esta se supedita al triunfo social (fama, dinero, etc.), como sucede en el caso siguiente, que podemos encuadrar en el narcisismo plutocrático. 

			El cordero de Wall Street

			Sam Polk dejó Wall Street tras ver que estaba enganchado al dinero. A los 30 años, tan joven y tan viejo, se levantó de su despacho, cogió la chaqueta y pegó un portazo, según cuenta él mismo en el suplemento «Vida» de La Vanguardia del 30 de marzo de 2014. Sam Polk dejó atrás una vida de millonario. Ya no quería ser «Gordon Gekko», el prototipo cinematográfico de la codicia financiera. 

			Trabajé como un maníaco. La adicción a la riqueza afecta a todo Estados Unidos, pero Wall Street es su mayor expresión. La gente que va a allí no se preocupa de qué hace para conseguirlo. De lo único de lo que se preocupa es de ser rico. Crees que si no eres rico no eres nadie, es una cuestión de poder. Por eso eres capaz de trabajar una locura de horas. 

			Eso sucedió en 2010. Hacía tiempo que Polk había comprendido que estaba enganchado a la riqueza. En ese mes de febrero, en su último ejercicio en Wall Street, le correspondió una prima de beneficios de 3,6 millones de dólares. Le pareció poco: «Quiero ocho millones». Sus jefes aceptaron si se comprometía a estar una buena temporada en la empresa. De pronto vio la luz. Cogió los 3,6 millones y se despidió. Así cerró ocho años como bróker. Su curación de la avaricia la ha relatado en «Por amor al dinero», una larga tribuna publicada en The New York Times.

			En los diarios y en la televisión se reitera que la gente rica y famosa es la que importa. Creí en esto durante mucho. Incluso ahora, cuando he huido y ya no me lo creo, todavía me resulta difícil porque es un mensaje muy enraizado en nuestra cultura. De vez en cuando sufro un ataque de pánico, ¡oh Dios, no estoy ganando dinero, no tengo poder! Me requiere unos días vencer esta debilidad y recordar que todo eso del poder y de acumular dinero es una falsedad.

			Solo tenía 22 años cuando pisó el parqué por primera vez. Le deslumbraron las pantallas, los ordenadores y las torres de teléfonos, que le hicieron pensar en la cabina de un caza supersónico. Supo a qué le gustaría dedicar el resto de su vida. O eso pensó entonces. Hoy, cumplidos los 34, reside en California y promueve una organización sin ánimo de lucro –Groceryships–, para ayudar a los pobres en su lucha contra la obesidad y a otra adicción como es la comida basura.

			No sabes cuándo parar. Si eres adicto al dinero, nunca tienes suficiente. Por mucho que ganes, siempre hay alguien que gana más y, por tanto, quieres más. Quieres ser ese otro… Si existe una organización de alcohólicos anónimos, ¿por qué no una de adictos a la riqueza? Entendemos que cualquier otra adicción es perjudicial. A los alcohólicos se les acusa, por ejemplo, de causar tragedias en la carretera. A los drogadictos, de la violencia criminal. Incluso nuevas adicciones, como la de la comida, se ve perversa porque comprendemos que la gente muere de obesidad o diabetes. En cambio, estar enganchado al dinero no solo no se ve como algo malo, sino que lo celebramos. Nuestra sociedad está convencida de que cuanto más dinero, más feliz eres. El éxito se acostumbra a medir por el dinero que te pagan y tu reconocimiento. Mi definición ahora es totalmente diferente, consiste en el carácter y la integridad. No puedo cambiar Wall Street, pero me puedo cambiar a mí.

			Luz de gas 

			Tal vez en ningún ámbito como en el de la dependencia emocional sea tan evidente la consecución de la autonomía como objetivo final de la terapia y la concepción epistemológica de esta como un proceso orientado a promoverla. El caso de Maricel, ampliamente desarrollado por Villegas (2011, pp. 455-462), puede servir para ilustrar este difícil proceso. Maricel es una mujer de 37 años que a los 26 llegó a un centro de salud mental por problemas de ansiedad, siendo remitida a un grupo de terapia a los pocos meses. Por circunstancias ajenas a su voluntad tuvo que abandonarlo al cabo de un tiempo, pero continuó en el ámbito de la terapia individual. Durante los largos años que se ha mantenido esta, se produjeron etapas en las que a la agorafobia y a la ansiedad generalizada de base se añadieron episodios depresivos reactivos profundos. 

			En su escrito autobiográfico (Palau, 2003), Maricel relata cómo se fue adentrando insensiblemente en una relación de dependencia morbosa con un hombre diez años mayor que ella. Este hombre la sometía a todo tipo de vejaciones morales y se aprovechaba de ella a nivel económico, compartiendo sus bienes y su casa, siguiendo el procedimiento habitual de los maltratadores, consistente en: seducción; aislamiento de otras relaciones e influencias; manipulación de la realidad; invalidación de percepciones y razonamientos; introducción de dudas sobre el equilibrio mental; utilización de las crisis nerviosas como prueba de incapacidad; sometimiento total, a través de la creación de una atmósfera asfixiante y confusa, que en terapia se denominó «luz de gas», en referencia a la película de George Cukor (1944) del mismo nombre (Gaslight en inglés). 

			Pero lo que nos interesa en este punto es destacar cómo la paciente fue labrando su camino hacia la independencia, recurriendo en los momentos más desesperados a la ayuda de familiares y amigos, pero, sobre todo, implicándose a fondo a través de la psicoterapia en un compromiso por construir su propia autonomía. En relación a uno de los muchos intentos fallidos de ruptura, Maricel escribe lo siguiente:

			Consumida y enferma, y después de promesas y juramentos, reanudé mi noviazgo. Volví a confiar en los buenos propósitos de él, y accedí a que fuéramos a vivir juntos, con la fantasía de que mi cariño haría milagros y lograría extraer una fuente de dulzura que nadie había sabido descubrir. Arriesgué todo a una carta pensando que mi ganancia superaría con creces mis pérdidas. Pero me equivoqué de nuevo. No había dulzura. Y en un estéril desierto perseguí un espejismo creado por mí misma. En realidad, creo que nunca vivimos juntos, sino que se acomodó y adueñó de la casa. Nunca hubo una complicidad emocional ni una convivencia de pareja.

			Yo notaba que me estaba volviendo loca. En el trabajo me evadía un poco pero cuando se aproximaba la hora de salir me mareaba sabiendo que venía a recogerme y tendría que estar con él… Debilitada y hundida, perdí la poca fe que me quedaba sin saber cómo poner fin a aquel calvario. Me sentía sujetada por unos grilletes de acero que apretaban mis muñecas y mis tobillos sin dejarme escapatoria. 

			Empecé a encontrarme cada vez peor. Me daba cuenta de que estaba cayendo por un precipicio y sin saber demasiado qué me ocurría le expliqué que me estaba poniendo muy mal. La ansiedad y la sensación de ahogo se apoderaban de mí, me sentía metida en un frasco cerrado herméticamente donde no podía entrar el aire. Todos los miedos y las fobias se habían adueñado de mí. Leía ávidamente libros de psicología, de autoayuda, de filosofía, esperando encontrar entre las líneas la clave mágica para salir del diabólico laberinto. Pero todo parecía inútil. 

			Me sentía atrapada en el espacio y el tiempo y acorralada sin salida. Estaba enterrada en vida. Toqué fondo y caí en una profunda depresión. A pesar de los antidepresivos y el aumento de la dosis de los ansiolíticos no conseguía mejorar; ni siquiera con hipnóticos podía dormir y evadirme una décima de segundo de aquel suplicio. Nada aliviaba un ápice aquella inexplicablemente inhumana agonía y empecé a tener las primeras ideas de suicidio. Tenía convulsiones, me tambaleaba contra las paredes y subía y bajaba las escaleras tropezando con los escalones. Era incapaz de ir a trabajar y solicité unos días de asuntos propios que pasé sin poder moverme de la cama. Llegué a pesar cuarenta y seis kilos y mis padres, desolados, cocinaban mis alimentos predilectos y me forzaban a comer. Me obligaban a levantarme, a lavarme y a vestirme, y me llevaban al único lugar donde yo quería ir: a ver el mar. 

