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INTRODUCCION

S5e ha observado que una de nuesiras grendes ventajas en re
lacién a otros animzles sociamles, es el hecho de nue poseemos -
un tipo de cerebro que nos permite cambiar nuestra mente, Ade--
mAs nos ha 1llevado a reconocer y subrayar como 10 aicieron los
pioneros de los laboratorios de Psicologla, cue de alguna mane-
ra 1a mente es capzz de observar su propio funcionamiento inter
no. Como ha seialado Domfnguez (10), 1las zpreciaciones de este
tipo, han adquirido una nueva vigencia promovida y fundamentada
en hallazgos evniricos generados en disciplinas afines a la Psi
cologla y en avances metodolégicos que dan acceso a fenbmenos -
no descritos previanente y al reandlisis de vroblemss tradicio-
nzles como el presentndo vor el drea de estudio de la exverien-~
cin subjetiva y sus correlatos fisiolégices (10).

Zsta 4£rea de estudio de la experiencia subjetiva es la psi
colosfa clinica, y una de sus funciones es la prdctica de la --
vaicoterapia, de la cual existen muchas escuelas o corriontes,
vor ejempln: el Psicoandlisis, las terapias Reconstructivas y -

-de Avoyo; la teranis Racional Emotiva: las terapias Breves: 1la
terapia Gestalt: la terapia Cognitivo-Conductual, etc, Y éstos
son 86lo algunos ejenplos de 1la gran variedad de corrientes psi
coteranduticas que existen, Ahora bien, la orientacién teérica
vor la aue se incline el psicélogo, obviamente va a influfr en:
la elecciédn que haga del método terapéutico aue habrd de usar y
en los énfasis especfficos nue caracterizardn su estilo de tra-
bajo.

Dentro de los métodon terapéuticos existentes se puede men
cionar & la Hipnosis. Domfnguez (10) n través de sus arduas in-
vestigaciones ha destacado que ante los fendmenos del comporta-
miento hipnjtico, se abre una verspectiva diferente nara los en
fooues tradicionnles del srocesamiento humane de la informacién
vy el dominio del Inconsciante psicoldgico,

®n estn investigrcidn a nivel tedrico, se trata de anali--
7ar la perspectiva de un trobajo conjunto entre el Psicoandli--
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8is y 1z Nueva Hipnosis, cuyos principios desarrollados por 1a
Nueva Escuels de Nancy, esteblecen oue el cambio no sze produce
nor el deseo o la voluntad, sino por le imaginavidn, y gue sélo
existe 1a autosugestidn. A vartir de estos principios, la Hipno
sis Moderna desarrolla téenicas gque ponen énfasis en que el pa-~
ciente es el propio autor de suz mejoras, y que al hacer uso de
sus recursos y capacidades, produce el cerbio, Estas téenicas -~
hipndticas tienden a ser naturalistas, permisivas y esgtdn cen-~
tredns en el paciente: el terapeuta es un meestro, un gufa, un
facilitador oue acompada en el cambio al pacisnte.

Les técniczs han sido desarrolladas por diferentes autoreg
especialmente por Milton H. Erickson y sus seguidores.

Algunos autores como T. X, Barber (2), se dieron a la ta--
rea de demostrar y establecer cue la esencia de la Hipnosis es
la perticipacién activa del sujeto y el efecto de la comunica-~-~
cidn (sugestibén) para sentir, recordar, imaginar y experimentar
en formas nuevas,

Otro asutor de suma importancia que coincidiendo con las -
idery de la Nueva Escuela de Nancy, @16 un gire trascendental a
1las técnicas hipnéticas en psicoterapiz, fue como ya se dijo, -
Milton H, Zrickson {30), psiguiatra norteamericuno nue desarro-
1146 una Hipnosis centrada en el paciente y nue conaidera al ~-
Trance unz actividzd mentzl natural, donde basta aue el sujeto
vueda fantnsear o imaginar pera oue haga uso de las c¢apacidades
que €1 mismo posee., Todo esto ha tomado sentido desde 1z Episte
molopfa Constructivista que propone "Que sea cual fuere la Rea-
lidad, nosotros nunca podsmos conocerla tal cual es. A través -
de nuegtros sentidvs y de la interaccidrn con ella, construimos
nugstro miando, casi siempre sin darnos cuenta.Construimos nues~
tra Realidad Interna” (48), De igual forma, ha encontrado bases
cient{ficas en las investipaciones en Neurofisioclopg{a sobre 1la
bilateralidad cerebral.

