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ocos procedimientos terapéuticos han sido tan duramente criticados

como el psicoandlisis. Las criticas provienen no solamente de las
especialistas en actividades psiquiatricas, sino, también, de médicos csp(,cia-
lizados en otras ramas de la medicina, internistas y médicos generales, y
aun del piiblico, que se cree suficientemente capacitado para formular
teda clase de critica y de comentarios, aun los méas negativos, sobre esta
técnica. Asi, por ejemplo, Salter, en su libro titulado “Terapia por Reflejos
condicionados”, comienza el primer capitulo de la obra con las siguientes
palabras: “Es tiempo ya de que el psicoandlisis, como ol elefante de la
fabula se introduzca en alguna jungla distante, cave su tumba y muera™
En el ambiente médico constantemente .se escuchan comentarios respecto a
lo poco cientiflico de este procedimiento, 1 su carencia de bases téenicas
comprobables y hasta s¢ declara que ha sido inventado por mentes desvia-
das. La expresién de su desprecio se concreta en la siguiente frase: “de los
psicoanalistas lo Unico que debe aprenderse son las mafias de que se valen,
para conservar a un cliente durante varios afios, sin curarlo™.

En el terreno no cientifico las criticas y comentarios han side mas enco-
nadas. Hay que recordar la oposicién tan grande que tuvo este procedimien-
to desde que fué lanzado al mundo cientifico por su creador Sigmund
Freud; oposicién particularmente intensa en las pafses de raza latina. Desde
aquel entonces, se le juzgd como un precedimiento bueno para servir de
charla de sobremesa o para tertulias de tipo pscudocientifico; pero, como
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procedimeinto curative, se consideraba inGtil y aun peligroso. En la actua-
lidad, es sorprendente el ntmero de chistes, cuentos y chascarrillos que
sobre él se hacen; no hay revista de gran circulacién en Norteamérica o ¢n
nuestro Pais, en la que no se encuentren planas enleras con caricaturas y
chistes respecto a los psicoanalistas y al psicoanalisis.

A pesar de todo, estc método ha ido ganando terreno, y aunque len-
tamente, ya en ¢l campo dé la medicina comienza a observarse una corrientk
favorable de opini6n, o, cuando menos, una oposicién menos encarnizada.
'El Psicoanalisis es una forma de psicoterapia, indudablemente mejor que
todas y es convenicnte recordar que ésta ha side practicada por los médicos,
en forma consciente o inconsciente, desde las épocas mas remotas. En efce-
10, en el siglo v1 antes de Ia era cristiana, los procedimicntos empleados
por-los Arclepiades en la curacién de los enfermos eran de esta indole,
aunque disfrazados por el aspecto religioso. Tal era el caso de los diilogos
que sostenian los sacerdotes, frente al enfermo, con ¢l espiritu malo para
convencerle de que abandonara al paciente.

Es bien conocida la importancia que ha tenido este procedimiento
durante todas las épocas, ¢n la curacién de los enfermos y cémo ha servido
de base para el éxito de muchos médicos, curanderos y aun charlatancs y
para la realizacién de curaciones milagrosas, como las realizadas hace muy
pocos afios en nuestro medio por el nifio Fidencio. El esfuerzo llevado a
cabo, particularmente en los Gltimos tiempos, ha consistido en sacar del
campoe de la charlataneria a este recurso tcrapéutico tan valioso y en dig-
nificarlo a los ojos, tanto de los médicos, como de los profanes, poniéndolo
al servicio de la ciencia médica. Todavia se recuerda el auge tan inusitado
que tuvo a fines del pasado siglo ¢l hipnotismo, considerado entonces como
¢l mejor recurse psicoterdpico debido a la influencia de una personalidad
tan vigorosa y deslumbrante como la de Charcot y cémo cn muy pocos
afios perdié todo prestigio y cay6 en el olvido mis absoluto. A raiz de este
[racaso y como consecuencia de las ensefianzas recogidas por este proce-
dimiento en el campo de Ja curacién de las neurosis, naci6 el psicoandlisis .
que, a la inversa de lo que ocurrié con la mayor parte de los procedimientos
psicoterdpicos que lo precedieron, en vez de alcanzar un auge inmediato
para caer ripidamente en desuso, ha ido afirmindose cada vez més y mas
y, aungue con paso lento, pero seguro, ha ido adquiriendo en ¢l campo
de las terapias médicas el lugar preponderante a que tiene derecho.