			En estos momentos, mientras escribo estas líneas, recuerdo con lágrimas aquellos tremendos momentos de mi vida. Y estoy convencida de que dos cosas me salvaron y me mantuvieron viva: mi psicólogo y el mar… Mi psicólogo se convirtió en mi única referencia a pesar de que insistía en que mi referencia debía ser yo misma. Cuando le decía asustada que me estaba volviendo loca me tranquilizaba con su siempre firme actitud y su siempre sosegada voz contestándome que no, que lo que estaba sintiendo eran síntomas de conflictos que no había resuelto. Infatigable, nunca me forzó a enfrentarme a mis propios sentimientos si yo no me sentía preparada para hacerlo. Nunca me avergonzó de mis penosas huidas de mí misma. Nunca me presionó a tomar ninguna decisión, respetando pacientemente el ritmo de mi proceso de curación. 

			No sé cuál fue el momento concreto, pero sé que existió un glorioso instante en que una fuerza ya irreversible se derramó por mi cuerpo, mi mente y mi corazón. Y me dije: «Se ha acabado». Y una tarde de domingo, alterada pero segura, le comuniqué que para mí nuestra relación había acabado definitivamente. Que le concedía un tiempo para buscar algún sitio donde instalarse, y que confeccionara una relación de todas las cosas que había aportado a la casa para poder pagárselas [socionomía y heteronomía]. Tuve la sensación de lanzarme al vacío desde un abismo sabiendo que nada podía ser peor que lo que dejaba atrás. 

			Como quiera que él hizo caso omiso de sus palabras, al final la paciente recurrió a la ayuda de sus padres, que se instalaron en su casa para forzar su salida. 

			A partir de aquel momento todo cambió. Y a pesar del miedo y las incertidumbres, intenté reanudar mi vida… Yo ya había iniciado un camino sin retroceso. Después de tantas derrotas, el último combate lo gané yo. Me quedé sola. Torpemente recogí entre las ruinas los pedazos dispersados de mí misma. Fatigada e incrédula me agarré a aquella bendita paz. Y me juré a mí misma que antes de volver a perderla prefería la muerte… Cada día me encontraba mejor y más tranquila, cada vez sonreía más, se relajaban más mis facciones y enderezaba más mi cuerpo. Cada vez iba sola a más sitios y me encantaba más mi soledad. Descubrí que vivir es a veces tan sencillo como comer cuando tienes hambre, taparte cuando tienes frío, dormir cuando tienes sueño. 

			Mi curación fue larga y costosa. Fue un lento aprendizaje para conducir mi propia vida. A veces me resulta increíble darme cuenta de cuán lejos estuve del mundo real y cuán cerca de la locura. Cuando pienso en mi pasado debo admitir que siento una gran rabia por el sufrimiento que padecí y por el precioso tiempo de mi juventud perdido irremediablemente. No obstante, hago un esfuerzo por no recordar con rechazo aquella larga y dramática etapa, y sé que es mejor para mí aceptar que aquel capítulo también forma parte de la historia de mi vida. Y si bien aquella experiencia me descubrió la crudeza humana, también me enseñó a apreciar el prodigio de la existencia y me aportó humildad. 

			En su proceso terapéutico, Maricel no solo se ha liberado de una relación maltratadora y esclavizante, sino que ha dado importantes pasos para superar las limitaciones a las que le sometía la agorafobia, originada en su seno. Al salir del profundo pozo de la depresión donde, como víctima de su dependencia emocional, se hallaba sumida, ha vuelto a rehacer su vida, estableciendo una nueva relación afectiva con el que ahora es su esposo; ha obtenido el carné de conducir y dispone de autonomía para viajar en coche u otros medios de locomoción terrestres o aéreos. Como fruto de esta nueva relación afectiva ha llegado también la maternidad, otra forma de regalar su amor de una manera libre y sana.

			1.6. Responsabilizarse del propio cambio

			No existe cambio auténtico ni congruente que no emane de la propia responsabilidad. «Responsabilidad», en efecto, proviene del verbo latino respondere, que implica hacerse cargo de las propias decisiones, es decir, responder por ellas. Significa un compromiso con la propia palabra, pero también con la fuente de la misma, el criterio personal de donde emana. Con frecuencia, la opción de la propia responsabilidad no se acepta hasta que se descarta la de los demás. Como escribe Espido Freire (2014), a propósito de su proceso de superación de la bulimia:

			Durante mucho tiempo me indigné contra todo lo que me rodeaba: la sociedad restrictiva y machista y sus representantes… ¿A quién podía pedir cuentas? ¿A quién podía reclamar todo aquel tiempo perdido? ¿A mi sistema educativo, que no supo prevenirlo, al sanitario, que no supo tratarlo? Las razones eran tantas, tan variados los responsables, que al final nadie podía responder de nada. Aquella furia era un buen síntoma. Al menos ahora me permitía sentir algo, y me creía lo suficientemente importante como para expresar mi opinión. Comenzaba a sentir que no era un ser repulsivo y culpable, y ya no me negaba a aceptar la responsabilidad en mi vida. Estaba en el camino adecuado para recuperarme.

			Seguramente, la asunción de la propia responsabilidad es el último bastión que nos protege del cambio. Asumirla significa liberarse de expectativas mágicas, de reparaciones imposibles, de aplazamientos sine die, de excusas impresentables. Cambiar no solo da pereza, sino que con frecuencia lo vivimos como un fracaso, en lugar de celebrarlo desde la humildad. 

			Espero tu respuesta

			Otro impedimento importante para el cambio consiste en depositar en los demás, particularmente en la psicoterapia y sus «técnicas», el milagro de que aquel llegue a producirse sin tener que afrontar el dolor, la renuncia o el trabajo sobre las propias pasiones. Muchas veces, las expectativas externas de cambio puestas en los psicofármacos o en la psicoterapia como técnica, se personalizan al trasladárselas a la persona del propio terapeuta. Un correo electrónico dirigido a su terapeuta por parte de Pablo (del que hablaremos en el próximo apartado a propósito de los arranques de ira), plantea claramente dicha cuestión: 

			Como ya puedes suponer, sigo igual. Por eso te escribo. No obstante, no sé si más terapia realmente me puede ayudar, así que antes quisiera preguntarte algo. Hemos llegado a encontrar el núcleo de mis problemas…, y que además no puedo pretender que todo cambie en días porque se trata de re-educarme, y eso es un proceso lento… Pues me resulta enormemente difícil poner en práctica esa receta para cambiar mi vida y dado que, aunque ya sé lo que me pasa, no puedo cambiar las cosas ni dejar de sufrir, me da por pensar que no me sirve para nada saber cuál es el problema.

			La pregunta que quiero hacerte es la siguiente: ¿crees honestamente que, llegados a este punto, la terapia puede realmente ayudarme? Ya sé que «soy yo el que tiene que tomar las riendas y comenzar a introducir cambios en mi vida». Solo quiero saber si la terapia psicológica, a través de técnicas, métodos o cualquier otra estratagema, realmente puede hacer algo que yo no puedo hacer, para empujarme a introducir los cambios que necesito. Lo que no quiero hacer es esperar absurdamente ante una puerta cerrada.

			Espero tu respuesta.

			Es interesante observar cómo las palabras que cierran la misiva explicitan claramente la expectativa de respuesta (responsabilidad) ajena: «Espero tu respuesta». Más significativo resulta constatar que el paciente se plantea la continuidad de una terapia que ni siquiera ha empezado, pues todo su seguimiento ha consistido en sesiones puntuales, separadas a veces por meses y en virtud de «urgencias» del momento, sin compromiso con un trabajo personal. Evidentemente, nadie está obligado a hacer una terapia, e incluso puede que en algunos casos se halle contraindicada; sin embargo, nadie que haya alcanzado la mayoría de edad, a no ser por una causa invalidante, está excusado de hacerse cargo de sí mismo y de responsabilizarse de su conducta. Darse cuenta de tal responsabilidad ineludible y asumirla con humildad y sin excusas es la piedra angular del cambio, como queda claramente reflejado en el siguiente testimonio.