Grzcias a estudios como €stos, la Hipnosis ha trascendide
& un nivel mds cientifico,en el nue se emnieza a vislumbrar su
participaeién como un= “erramientn en psicoterapia. lay quienes
hgn tratzdo de emnlear la ilipnosis en el orocesc psicoterasdubi
co sipuiendo algunac premisos de la Hipnoesis Tradicional como -
por ejemolo: la profundid=d del trmnce, el oapel directivo del
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-hipnélogo, los métodos ritualistas, eto, Tal es el caso de --—-
lewis R, Wolberg (64), quien 414 el nombre de "Hipnoanflisis" a
la préctica de la Hipnosis como un medio para favorecer el pro-
ceso analftico, al proporocionar al terapeuta material paras and-
lisis que antes esteba reprimido, sin embargo, se considera su
trabajo como un primer paso paras que la Hipnosis sea empleada -
como una herramienta en el proceso psicoterapéutico.

la Teorfa Psicoanalftica se basa en el concepto del Incons
ciente, que corresponderfa al funcionamiento del hemisferio ce-
rebranl derecho, mientras que al izquierdo le corresponde la m=-
consciencia, la voluntad y la 1égica, El Psicozndlisis como téc
nica, trabaja principalmente a través del hemisferio irzquierdo,
utilizando el lengusje verbal y el Proceso Secundario, aunque -~
también utiliza el Proceso Primerie dentro de.la Ascciacién Li-
bre (hemisferio derecho). Propone hacer consciente lo incons~-~
ciente, aumentar el proceso secundario a costs del primario; y
que''londe estaba el Ello, ahora estd el Yo" (22), es decir, ha-
oiendo predominar al hemisferio izquierdo sobre el derecho, Es-
te era el sentido con que Wolberg cred el Hipnoanélisis,

El objetivo de estn investigacién es determinar:

A) BEn qué se puede beneficiamr 1a Hipnosis del Pgicoandlisis co-
mo teorfia y viceversa. Si hay congruencia entre los principa
les conceptos del Psicoandlisis y los principios de 1la Hipno
sla; y

B) las congruencies y divergencias entre las técnicas de la -~

Hipnosis Moderna y las técnicas del Psicoandlisis., Bsto nos

permitird definir si estas técnices hipnéticas pueden ser -

utilizadas ¢ no, en el Psicoanélisie o en un contexto psico+
terapdutice de orientacidn psicoanalftica, Y si a su vez la

Teorfe Psicoanal{tica puede ser utilizada como marco de refe

rencia pnra el trabajo con técnicas de Hipnosis,

El procedimiento para lograr el objetivo de esta investiga
cién consiste en: Primero, la seleccidén de los conceptos psicog
naliticos ¥ 61 andlisis de su congruencia uen las bases neurofi
slolégicas de la Hipnosis Moderna, y Segundo, la comparacién -
entre laa téenicas de ambos métodos terapéuticos.
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Las hipdtesis a comprobar en esta investigaoién son las <
Biguientes:

1. Bxisten congruencias entre los conceptos fundamentales
del Psicoandlisis y las bases neurofisioldégicas de la -
Hipnosis Moderna,

2, Existen divergencias entre las técnicas de la Hipnosis

Moderna y las técnicas del Pgicoanélisis.

Delido & que existen congruencias entre los conceptos -

fundamentales del Psicoandlisis y las bases neurofisiow

1égicas de la Hipnosis Moderna, las técnicas de esta up
tima pueden ser utilizadas en psicoterapias que tienen
como base tefrica al Psicoandlisis.