A mas de 50 afios de su iniciacién, en un siglo que se caracteriza por la
gran cantidad de procedimientos terapéuticos que dia a dia se inventan y
hacen que otros muy en boga pasen ripidamente al olvido; cuando los ade-
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lantos en el descubrimiento de drogas milagrosas como la reserpina, los
tranguilizadaores, atardxicos, etc., hacen prever un futuro muy brillante a
la farmacologia cn el terreno psiquico y, cuando los descubrimientos en el
campo de la psicocirugia son cada vez mas impresionantes; las posibilidades
del psicoanalisis se siguen ampliando y ¢l nimero de técnicos que se dedican
a este método es cada vez mayor, como los trabajos cientificos que sobre
€l s¢ publican.

Seria dificil v, por otra parte inneccsario, senalar todos los factores que
han intervenido en este desarrolio, dado que algunos de ellos son ampliamen-
te conocidos por ustedes y otros dificiles de comprobar; pero quiere hacer
resaltar de inmediate, que este procedimiento, por la indole misma de su
naturaleza, no puede ser practicado por charlatanes, ni puede trascender
mis alli del campo estrictamente cientifico. En efecto, la preparacion del
especialista requicre largos afios de entrenamiento, a tal grado gue, posible-
mente, sea una de las disciplinas para cuya preparacién el sujeto se ve
sometido a los entrenamicntos mas rigidos y prolongados; y se vela con
tanto celo por una cuidadosa preparacién, que la tendencia general en
todas partes del mundo consisic en aumentar los requisitos de admisién y
entrenamiento del especialista en lugar de disminuirlos. Ademas, ¢s el Gnico
procedimiento de psicoterapia que, por las razones que mas tarde se sefia-
lardn, cxige que el sujete, al iniciar su preparacién, sca sometido a un “psi-
coanAlisis terapéutico” que se prolenga durante varios afios, antes de conocer
la técnica del mismo; lo que, repito, ne se hace en ninguno de los otros
procedimientos empleados en psicoterapia.

Actualmente, los métodos utilizados en psicoterapia se dividen en 3 gru-
pos: 1°—Los procedimientos llamados Psicoterapia de Apoyo, 2°—La Psi-
coterapia con desarrollo de in sight y con fines reeducativos, y 3*—Psico-
terapia con desarrollo de in sight v con fines reconstructivos, El psicoana-
lisis forma la parte principal de cste 3er. grupo, por lo que sus objetivos
y finalidades son muy elevados, asi, se aprecia que este método no se
concreta solamente a buscar la desaparicién de un sintoma o de algin tras-
torno, como ccurre habitualmente en el campo de la medicina, de acuerdo
con las finalidades buscadas por el profesionista, de acuerdo con el concepto
com(n vy corriente de la medicina, sino que, pretende actuar con tal inten-
sidad sobre la personalidad humana que sea posible lograr una recons-
truccién basada en la destruceién previa de todos aguellos patrones inade-
cuados de conducta; todo cllo, para permitir la mejor adaptacion del sujeto
y evitar, en consecuencia, la repeticiéon de un sintoma y el continuar con
un desajuste social capaz de producir problemas de desadaptacién constante.
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Cuando se iniciaba ¢l movimiento psicoanalitico en Viena, alguna vez
al preguntarle a Freud qué diferencia encontraba entre su método y los
otrog procedimientos de psicoterapia que entonces se empleaban, el autor
recurtié a explicarla por medio del siguiente simil: Cualquier procedimien-
to de psicoterapia puede compararse al arte de la pintura que, en un lienzeo,
que en este caso representa al sujeto, por medio de la adicién de varios
colores {consejos, técnicas, recemendaciones, ete.}, da origen a la forma-
cién de un cuadro; en cambio el mérodo psicoanalitico puede compararse
con la escultura, asi, de un blogue de piedra, a base de quitar trozos de
material se logra que emerja la figura deseada, tal y como lo hace el psico-
ardlisis con la personalidad del sujeto”.