			El quinto Principio

			En el capítulo 4 [«Las psico(pato)logías de la prenomía»] asistimos al surgimiento de cuatro principios que permitieron a Paul sobrevivir en un medio familiar totalmente negligente y hostil, anticipando la aparición de un quinto principio que debería asumir y superar a todos los anteriores en uno solo. Este quinto principio era fruto de un largo proceso de elaboración interior que tenía que ver con asumir la responsabilidad del cambio, entendiendo que ni el pasado ni las figuras de apego de la infancia iban a cambiar.

			El siguiente y último paso en esta historia requiere un esfuerzo de imaginación a lo largo de muchos años, teniendo presente, a ser posible, el vínculo con el juramento de mi niñez de escapar de mis circunstancias en cuanto surgiera la ocasión. Esto implica condensar las décadas transcurridas entre la niñez y la mediana edad.

			No tenía ninguna esperanza de que lo que me sucedía pudiera borrarse o «curarse». No se podía cambiar la situación ni a la gente responsable, a pesar de mi ilusoria creencia de que era posible. El único aspecto de la situación que podía cambiar era yo. Gracias a este conocimiento, en la adultez, y con cuidadosa ayuda, fui capaz de forjar un quinto Principio que me permitió vivir sin negar la realidad del pasado y, al mismo tiempo, sin encadenarme a él…

			Durante los primeros años de mi vida como adulto invertí cada pizca de energía en deshacer el daño de mi niñez; sin embargo, los efectos persistían: la dificultad para decir «no» [poca asertividad], una tendencia crónica al alejamiento y al trabajo excesivo [evitación social], creencias autocríticas sobre mi aspecto y mi valía [baja autoestima], y, sobre todo, un legado de vergüenza para el que jamás encontré modos duraderos para que disminuyera. Concluí que esas eran las consecuencias inevitables de una suerte espantosa y que debía soportarlas con fortaleza, al mismo tiempo que procuraba sacar el máximo partido posible de lo que tenía, que era mucho en comparación con mi niñez. La dificultad radicó en que eso no funcionó. Sabía que no era feliz, pero al mismo tiempo no tenía la confianza suficiente para encarar el desasosiego que había en mi interior.

			De este examen sin restricciones, que llevó tiempo, surgió la comprensión de que necesitaba mantenerme fiel a la lógica de mis primeros Principios, que tal vez era la cosa más cuerda que había pensado. El primer Principio fue mi definición de la naturaleza del problema al que me había enfrentado: «creía que cuanto había dicho o hecho estaba mal». Los tres Principios posteriores eran estrategias para sobrevivir en circunstancias dementes. El último Principio, el quinto, resultó el paso lógico que seguía en la formulación de la secuencia de los Principios. Tomó la forma de una renuncia a los cuatro Principios anteriores, así como a las condiciones en que se habían formulado. Lo cierto es que jamás hubo esperanza alguna de mejorar la situación de mi niñez. Era preciso que entendiese de una vez por todas que mis circunstancias habían sido irreversibles y que ningún esfuerzo por salvarlas, repararlas o mejorarlas podría suponer ninguna diferencia. Imaginar lo contrario era una ilusión de la cual se alimentaba el deseo ficticio que había tenido cuando era niño: la capacidad de cambiar a mi madre…

			La formulación del quinto Principio no era una negación del pasado, ni un acto de resentimiento, ni un intento de vencer a mis padres. Por el contrario, representaba la ampliación que una mente adulta hacía de una comprensión infantil: «A la mierda…». No fue fácil trasladar el quinto Principio a palabras, pues no solo hacía falta que surgiese de un pensamiento adulto, sino que también era necesario que permaneciese fiel a su inspiración, es decir, al deseo [anomía] de escapar…

			Gracias a él, comencé por fin a derribar el legado de vergüenza y de terror de mi infancia por medio del desmantelamiento, pieza por pieza, de las premisas a partir de las cuales me controlaban los patrones de pensamiento y sentimiento del pasado. Ahora, mucho tiempo después, me doy cuenta de que era posible llegar a hacer lo que quería: amar, llorar en público, enojarme, ignorar la locura de otra gente, escuchar música… Una particular e inesperada consecuencia de la adopción del quinto Principio fue que me volví más capaz de demostrar mi amor a quienes apreciaba.

			Finalmente lo había comprendido; no había adaptación, ni reparación, ni mejora alguna que proporcionase la libertad interior que yo necesitaba para sentirme vivo. Comencé a entender que podía hacer lo que yo quería [autonomía]. Había antepuesto a los demás y había estado orgulloso de ello con un alto coste para mí [socionomía]… Lo cierto es que raramente ponía en un primer lugar mis necesidades o deseos [prenomía y anomía].

			Resulta interesante observar cómo en este y en muchos otros casos el lenguaje de los «pacientes» se muestra tan próximo al de las tesis que hemos desarrollado en este libro. La consecución de la autonomía, como se deduce de las palabras de Paul, requiere la conexión con las necesidades y deseos [prenomía y anomía], lo cual nos hace más capaces de «demostrar amor a quienes nos aprecian» [socionomía], dice él. La razón de esta coincidencia no reside en que los pacientes hayan copiado nuestras palabras, sino en que nosotros hemos copiado las suyas, hemos aprendido de ellos. Escuchar la voz del sufrimiento nos ha llevado a entenderlo. 

			1.7. Asumir el principio de agentividad o autoría

			Uno de los principios que se deduce de cuanto llevamos dicho hasta ahora en este capítulo es el de «agentividad». Ello implica, en primer lugar, dejar de ser paciente para pasar a ser agente del propio cambio. Con frecuencia, no obstante, muchas personas se encallan ahí, porque todavía no han descubierto la conexión entre lo que piensan, sienten y hacen o dejan de hacer, y lo que les pasa. Se trata de una cuestión de atribución externa, en lugar de interna, a la suerte, al temperamento o carácter, a los genes o las conexiones sinápticas, a la educación recibida de los padres o de la época, al ambiente, a la acción de los demás, etc., que los mantiene en una situación de indefensión ingenua y, seguramente, bien intencionada, pero del todo ineficaz para resolver los dilemas o conflictos en que se encuentran. 

			La consecuencia en tales casos suele ser la inoperancia y el estancamiento en el proceso terapéutico. La pregunta que deben contestar estos pacientes no es «¿qué he hecho yo para merecer esto?», sino «¿qué parte de lo que sucede depende de mí?, ¿qué he hecho o he dejado de hacer para que las cosas estén como están?», y sobre todo, «¿qué puedo hacer ahora para cambiarlas?». Por ejemplo, un paciente de 55 años se autoexculpa de los problemas en que se ha metido diciendo que no es capaz de tomar decisiones porque es «inmaduro», cuando tal vez el planteamiento debería ser el inverso: «soy inmaduro porque no tomo decisiones». La autonomía se alcanza tomando decisiones y responsabilizándose de ellas.

			Soy un despistado

			Rodrigo viene a terapia, inducido por la exmujer. En realidad, no está muy convencido de tal necesidad ni plantea de forma clara una demanda terapéutica (Villegas, 1996). Sin embargo, en el transcurso de las primeras sesiones aparecen situaciones, sobre todo interpersonales, en las que se repite un patrón de desprecio de los demás, abandono de las relaciones y refugio en la fantasía. Seguramente, al lector le sonará este patrón como típico del narcisismo despectivo y elusivo, tal como lo hemos descrito anteriormente. Según este modo de funcionar, Rodrigo atribuye a los demás o a las circunstancias sus sucesivos fracasos (ruptura matrimonial, abandono del trabajo, dificultad de encaje social, etc.): «Todo es un desastre; la gente no sabe apreciar sus cualidades; los demás se aprovechan de él; no le toman en serio…», y así. Hasta sus fallos más claros, como dejarse el coche abierto en un aparcamiento de la playa, con el resultado del saqueo de su interior (tableta electrónica, teléfono, cartera, gafas de sol, etc.), se debe a que es «despistado». Ser despistado para Rodrigo es una cuestión caracterial sobre la que no se puede hacer nada. Sin embargo, una reconstrucción más detallada de la situación evidencia una falta de conciencia de los efectos de la propia acción u omisión a la hora de cerrar el coche.

			Si voy, estoy mal, y si no voy, quedo mal

			Una de las trampas en que solemos caer es la del autoengaño. Accedemos a decisiones que en realidad no hemos tomado, sino que otros toman por nosotros. Miguel vive casi siempre en una tensión angustiosa, patente en el sudor frío de las manos y en la contracción del rostro. Un caso, entre otros muchos, que trae a terapia es el de su abuela, quien le invita a comer cuando él no se siente a gusto yendo porque desconfía de ella. En lugar de responder declinando la invitación con palabras corteses, se excusa diciendo que no sabe si podrá ir, porque tiene que hablarlo con su mujer. Cuando esta le contesta que no la meta en medio, sino que decida por sí mismo, acaba aceptando la invitación. A tal propósito surge el enunciado que da título a este apartado: «Si voy, estoy mal; pero si no voy, quedo mal». Estas o parecidas situaciones se repiten constantemente, como cuando unos cuñados avisan que su vuelta al aeropuerto se retrasa más de tres horas pidiendo que vayan a buscarlos, con el coste de una gran incomodidad por la hora y la distancia. Existe una alternativa muy cómoda para todos: coger un taxi y cada uno en su casa; pero para «no quedar mal», Miguel accede, aunque luego se le pone una cara de tres palmos.

			Tengo arranques de ira

			Pablo acude a terapia, desbordado por sus propios e incontrolables arranques de ira, que no entiende de dónde surgen. Reconoce que han llegado a un extremo, sobre todo en el ámbito de la pareja y en el trato con su hijo de 3 años, que hacen insoportable la situación por más tiempo, por lo que decide alejarse temporalmente de la vivienda conyugal y refugiarse en casa de los padres. Atribuye tan insufrible circunstancia a la manera de ser de la mujer y al comportamiento siempre demandante del niño. En uno de los ataques de ira se rompe la mano de un puñetazo contra la pared. Durante el proceso de recuperación, se produce un episodio de flirteo con la fisioterapeuta que le cambia la perspectiva sobre sí mismo; de repente, muda su estado de ánimo. Analizando el hecho, se da cuenta de que esto se debe a que alguien se ha fijado en él y lo ha valorado sin exigirle nada a cambio, lo que significa de manera inversa que lo que le pone furioso es precisamente la falta de validación externa. No se trata, pues, de atribuir su descontrol a lo que hacen o dejan de hacer los demás o a reacciones temperamentales de base genética, sino a un narcisismo despótico, sustitutivo de la falta de autoestima, que se pone en marcha cuando no recibe la validación esperada.

			No aguanto más, me voy

			Durante el proceso de terapia, Mónica se da cuenta de que sus oscilaciones entre complacencia y rabia se encuentran en la base de sus reacciones claustrofóbicas, que la han llevado a dejar trabajos, a aislarse de amistades y relaciones sociales, a renunciar a cargos en la empresa, etc., no porque le agobien los espacios físicos, sino los relacionales, que concibe como conflictivos dado que, queriendo complacer a los demás, entra muchas veces en contradicción consigo misma, por lo que acaba huyendo para no dejarse apoderar por la rabia que ello le produce. Una situación reciente sirve para poner de manifiesto este tipo de funcionamiento. Cuando la coordinadora del servicio social donde trabaja le consulta respecto a la toma de una decisión para un problema específico, acaba por acceder a una resolución contraria a su criterio, a fin de complacerla. Pero luego, en una reunión conjunta del equipo, otros compañeros plantean y aprueban la alternativa que ella había propuesto y a la que había renunciado por complacer a su jefa. Al salir de la reunión experimenta una eclosión de rabia inusual que produce extrañeza en los demás y sorpresa en sí misma. En lugar de alegrarse, porque al final el equipo había tomado partido por su propuesta inicial, se enfada por haberse doblegado a la propuesta de la coordinadora en contra de su propio criterio, que es lo que hace habitualmente: ceder para no entrar en conflicto. 

			1.8. Aprender y practicar la asertividad

			El principio de agentividad incluye la «mal llamada asertividad», dado que muchas veces se confunde con agresividad o inflexibilidad. Generalmente, este concepto se observa en un contexto relacional donde se produce una oposición con los otros. Y ahí radica, precisamente, la dificultad para muchas personas para ser asertivas, al creer que si intentan serlo entrarán en conflicto y perderán las relaciones o dejarán de ser «buenas personas». «Asertivo» equivale a «afirmativo», cuya raíz etimológica nos remite a «firme». En consecuencia, «asertivo» debería entenderse más en relación a uno mismo que a los demás: se trata de la propia firmeza, de la propia confianza en sí mismo, no de entrar en una competición con el otro, donde uno pierde y otro gana, sino de afirmarse a sí mismo, diferenciándose de los demás. 

			Quitarse el sombrero

			Se cuenta del director de orquesta Herbert von Karajan que, allá por los años cincuenta, andando un día por la ciudad de Nueva York, se topó con un desconocido al doblar una esquina. Este le soltó de forma airada y sonora un insulto, llamándole «imbécil», a lo que el director de orquesta contestó, quitándose el sombrero e inclinándose respetuosamente: «Von Karajan», con lo que convertía el insulto del desconocido en una autopresentación de sí mismo. 

			Una paciente, a la que llamaremos «Mónica», se describe a sí misma como vulnerable en las relaciones a corta distancia, mientras que se siente fuerte y legitimada en los roles profesionales, donde puede jugar un papel bien definido. Una situación concreta sirve para poner este mecanismo relacional en evidencia. Mónica sigue un entrenamiento profesional con una colega experta desde hace un tiempo. Habitualmente, tiene que acompañar a su tutora en un trayecto por la ciudad para trasladarse de una sede a otra. En una ocasión determinada les acompaña una nueva colega que desconoce el trayecto, por ser la primera vez que lo hace. La tutora le comenta a la recién llegada, con una sonrisa irónica, que no vaya sola con Mónica porque se perderían por el camino, dado que Mónica no lo ha aprendido todavía, pues la sigue a ella «como un perrito». El comentario viene acogido por la nueva colega con una risa complaciente, a la que se suma Mónica también externamente, riéndole la «gracia», pero en realidad se siente profundamente herida y anulada. 

			En la sesión terapéutica se plantea esta situación «anecdótica» como paradigma de su vulnerabilidad. ¿Qué es lo que la hace vulnerable? Sentirse humillada y descalificada. ¿Cómo puede liberarse de esta sensación? Centrándose en sí misma, reconociendo qué hay de falso o de cierto en la afirmación de la tutora. ¿Es cierto que no sé el camino? No, lo conozco perfectamente (también los perros lo pueden aprender). Ahí la respuesta puede ser explícita o implícita, inmediata o diferida, centrada en sí misma o en la tutora, verbal o conductual, o varias combinaciones posibles de todo ello. Por ejemplo, en la próxima ocasión, Mónica puede adelantarse a su tutora, demostrándole con los hechos que sabe ir sola; o bien puede hacerlo de forma inmediata, afirmando serenamente que a estas alturas lo podría recorrer con los ojos vendados, o bien ofreciéndose a hacer de guía. Puede ser útil también poner la atención en el otro, intentando comprender sus motivaciones para realizar este tipo de bromas, que sirven posiblemente como estrategia para mantener o reforzar una posición de poder («yo tengo la capacidad para juzgarte a ti»). Si Mónica se centra en sí misma y en la certeza de su experiencia, puede diferenciarse de la tutora, que tiene la necesidad de utilizarla a ella, al igual que posiblemente a otras personas, para sentirse en una posición de dominio. El comentario de la tutora, como en el caso de Von Karajan, no tiene que ver con quien lo recibe, sino con quien lo hace.