Otro aspecto que singulariza a este procedimiento, es el de haber conse-
guido que la psicoterapia abandonara el plano individual en que se man-
tenia, para constituir un nuevo tipo de psicoterapia colectiva con moda-
lidades muy especiales y que constituye el procedimiento denominade “psi-
coanilisis de grupo™. Es cierto que en épocas anteriores se habia intentado
realizar psicoterapias colectivas, tal v como se habia intentado con ciertas
{ormas de la sugestion, con algunos aspectos del método denominado “Ciris-
tian Science”, etc.; s indudable que los primeros ensayos {levados a cabo
en este terrenc con hase cientifica, se realizaron con ¢l método denomi-
nado Psicodrama de Moreno, en la segunda década de este sigle, con la
llamada psicoterapia de accién vy, sobre todo, con la psicoterapia de juego
o ludoterapia, muy en boga en la actualidad; pero todos estos procedimien-
tos tuvieron su origen en la Psicodinamia ereada por Freud, En este campo
de actividades es indudable que el desarrollo téenico mdas importante v
atil se alcanzé cuando se fijaron las bases de ese procedimiento llamado
“psicoandlisis de grupo” que fué empleado por ver primera cn el trata-
miento de enfermos con padecimicntos orginicos crénicos, como tubercu-
losis, cardiopatias, etc.; mas tarde se amplié su uso al tratamiento de los
padecimientos psicosométicos y al de los neurdticos,

Ha sido tan grande la influencia que en el campo de la psicoterapia
tjercid el advenimiento del psicoanilisis como método terapéutico que, con
toda justicia, puede alirmarse que en el desenvolvimicnto de esta ciencia
va como tal, cuando se diferencié como cicncia especial, a princivios del
siglo x1x, pucden establecerse dos épncas completamente delimitadas: 19~ La
primera corresponde a la psicoterapia antes del advenimiento del psicoana-
lisis, caracterizada por abarcar una gran variedad de terapias muy disim-
bolas, algunas cen aplicaciones muy limitadas y entre las que destacaba como
la més importante el hipnotismo, y 2% -La psicoterapia después del adve-
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nimiento del psicoandlisis, o sea, la psicoterapia del siglo XX que se ‘carac-
teriza por su {undamentacién cientifica, por la amplitud de sus metas y
objetivos, v por su téenica precisa que le ha permitido avanzar hasta colo-
carsc a la altura de otros procedimientos muy empleados en la actualidad.

II-—INDICACIONES Y CONTRAINDICACIONES DEL PSICOANA-
LISIS

Cuando se inicié este procedimiento, sus objetivos fundamentalmente
radicaban en la curacidén de las psiconeurosis; partiendo de la terapia de
la histeria que era el problema que mis preocupaba a los especialistas de
fines del siglo pasade, poco a poco fué ampliande su campe de accién a
diversas psiconeurosis, particularmente a aquellas que fueren clasificadas
por Freud como “psiconeurosis de transferencia” y, de la histeria de conver-
sién donde habia obtenido sus mejores éxites, se amplid a Ja curacion de la
histeria. de ansiedad vy, despuds, al grupo de las ncurosis obsesivo-compul-
sivas —antigua “psicastenia” de Pierre Janet—, al ser conacido el meca-
nismo de la regresién con [ijacién intensa a la etapa sidico anal. Mas
tarde se amplié su campo de accién a la terapia de las drgano-neurosis,
actualmente enfermedades psicosomiticas. Si bien es cierto que Freud in-
tento realizar algunos ensayos para abarcar ¢l terreno de las que denominé
“psiconeurosis narcisistas” (Parancia y Esquizofrenia), también es cierto
que lo hize como simples intentos, dado que, por no existir la posibilidad
de que el paciente estableciera una transferencia adecuada con el psicoana-
lista - --base fundamental de este método—, los resultados a que se podia
llegar serian siempre muy aleatorios, Sin embargo, con el transcurso del
tiempo la accién del psicoanilisis ha ido creciendo y, en los momentos actua-
les, se acepta que este procedimiento comprende los siguientes campos:

1.—“Psiconeurosis”: histeria de ansiedad, histeria de conversién, neu-
rosis obsesivo-compulsivas y fendmenos érgano-neuréticos.