			Darse cuenta del papel que jugamos en las situaciones en que nos encontramos y dejar de «tirar pelotas fuera» o esperar a ver de qué lado caen estas, es una forma de retomar la posibilidad de «manejar nuestra barca», que es el objetivo de toda psicoterapia. Mientras pensamos que somos víctimas de lo que nos sucede, o creemos que no podemos hacer nada y delegamos la solución en otros, el azar o las pastillas, no asumimos nuestra responsabilidad, entendida como la capacidad para hacernos cargo de nosotros mismos y de las situaciones. La finalidad de la psicoterapia es, por eso mismo, promover la autonomía. Como dice Allen Frances (2014): 

			Tomar una pastilla es un acto pasivo. En cambio la psicoterapia hace que el paciente se implique al inculcarle nuevas habilidades para sobrellevar sus problemas y nuevas actitudes ante la vida. 

			2. Los componentes de la autonomía

			Si entendemos la autonomía como el proceso de síntesis e integración de los diversos sistemas de regulación moral, podemos imaginarnos este funcionamiento como el resultado de la satisfacción armoniosa de las exigencias de cada uno de ellos (véase el Cuadro 8.1).

			Cuadro 8.1
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			La imagen que mejor representa, a nuestro juicio, dicho funcionamiento armonioso es la metáfora del auriga, extraída del diálogo Fedro de Platón (2002). Del mito solo retenemos ciertos conceptos: el del auriga y el carro, en nuestro caso una cuadriga. En las épocas griega y romana el auriga era el conductor de la biga o la cuadriga, el famoso carruaje tirado por cuatro caballos, como el conducido por Ben-Hur, en la película del mismo nombre. 

		  En efecto, el auriga no es una estructura superpuesta a la cuadriga, sino que emerge de la interacción sintética de los cuatro caballos, surge de una nueva metamorfosis, como resultado de una transformación. El auriga, pues, solo lo podemos imaginar como una emanación sintética de los cuatro caballos, como la expresión de su fuerza unida, que ejerce la función de dirigir el empuje de cada uno de los caballos. En cuanto a estos últimos, solo podemos hablar de analogía con la metáfora platónica, no de coincidencia. En primer lugar, nuestros caballos son cuatro y no dos, como en el mito de Platón, y además son todos buenos y necesarios desde el punto de vista evolutivo. Lo que les puede llevar al descarrío es la impericia o negligencia del auriga o, en los casos más graves, su ausencia. Cada caballo representa uno de los sistemas de regulación evolutivamente considerados. 

			
					La prenomía representa el caballo de las necesidades. 

					La anomía representa el caballo de los deseos. 

					La heteronomía representa el caballo de la ley, el bien social o el bien común. 

					La socionomía representa el caballo de las relaciones afectivas e interpersonales. 

			

			La tarea del auriga es ponerlos a trabajar todos juntos y en la misma dirección. Aunque pueden agruparse en dos ejes contrapuestos, el eje egocentrado y el alocentrado, la visión dialéctica de esta oposición hace posible sacar toda su energía en la prosecución de una síntesis, en función de un bien superior que va más allá de los bienes que defienden cada una de las subestructuras de regulación moral.

			La síntesis que debe conseguir el auriga exige poder satisfacer de forma autónoma las necesidades de la prenomía, sin tener que depender de los demás, a través del «autocuidado». Deseos, impulsos, aspiraciones o ilusiones constituyen la base del núcleo volitivo, propio de la anomía, pero este exige un compromiso con la realidad que solo se materializa a través de la «autodeterminación». Nuestros deseos podrían llevarnos a decisiones destructivas o a fantasías inalcanzables sin la presencia clara de unos límites heteronómicos que nos ayuden a «autorregularnos». Resulta enormemente fácil perderse en el ámbito relacional, gobernado por la socionomía, sin la presencia de una fuerte autoestima. Finalmente, la autonomía es el resultado del desarrollo de las funciones de autocuidado, autoestima, autorregulación y autodeterminación. 

			a) prenomía: autocuidado

			En efecto, la función de la prenomía en el marco de una integración autónoma implica la satisfacción de las propias necesidades, lo que en el esquema denominamos «autocuidado». Si analizamos uno de los conflictos más recurrentes en psicoterapia, representado por la relación opositiva yo ↔ los otros, como en el caso de Elena (al que nos hemos referido en el capítulo anterior), la integración no puede llevarse a cabo sin la protección de las propias necesidades y derechos y sin la asunción del cuidado de sí mismo. El hombre virtuoso, dice Foucault (2002), «no puede ser una carga para los demás», por eso debe cuidarse de sí mismo, que es la forma más básica de socionomía, añadimos nosotros. En efecto: «el cuidado de sí es éticamente primordial, en la medida en que la relación consigo mismo es ontológicamente la primera. El cuidado de sí resultará beneficioso para los demás». Este autocuidado implica hacerse cargo de sí mismo, basarse en el propio criterio sin depender del ajeno y quererse de forma no narcisista, sino con un amor ontológico.

			b) anomía: autodeterminación

			Difícilmente la persona puede tomar una decisión autónoma sin conectar con su base motivacional, lo que desea en profundidad, lo que realmente quiere a pesar de todo. El caso de Billy Elliot (que hemos reproducido en el capítulo 2), el chico que quería ser bailarín a pesar de todo el ambiente en contra, pone de manifiesto cómo la conexión interna con los auténticos deseos, sometida a disciplina y método, puede transformarse en fuente de autorrealización. Ante un jurado serio y muy protocolario, Billy empieza a danzar, dejando asombrado al tribunal por su modo de bailar. Cuando el tribunal le pregunta a Billy por qué siente interés por el baile:

			BILLY: No sé, me gusta.

			TRIBUNAL: ¿Algo te llama la atención?

			B.: El baile.

			T.: ¿Qué sentimientos experimentas cuando bailas?

			B.: No sé, me siento muy bien; al principio estoy agarrotado, pero cuando empiezo a moverme lo olvido todo y es como si desapareciera y todo mi cuerpo cambiara, como si tuviera fuego dentro y me veo volando, como un pájaro, siento electricidad.

			c) heteronomía: autorregulación

			Como hemos visto en este mismo capítulo, a propósito de la integración de la heteronomía, la conciencia autónoma es la que cumple una norma por considerarla correcta, no porque sea una orden o porque tema el castigo. Ahora bien, llegar a tener esa conciencia autónoma es un proceso en el que ineludiblemente se combinan momentos de autonomía y momentos de heteronomía, que no se desarrolla sin una contención o autorregulación. En palabras de Victoria Camps (2011): 

			El autogobierno no se orienta de acuerdo con opciones abstractas del bien y del mal…, sino que consiste más bien en una pragmática, en un ejercicio para conseguir un ánimo equilibrado, a base de aprender de la propia experiencia, encajar las adversidades, aceptar el orden de la naturaleza, darse cuenta de los propios límites. 

			A este respecto vale la pena recordar las autoinstrucciones que el profesor de tango se daba a sí mismo en la carta en que rechazaba la invitación al «sexo duro» con una pareja eventual. Repetimos la cita de forma abreviada:

			Y me di cuenta de que no quiero hacer eso. No quiero mentirle. No quiero mentirme. No lo quiero por mí, porque si no aprendo que hay unas reglas [heteronomía], que no se puede tener todo, que hay que saber decir que no al deseo si este le puede ocasionar dolor a otra persona [socionomía], entonces no habré aprendido nada de lo mal que lo pasé, y repetiré una y otra vez lo mismo. Lo siento, pero en este momento la respuesta es que me encantaría, pero «no debo» hacerlo.

			d) socionomía: autoestima

			La integración de la socionomía es imposible sin la autoestima. Se trata de hacer compatible el amor o cuidado que se otorga o se espera de los demás, con el propio; de hacer posible la propuesta evangélica de «amar al prójimo como a sí mismo». Esta es una lección que Raquel recoge de su experiencia: 

			Yo siempre he reclamado a los demás, siempre he estado muy pendiente, o sea, he querido mucho, mucho; pero al mismo tiempo quería que me quisieran, y reconocer que no era tan importante que me quisieran, como que yo me quisiera…

			El camino de la autonomía requiere la diferenciación, y para ello es imprescindible entender las relaciones interpersonales como interindividuales o intersubjetivas, lo cual no es posible desde una concepción fusional de la socionomía. Eso se ve claro, por ejemplo, en las relaciones de pareja, donde la dependencia, la sumisión y hasta el maltrato encuentran su campo abonado en la baja autoestima.

			Reconocer que yo a mi marido podía convertirlo en una fusión, que no me había dado cuenta hasta ahora de que yo siempre he intentado fusionarme con mis padres, y con mi marido. Pensé: «Bueno, lo que no me daban mis padres me lo dará mi marido», e intenté absorberlo y convertirme en él. Y en cambio, luego estaba tan fusionada en él que no era yo y, al mismo tiempo, tampoco lo hacía feliz a él; porque yo no le dejaba crecer. Y entender que tiene que crecer también él y, al mismo tiempo, tengo que crecer yo.

			El reconocimiento de sí mismo como sujeto con entidad propia no debe confundirse con la imposición sobre el otro. Al contrario, no puedo reconocerme a mí mismo sin diferenciarme del otro. Pero en esta diferenciación, al tiempo que me constituyo a mí mismo como sujeto, lo constituyo al otro también como tal. Esta es la superación del narcisismo, implícita en el descentramiento socionómico: «al mirar al otro no veo un reflejo de mí mismo, sino al otro, y de esta mirada intersubjetiva surge el respeto, el reconocimiento del otro, como otro». Y del respeto nace siempre el interés (del latín, interesse) y hasta, a veces, el amor.

			e) autonomía

			El papel integrador de la autonomía en el sistema de regulación moral puede representarse como un rompecabezas (véase la Figura 8.2) compuesto por cinco piezas que hay que imaginar de forma dinámica, donde cada una de ellas aparece en el orden evolutivo correspondiente y va interactuando con las demás en la medida en que van apareciendo también evolutivamente. Al final, la pieza central, la autonomía, viene a hacer posible la unión o integración entre todas ellas. 

			Figura 8.2
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			Las distintas piezas pueden no encajar entre sí por falta de diálogo o dialéctica entre el eje egocentrado (prenomía, anomía) y el eje alocentrado (heteronomía, socionomía) o por alianzas cruzadas, opuestas entre sí. Los dilemas que se plantean entre diferentes niveles de regulación se pueden resolver de forma integradora, a favor de unos y en contra de los otros, o se pueden mantener en tensión constante, lo que lleva a la neurosis si la tensión no se resuelve. Resolverla implicará un acto de determinación, escuchar a todas las partes e integrarlas, dialogando con ellas. A veces este proceso supone tener que admitir pérdidas, renuncias y duelos. La autonomía significa libertad, autodeterminación, escuchar a todas las partes, convertirse en el propio juez de uno mismo, explorar todas las posibilidades y valorar las diversas combinaciones que puedan hacerse. 

		  La autonomía implica: 

			
					autoposesión, no pertenecer a nadie más, individualidad 

					no definirse de forma exhaustiva por las relaciones 

					autenticidad, fidelidad a sí mismo y congruencia 

					capacidad de decisión, responsabilidad y compromiso

					respeto, interés y, a veces, amor hacia los demás. 

			

			En la vida cotidiana este proceso de integración puede producirse de forma espontánea y estable si la persona se halla en congruencia consigo misma y no está sujeta a tensiones estructurales en su sistema de regulación, ni presenta déficits evolutivos importantes. En cambio, en la medida en que este equilibrio se halle amenazado por la inestabilidad estructural, ya sea de una forma permanente o transitoria, la espontaneidad cederá el lugar al esfuerzo, orientado a solventar las dificultades, conflictos, problemas o dilemas que hayan podido aparecer en el transcurso de los acontecimientos del quehacer vital. Como escribe Allen Frances (2014): 

			La gente debería tener más fe en los extraordinarios efectos curativos del tiempo, la capacidad natural de recuperación, el ejercicio, el apoyo social y familiar y la psicoterapia, y mucha menos en el desequilibrio químico y las pastillas. 

			Finalmente, si la persona no puede solventar por sí misma o con la ayuda próxima de familiares y amigos las tensiones en el sistema y llegar a una integración del mismo, puede recurrir a la psicoterapia, donde la prosecución de la autonomía se plantea como el resultado de un proceso más sistemático (Villegas, 2013). En efecto, la terapia es el proceso que permite que la persona pueda llevar a cabo este diálogo integrador, posicionándose y adquiriendo una postura autónoma con la que enfrentar los avatares de la existencia humana. 

			Resumen

			La función de la autonomía es conseguir la integración de todos los subsistemas de regulación moral, tarea que no se consigue definitivamente y de una vez por todas, sino que es el resultado de un trabajo laborioso y constante. La autonomía significa libertad, explorar todas las posibilidades y valorar las diversas combinaciones posibles en cada caso para solventar los diversos conflictos de regulación que se van planteando a través de las vicisitudes de la vida, asumiendo la responsabilidad de las propias decisiones. 

			En este recorrido vital, la psicoterapia constituye un encuentro consigo mismo en un espacio y en un tiempo para el que, en algunos casos, puede ser útil la ayuda de un terapeuta. La psicoterapia es el proceso que permite que la persona pueda llevar a cabo este dialogo posicionándose y adquiriendo una postura autónoma. El proceso de psicoterapia no supone ningún hito definitivo en la vida de una persona, puesto que la vida también es proceso. Pero, por suerte, la vida continúa al margen, también, de la psicoterapia. La persona se encuentra en constante desarrollo personal, en la medida en que las circunstancias de su vida van planteando permanentemente nuevas oportunidades de crecimiento y nuevas exigencias de integración y autodeterminación.  
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			Índice analítico 

			Nota preliminar. Las palabras recogidas en este índice analítico están brevemente definidas y referidas a los capítulos del libro en el cual se exponen. Se han añadido las referencias a las páginas de otros libros relacionados con este: El error de Prometeo. Psico(pato)logía del desarrollo moral (EP) y Prometeo en el diván. Psicoterapia del desarrollo moral (PD), donde además es posible hallar referencias a los anexos.

			 

			Agorafobia. Fobia específica relacionada con los espacios públicos en contraposición al espacio doméstico, relacionada con la socionomía vinculante dependiente (Cap. 7: 4.1.2).

			
		    	Estudio de casos: (EP) pp. 401-419.

					Integración: superación de agorafobia y dependencia: (PD) pp. 602-611.

			

			Alimentarios (trastornos). Existen básicamente dos modalidades: la restrictiva, anorexia, regulada heteronómicamente (Cap. 6: 2.1.2.) y la purgativa (bulimia) (Cap. 7: 3.2.), relacionada con las dificultades propias del proceso de formación de la identidad sexual y la imagen corporal en el contexto evolutivo de la socionomía complaciente. 

			
					Anorexia: (EP) pp. 194-201 y (PD) pp. 172, 248-254.

					Bulimia: (EP) pp. 201-211 y (PD) pp. 172, 320-324.

			

			Anomía. Sistema de regulación moral, anterior a la aparición o introyección de las normas de regulación social, caracterizado por el predominio del criterio egocentrado, correspondiente al período evolutivo de la infancia comprendido entre los dos y seis años, en el que predominan los deseos e impulsos del momento (Cap. 5). 