Q. Padecimientos psicosomdticos de toda indole, particularmente del
aparato digestivo, sistema circulatorio, aparato genital, etc.

3. Psicosis denominadas endéyenas, particularmente la esquizofrenia.
ta psicosis maniaco-depresiva y la paranoia interpretativa.

4, Personalidades anormales con conflictos v desajustes sociales mis o
menos intensos y que cngloban aspectos miltiples y muy variados, ya sea
que se consideren como casos de conflicto neurdtico, segin la escuela
ortodoxa, o personalidad neurética al estilo de Karen-Horney, o anomalias
de caricter como las cataloga la escuela de Frormm.
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5. Modificaciones de la personalidad, cuando se trata de sujetos que,
por. Ia indole de sus activdades, requieren como base el trato con personas
sobre todo c¢n el aspecto médico, tales como médicos, enfermeras, traba-
jadoras sociales, psic6logos, etc.

De esta breve cnumeracién, se desprende que el campo de aplicacién

del psicoanalisis como método terapico ha desbordado los terrenos propios
a la medicina en su aspecto tradicionalista de curar enfermos, para abarcar
€ampos cuya repercusidn social es de gran importancia. '
. Con cstas indicaciones me he referido al psicoanilisis en general sin
establecer diferencias respecto a que se trate del psicoandlisis individual
o al de grupo, pero creo canveniente sefialar que, aungue muchos autores
suponen que no debe establecerse diferenciacién alguna entre los campos
de aplicacién de cada procedimiento, en mi opinién muy personal deben
considerarse propias del psicoanlisis individual, pues en cuanto al de grupo,
en el terrcno en el que ha dado mejores resultados, aim me atreveria a
decir que superiores al método individual, es en el campo de la medicina
psicosomatica, particularmente en padecimicntos de tipo cardiovascular
como la hipertensién arterial, o en el aparato digestivo cormno en los casos
de tlcera del estémago y de colitis. No desconozco que este procedimiento
sc ha llevado tanto a la terapia de las psiconeurosis y psicosis, como al de
las anomalias de caricter, pero creo que, en estos casos, los resultados
efectivos que se han logrado son a base de combinarlo con el psicoandlisis
individual y como ayuda para acortar la duracién del tratamiento.

Las ohjeciones principales que se han formulado contra este procedi-
miento consisten en lo prolongado de su duracién, en el costo clevado del
mismo y en la carencia de técnicos convenicntcmente preparados v en
nimero suficiente para la amplia generalizacién del método, Asi por ejemn-
plo al sefalar Salter las ventajas de su procedimiento de terapia por reflejos
condicionados, insiste en que con su método es capaz de curar 10 enfermos
mientras el psicoanalista cura solamente a uno. Quizd estas objeciones sean
las que han dado auge al empleo del psicoanslisis de grupo, dado que con
esta técnica se logra abatir sensiblemente el costo del tratamiento y aumen-
tar el nimero de enfermos que pueden ser atendidos por el especialista.

Respecto a las contraindicaciones que se han formulado al psicoanalisis
"ereo que, en justica, pueden sefialarse las siguicntes:

1. Persoralidades psicapéticas, en cuyo caso el psicoanilisis no da
ningn resultado terapéutico aunque, por desgracia, lo mismo ocurre con
los otros procedimientos tanto de naturaleza medicamentcsa como quirgr-
gica, a los que se ha recurrido.
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2. Los cuadros de psiconeurosis con estados de ansiedad muy intensa
o cuando presentan reacciones muy peligrosas como la tendencia al suicidio,

3. Los cuadros psicéticos mencionados en las indicaciones, cuando se
trata de procesos de evolucidén crénica, en periodos muy avanzados o
cuando la apitacién es constante. Lo mismo puede decirse de los estados
estuporosos o confusionales que se presentan durante la evolucidn de estas
psicosis,

4, En el campo no médico solamente debe tomarse en cuenta el nivel
‘intelectual, dado que los resultados que se obtiencn en los casos de fronte-
rizos o débiles mentales superficiales son muy aleatorios, Contraindicaciones
como la edad no deben ser tomadas e¢n cuenta puesto que el psicoanilisis
da- resultados ain en sujetos de edad avanzada si su psiquismo no sufre
deteriore alguno,

III. ALGUNAS CONSIDERACIONES RESPECTO A LA TECNICA
PSICOANALITICA. '

Seria imposible en un trabajo de la extensién del presente, describir
la técnica de un procedimiento tan comnplicado como es el psicoandlisis. Por
otra parte, solamente se sefialan rcglas generales para su aplicacién, pues,
como lo indicié muy acertadamente Freud, el psicoanilisis puede compararse
a un juego de ajedrez, en el que se seflalan reglas de téenica para la
manera correcta de iniciarlo y para su terminacién, pero no para la forma
de desarrollarlo. Por este motive, me concreto a sefialar alguncs aspectos de
su iniciacién y desarrollo,

Todos los autores estin de acuerdo con el iniciador de este método en
que las sesiones psicoanaliticas deben tener duracidn aproximada de 50 mi-
nutos a una hora; utilizar menor tiempo seria inatil y perjudicial por lo
prolongade del tratamicnto y emplear mas tiempo en las sesiones da origen
a fatiga, particularmente, cuando ¢l material es muy abundante, o, a estados
de ansiedad cuando las resistencias son muy acentuadas. Todos los inves-
tigadores estdn también acordes en que las sesiones deben realizarse a hora
fija y predeterminada a fin de evitar la inquietud que produce la espera
prolongada y, especialmente, con el objeto de conocer la forma en que el
paciente aprovecha su tiempo, dado que la tardanrza puede interpretarse
como una expresién de resistencia para el andlisis.

Las sesiones deben realizarse con cierta periodicidad, pero, mientras la
escuela ortodoxa, de acuerdo con la téenica freudiana, sostiene que dichas
sesiones sclamente son Wtiles cuando se imvarten con una frecucncia de
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seis a la semana, las escuelas Neofreudianas, en cambio —-tomando en
cuenta particularmente el peligro de la rutinizacién a que puede dar origen
vste modo de proceder, asi como los aspectos econémicos que podrian
colocar al procedimiento fuera del alcance del enfermo—, preficren recu-
rrir al empleo de dos o tres sesiones por semana, namero que se considera
mejor porque permite avanzar con mayor facilidad v hace posible el pago
regular de las sesiones.

Se ha discutido mucho respecto al empleo del divan que los ortodoxos,

.signiendo a Freud, consideran como absolutamente indispensable para re-
costar al pacienle para que se sienta cémodo y ¢l psicoanalista quede
colocado a un lado de tal forma que le sea posible observar ampliamente
la cara del enfermo, sin que a éste e sea dable observar la del psicoanalista.
Sostenia Freud que en esta forma se cvitaba tener una cara inexpresiva
por seis u ocho horas diarias, lo que, en su caso particular, era absoluta-
mente imposible. Este procedimiento es aconsejable cuando se va a conducir
un psicoandlisis en tal forma que ¢l psicoanalista adopta una postura
pasiva e impersonal. Sin embargo, para las escuelas Ncofreudianas y en
particular para la de Fromm, come el psiconilisis es un problema de rela-
ciones interpersonales, se sigue la costumbre de sentar al paciente frente
al analista, con lo que se logra establecer una relacidén personal mis
adccuada, evitando cierta tendencia a la situacién infantil que se establece
con el empleo del divin. Esta forma es la mas adecuada si el psicoanalista
tiene suficiente entrenamiente v preparacién para conducir la entrevista
frente al enfermo. La experiencia nos ha demostrade que es inexacta la
objecidn sefialada por algunos analista ortodexos, acerca de que, en esta
forma, el paciente se ve mdis inhibido para expresar sus problemas, sobre
tado si la figura del analista es muy autoritaria y que, por el contrario,
permite establecer mas rapidamente la relacién paciente-analista y vencer
lag resistencias iniciales.