			
					Dimensión evolutiva: (EP) pp. 83-128.

					Dimensión estructural: (EP) pp. 297-331.

					Integración: (PD) pp. 261-288.

			

			Ansiedad (trastornos o crisis de). Activación fisiológica generalizada, asociada a estados emocionales anticipatorios de situaciones de conflicto que se viven como irresolubles. Pueden estar vinculados a situaciones de amenaza, fracaso, culpa o vergüenza, entre otras, dando lugar a fobias y obsesiones. Suelen llamar la atención por su sintomatología neurovegetativa manifiesta en ataques de pánico (palpitaciones, ahogos, mareos, etc.) (Cap. 6).

			Autonomía. Sistema de regulación moral que ejerce la función de síntesis integradora del conjunto del sistema de regulación moral. No responde a ninguna fase evolutiva en particular, aunque supone la formación de las anteriores, por lo que requiere una cierta madurez vital. Requiere del desarrollo de las funciones de autocuidado, autoestima, autorregulación y autodeterminación (Cap. 7: 2).

			
					Dimensión evolutiva: (EP) pp. 215-241.

					Dimensión estructural: (EP) pp. 437-478.

					Integración: (PD) pp. 345-373. 

			

			Claustrofobia. Fobia específica relacionada con los espacios cerrados ya sean físicos (ascensores, aviones, cines, colas del supermercado, etc.), como sociales (bodas, cenas, entierros, etc.) que se viven como constrictivos de la espontaneidad (regulación heteronómica, Cap. 6: 3.1).

			
					Comprensión: (EP) pp. 338-345.

					Integración: (PD) pp. 533-537.

			

			Criterios de regulación. Criterios de acción formados a través del desarrollo individual y colectivo a lo largo de la historia de la humanidad y de la biografía personal de cada uno de nosotros, que dan lugar a las diferentes subestructuras del sistema de regulación moral.

			
					Egocentrados: (EP) pp. 84-88.

					Alocentrados: (EP) pp. 218-224.

					Relaciones entre eje egocentrado y alocentrado: (EP) pp. 252, 269

			

			Cuadro sinóptico. En el que se sintetiza la dimensión evolutiva y estructural del modelo (Cap. 3: 3.2). También se puede encontrar en (EP), p. 253.

			Dependencia emocional. Dependencia específica en las relaciones afectivas que se caracteriza por sobrevalorar el vínculo hasta el punto de supeditar la autoestima a la complacencia relacional y caer en la sumisión o supeditación a la pareja, condición que posibilita la dominancia y el maltrato (Cap. 7: 4.1.1).

			
					Descripción de la dependencia emocional: (EP) pp. 388-394. 

					Superación de la dependencia emocional: (PD) pp. 599-611.

			

			Depresión. Sensación de impotencia, falta de sentido y de desmotivación general, acompañada de sentimientos de tristeza y desesperanza (Cap. 4: 2.1. y 2.2; Cap. 7: 4.2.2.)

			
					Depresión originaria: (EP) pp. 63-74. 

					Depresión reactiva: (EP) pp. 271-295.

					Depresión encubierta, específica, manifiesta: (PD) pp. 437-478.

			

			Duelo. Proceso de elaboración de una pérdida significativa y reconstrucción de la vida en función de la situación generada por ella (Cap. 7: 7.1.4). Suelen distinguirse las fases sucesivas por las que pasa el proceso, tales como negación, rabia, tristeza y aceptación. 

			
					Tipología de las pérdidas: (EP) pp. 280-294.

					Fases del duelo: (PD) pp. 469-477.

			

			Emociones. Mecanismo adaptativo de naturaleza neurofisiológica que predispone al organismo para hacer frente a las variaciones de la estimulación ambiental con funciones informativas, activadoras y expresivas. Las emociones básicas se reducen a sorpresa, miedo, rabia, alegría y tristeza: (PD) pp. 216-226.

			Fobias. Temor generalizado hacia determinadas situaciones, objetos o contextos. Pueden distinguirse las fobias contextualizadas, propias de constricciones impuestas de las fobias condicionadas a animales (serpientes, arañas, ratas, etc.), a estímulos perceptivos (ruidos, oscuridad, alturas, fenómenos meteorológicos) o a experiencias traumáticas o aversivas (dentista, accidentes, caídas, etc) (Cap. 6).

			Fobia social. Fobia específica relacionada con la evitación del juicio o crítica de los demás, relacionada más con la vergüenza que con el miedo (regulación heteronómica, Cap. 6: 3.2). 

			
					Fenomenología de la fobia social: (EP) pp. 346-350.

					Superación de la fobia social: (PD) pp. 537-544.

			

			Heteronomía. Sistema de regulación moral que se forma a partir de la aparición o introyección de las normas de regulación social, caracterizado por el predominio del criterio impersonal correspondiente al período evolutivo de la niñez, comprendido entre los siete y doce años, en el que frente al pensamiento mágico infantil predomina el principio de realidad y frente al egocentrismo impulsivo el alocentrismo externo (Cap. 5).

			
					Dimensión evolutiva: (EP ) pp. 129-165.

					Dimensión estructural: (EP) pp. 333-379.

					Integración: (PD) pp. 529-582.

			

			Hipocondría. Preocupación excesiva sobre el estado de salud del organismo con denotaciones claramente obsesivas de tipo rumiativo y comprobatorio, adscrita a la regulación heteronómica (Cap. 6: 4.2). 

			
					Descripción: (EP) pp. 371-378.

					Comprensión: (PD) pp. 577-580.

			

			Narcisismo. Forma de egocentrismo autoevaluativo carente de empatía hacia los demás y necesitado de su reconocimiento. Se halla presente en diversos sistemas de regulación, aunque bajo distintas modalidades fenomenológicas: aristocrática (Cap. 5: 2), meritocrática (Cap. 6: 2) y plutocrática (Cap. 7: 2).

			Oblatividad. Modalidad de la socionomía vinculante más propia de momentos evolutivos avanzados que se caracteriza por la entrega y cuidado a los demás (Cap. 7: 4.2).

			
					Descripción: (EP) pp. 415-434.

					Tipología: (PD) pp. 337-344.
                
                	Esponsal: (PD) pp. 341-343.
	Parental: (PD) pp. 337-339.
	Filial: (PD) pp. 339-341.
	Fraternal: (PD) pp. 343-344.



			

			Obsesión. Trastorno de ansiedad originado por una sensación de constricción interna de la espontaneidad, con sentimientos recurrentes de duda, desconfianza o culpa, que intentan neutralizarse a través de rumiaciones, comprobaciones o rituales (Cap. 6: 4.1).

			
					Descripción: (EP) pp. 350-370.

					Superación: (PD) pp. 544-576.

			

			Personalidad (trastornos de). Déficits evolutivos en la formación del sistema de regulación moral que cristalizan en comportamientos inadecuados desde el punto de vista social o interpersonal y que suelen producir también notable malestar subjetivo en quien los presenta, originados en la fase prenómica (Cap. 4), anómica (Cap. 5) y heteronómica (Cap. 6). Entre ellos cabe destacar los siguientes:

			
					Antisocial: (EP) pp. 100-105; 299-330.

					Dependiente: (EP) pp. 74-79.

					Evitativo: (EP) pp. 181-187.

					Histriónico: (EP) pp. 121-127 (PD) pp. 500-508.

					Límite: (PD) pp. 482-499.

					Narcisista: (EP) pp. 106-114; (PD) pp. 508-513.

					Obsesivo: (EP) pp. 152-158.

					Paranoide: (EP) pp. 158-164.

			

			Prenomía. Sistema de regulación moral, previo a cualquier tipo de socialización, orientado a la satisfacción de las necesidades, correspondiente al período evolutivo neonatal comprendido entre los primeros meses y los dos años de vida (Cap. 4). Su función es convertir un organismo fisiológico en un sujeto psicológico dotado de una conciencia subjetiva organísmica.

			
					Dimensión evolutiva: (EP) pp. 53-81.