S¢ ha recomendado que antes de iniciar formalmente el tratamiento se
realicen una serie de entrevistas cuyo objetivo fundamental consista en que
¢l analista observe si puede acoplarse convenientemente para tener éxito
¢n el tratamiento. La ventaja de este modo de proceder es que, en caso de
que por alguna circunstancia el analista se vea obligado a suspender cl
tratamiento, lo haga sin dejar en el paciente la vivencia de un fracaso.
Este periodo de prueba cra utilizade por Freud para afirmar ¢l diagndstico
del padecimiento, evitando crrores que fueran mds tarde peligrosos para la
conduccion del tratamiento, por la posible presencia de una psicosis en-

cubierta.
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Una vex iniciado el tratamiento, se plantean como problemas basicos,
el analisis de las resistencias del enfermo, el momento de comunicarle las
interpretaciones psicodinamicas que vaya realizando el analista, y ¢l cono-
cimiento y anélisis de la transferencia, aspecto que consideramos la parte
més importante de esta terapia. Existe el acuerdo mis o menos undnime
de que las interpretaciones, salvo aquellas superficiales o de poca impor-
tancia para la marcha del tratamiento, no deben ser dadas a conocer a
los enfermos hasta que cf médico conozca la transferencia y su sentido, Este
-aspecto es de particular interés tratdndose del ¢aso de enfermos psicéticos
en los que, como bien se sabe, no existe la posibilidad de que esta liga
se establexzca y es, por lo tanto, tarea primordial del analista procurar su
desarrollo,

El problema del conacimiento y andlisis de la translerencia juega el
papel mis importante en la téenica del psicoandlisis. En efecto, Freud,
creador de estc término, consideraba que cf hombre, guiado por sus pro-
cesos instintivos, se ponia en contacto con el analista y creaba una liga
con é! a hase de una tendencia inconsciente y por lo tanto irracional, cons-
truida sobre patrenes infantiles de la forma en que el nific se fija sobre
los objetos amorosos y que, por lo tanto, al crear un lazo amoreso con el
psicoanalista lo hacia identificindolo con la madre amorosa y protectora,
con el padre sereno, etc. Sin negar este hecho, cuya comprebacién ha sido
demostrada ¢n todos los casos de psicoandlisis, la escuela humanista con-
sidera que el hombre no es solamente un ser que se conecta con la vida
y con sus semejantes a base de las representaciones instintivas formadoras
de la libide, sino que es un ser humano que, ademés de este equipo, dis-
pone de una seric de atributos resultantes de su naturaleza humana gue lo
conducen a cemprender su problema existencial v a crear relaciones huma-
nas a base de su capacidad amorosa; supone que, ademas de este inte-
grante bisico, la transferencia se constituye por una scrie de ligas resul-
tantes de la parte consciente del enfermo que en su interrelacién personal
con el analista percibe atributos pesitives o negativos que forman una
parte detcrminante en la constitucién de esta relacién interpersonal. Por
otra parte, es necesaric recordar gque a su ver el analista como segundo
polo de esta relacién, establece una liga con el paciente, liga que se deno-
mina centratransferencia v que juega un papel de gran importancia en la
ierapia analitica. Encauzar adecuadamente csta -transferencia, hacerla con-
ciente para ¢l enfermo y ponerla como ejemplo de la forma e¢n que habi-
tualmente establece sus relaciones interpersonales, constituye la tarca prin-
cipal del trabajo analitico.
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En cuanto a la terminacién del psicoanalisis podria suponerse, Comno
jocosamente se ha comentado, que se termina cuando el enfermo se aburra
y abandore al analista. Sin embargo analizando técnicamente el problema
se encuentran dos soluciones: la primera, a mi modo de ver poco frecuente y
que Freud negaba, es cuando los sintomas desaparecen y el paciente se
siente curado, en cuyo caso el anilisis puede ser de corta duracién, algunos
meses, y, la segunda, es cuando el psicoanalista suspende el tratamiento,
va sea porque considere que alcanzd un nivel de mejoria, dificil de aumen-
. tar atn con un andlisis prolongado, o hien, cuande considera que el psico-
analizado se encuentra en condiciones de resolver sus problemas por si
mismo y de adaptarse mejor a la vida encontrando una incorporacién a
la humanidad en un plan amoroso v productivo.

La terminacién del andlisis se encuentra ligada a las metas y objetivos
que para este método senala la doctrina en que se sustenta y es, por lo
tanto, un problema que sc encuentra intimamente ligado a la escuela que
se profesa y que constituye por lo tanto uno de los aspectos diferenciales
mis importantes entre las diversas doctrinas actualmente en boga.