					Dimensión estructural: (EP) pp. 271-295.

					Integración: (PD) pp. 435-478.

			

			Psicoterapia. Proceso de reorganización del sistema de regulación moral dirigido a integrar sus componentes bajo un criterio de autonomía psicológica. 

			
					Las funciones de la psicoterapia: (EP) pp. 443-470. 

					Definición de psicoterapia: (PD) pp. 9-35; 641-666.

			

			Socionomía. Sistema de regulación moral que se forma a partir del inicio de la pubertad, entre los 11 y los 14 años, correspondiente al período de la adolescencia y primera juventud, marcado por el predominio del criterio interpersonal, que se hace patente en la importancia del grupo y las redes sociales y, más adelante, en las relaciones íntimas y de pareja (Cap. 7), dando lugar a distintas tipologías y posibles patologías, según el momento evolutivo.

			
					Dimensión evolutiva: (EP) pp. 167-213.

					Dimensión estructural: (EP) pp. 381-436.

					Socionomía complaciente: (EP) pp. 259-263; (PD) pp. 518-526.

					Socionomía vinculante: (EP) pp. 381-434; (PD) pp. 602-625.

					Socionomía vinculante dependiente: (EP) pp. 382-415.

					Socionomía vinculante oblativa: (EP) pp. 415-434.

					Socionomía, integración de la: (PD) pp. 583-626.

			

		

	
		
			Información adicional 

			Ficha del libro

		  [image: Villegas.jpg]

			 

		  Manuel Villegas Besora (Barcelona, 1941) es doctor en psicología, psicoterapeuta y ha sido profesor de la Universidad de Barcelona (UB) desde 1974 hasta 2013. Fundó y dirigió el Master en Terapia Cognitivo-social y el Master en Terapia Sexual y de Pareja, ambos de la UB. Asimismo, fue socio fundador y presidente de la Asociación Española de Psicoterapias Cognitivas (ASEPCO) durante más de una década y en 1990 inició la publicación de la prestigiosa «Revista de Psicoterapia», de la que  ha sido director hasta 2014. Desde hace más de 40 años ejerce también como terapeuta individual, de grupos y de pareja. Entre sus publicaciones, destacan El error de Prometeo y Prometeo en el diván (Herder Editorial).
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    * Nueva traducción*



El hombre en busca de sentido es el estremecedor relato en el que Viktor Frankl nos narra su experiencia en los campos de concentración.



Durante todos esos años de sufrimiento, sintió en su propio ser lo que significaba una existencia desnuda, absolutamente desprovista de todo, salvo de la existencia misma. Él, que todo lo había perdido, que padeció hambre, frío y brutalidades, que tantas veces estuvo a punto de ser ejecutado, pudo reconocer que, pese a todo, la vida es digna de ser vivida y que la libertad interior y la dignidad humana son indestructibles. En su condición de psiquiatra y prisionero, Frankl reflexiona con palabras de sorprendente esperanza sobre la capacidad humana de trascender las dificultades y descubrir una verdad profunda que nos orienta y da sentido a nuestras vidas.



La logoterapia, método psicoterapéutico creado por el propio Frankl, se centra precisamente en el sentido de la existencia y en la búsqueda de ese sentido por parte del hombre, que asume la responsabilidad ante sí mismo, ante los demás y ante la vida. ¿Qué espera la vida de nosotros?



El hombre en busca de sentido es mucho más que el testimonio de un psiquiatra sobre los hechos y los acontecimientos vividos en un campo de concentración, es una lección existencial. Traducido a medio centenar de idiomas, se han vendido millones de ejemplares en todo el mundo. Según la Library of Congress de Washington, es uno de los diez libros de mayor influencia en Estados Unidos.

    Cómpralo y empieza a leer
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    Cómpralo y empieza a leer

    ¿Para qué vivimos? La filosofía nace precisamente de este enigma y no ignora que la religión intenta darle respuesta. La tarea de la filosofía de la religión es meditar sobre el sentido de esta respuesta y el lugar que puede ocupar en la existencia humana, individual o colectiva.



La filosofía de la religión se configura así como una reflexión sobre la esencia olvidada de la religión y de sus razones, y hasta de sus sinrazones. ¿A qué se debe, en efecto, esa fuerza de lo religioso que la actualidad, lejos de desmentir, confirma?

    Cómpralo y empieza a leer

  
    [image: image]
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    Han, Byung-Chul

    9788425429101

    80 Páginas

    Cómpralo y empieza a leer

    Byung-Chul Han, una de las voces filosóficas más innovadoras que ha surgido en Alemania recientemente, afirma en este inesperado best seller, cuya primera tirada se agotó en unas semanas, que la sociedad occidental está sufriendo un silencioso cambio de paradigma: el exceso de positividad está conduciendo a una sociedad del cansancio. Así como la sociedad disciplinaria foucaultiana producía criminales y locos, la sociedad que ha acuñado el eslogan Yes We Can produce individuos agotados, fracasados y depresivos.



Según el autor, la resistencia solo es posible en relación con la coacción externa. La explotación a la que uno mismo se somete es mucho peor que la externa, ya que se ayuda del sentimiento de libertad. Esta forma de explotación resulta, asimismo, mucho más eficiente y productiva debido a que el individuo decide voluntariamente explotarse a sí mismo hasta la extenuación. Hoy en día carecemos de un tirano o de un rey al que oponernos diciendo No. En este sentido, obras como Indignaos, de Stéphane Hessel, no son de gran ayuda, ya que el propio sistema hace desaparecer aquello a lo que uno podría enfrentarse. Resulta muy difícil rebelarse cuando víctima y verdugo, explotador y explotado, son la misma persona.



Han señala que la filosofía debería relajarse y convertirse en un juego productivo, lo que daría lugar a resultados completamente nuevos, que los occidentales deberíamos abandonar conceptos como originalidad, genialidad y creación de la nada y buscar una mayor flexibilidad en el pensamiento: "todos nosotros deberíamos jugar más y trabajar menos, entonces produciríamos más".

    Cómpralo y empieza a leer
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La idea de la filosofía y el problema de la concepción del mundo

    

    Heidegger, Martin

    9788425429880

    165 Páginas

    Cómpralo y empieza a leer

    ¿Cuál es la tarea de la filosofía?, se pregunta el joven Heidegger cuando todavía retumba el eco de los morteros de la I Guerra Mundial. ¿Qué novedades aporta en su diálogo con filósofos de la talla de Dilthey, Rickert, Natorp o Husserl? En otras palabras, ¿qué actitud adopta frente a la hermeneútica, al psicologismo, al neokantismo o a la fenomenología? He ahí algunas de las cuestiones fundamentales que se plantean en estas primeras lecciones de Heidegger, mientras éste inicia su prometedora carrera académica en la Universidad de Friburgo (1919- 923) como asistente de Husserl.

    Cómpralo y empieza a leer
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Decir no, por amor

    

    Juul, Jesper

    9788425428845

    88 Páginas

    Cómpralo y empieza a leer

    El presente texto nace del profundo respeto hacia una generación de padres que trata de desarrollar su rol paterno de dentro hacia fuera, partiendo de sus propios pensamientos, sentimientos y valores, porque ya no hay ningún consenso cultural y objetivamente fundado al que recurrir; una generación que al mismo tiempo ha de crear una relación paritaria de pareja que tenga en cuenta tanto las necesidades de cada uno como las exigencias de la vida en común.



Jesper Juul nos muestra que, en beneficio de todos, debemos definirnos y delimitarnos a nosotros mismos, y nos indica cómo hacerlo sin ofender o herir a los demás, ya que debemos aprender a hacer todo esto con tranquilidad, sabiendo que así ofrecemos a nuestros hijos modelos válidos de comportamiento. La obra no trata de la necesidad de imponer límites a los hijos, sino que se propone explicar cuán importante es poder decir no, porque debemos decirnos sí a nosotros mismos.

    Cómpralo y empieza a leer
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