W
.

En este trabajo, despuds de haber desarrollado esta intro-
duccién se presenta el capftulo I, donde Be describe de manera
breve la historie de la Hipnosis, exponiéndose aquelles teorias
e interpretaciones que a lo largo de su desarrolle, han tenido -
mds relevancia para dar una explicacién sobre la naturaleza del
fenémeno hipndtico.

Se continda con el capftulo II, donde se exponén los prin-
cipios generales de la Epistemologfa Constructivista, En el ca-
piftulo III, se wmestran los dltimos descubrimientos en Neurofi-
siologfa sobre el funcionamiento diferencial de los dos hemisfe
rios cerebrales, a través de log cuales se integran dos cong—--
trucciones distintas de la Reslidad que se enciman, y una, casi
siempre la del hemisferio derecho se reprime.

En el capftule IV, se exponen las peopuestas de la Nueva -
Egcuele de Nancy, que funcionan como principios de la Hipnosis
Moderna, y en una segunda parte del mismo, las caracter{sticas
‘de las %écnicas de ésta.

BEn el capftulo V, se presenta brevemente el desarrollo his
térico de la Teorfa Psicoanalftica, asi como de sus conceptos -
fundamentales y sus principales técnicas.

Posteriormente,; en el capftulo VI, se presenta la metodolo
gia, es-décir, se planiea el problema de la presente invéstiga-
cién y las hipétesis.
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En el capitulo YII, se hace el andlisis y la comprracién -
entre 1a Teorfa Pgicoanal{tica y las bases neurofisiolégicaa de
le Hipnosis, y una comparacién entre las técnicas de ambos méip
dos psicoterapéuticos. Y e continuacién, se exponen las conclu-
siones a las que se llegaron en esta investigacidn sobre las -
congruencias y divergencias tedricas y técnicas, asf como las -
posibilidades de integracién o no, Y finalmente se presenta le
bibliografia,



CAPITULO I

BREVE PANORAMA HISTORICO DE LA HIPNOSIS

Hablar de Hipnosis, es hablar de un tema tan antiguo como
el mismo origen del hombre, no existe una fechs exacta para si-
tuar su apariecidn, su desarrollo fue un proceso largo, 60N =a-~
aciertos y errores y &l parecer envuelto siempre por un halo de
esoterismos y velos de mipterio, que hicieron mds diffcil su de
sarrollo,

Esta técnica es conocida y mane jeds por el hombre desde -
hace mds de cuatro mil affos, ha sido usada por Chinos, Egipcion
Hebreos, Griegos y Romanos, inclueo por los propios Agztecas an-
tes de la llegada de Cortés.

Al parecer, las prdoticas sugestivas entre los Egipoiocs -
eran oconocidas y ejercidas en los templos desde tiempos muy an-
tiguos. En RBgipto existfan dos clases de medicina: Una era la -
"corriente", la cual se aplicaba el vulgo, consistiendo ésta en
précticas mdgicas que no eran otra cosa que maniobras sugesti-.
vas. Y la segunda, le que se practicaba sélo en las altas esfe-
res sociales, oonsistf{a en modificar el estado de conciencia -
del sujeto mediante el uso sdecuado de medios psiquicos, ayuddn
dose de una escenograffe espectacular,

Por su parte, los Chinos conocfan también desde épocas muy
remotas, la existencia e importancia que la sugestién y el apo
yo psicolégico tenfan en el tratamiento de las enfermedades,

En cuanto a los Griegos se refiere, la palabra curativa y
sugestiva posefa un valor médico. Sefiala Nontserrat (42), que -
"la palabra por s{ misma, es utilizada en la Ilfada, paras colabo
rar en la curacidn, y tanto en la medicina sagrada como en el -
culto de los misterios, pueden encontrarse numerosos fendmenocs
no ya simplemente sugestivos, sino claramente hipnéticos, en - -
los que se producia una verdadera reducocidén del campo de con-~--
oiencia, con una modificacién del estado psfquico del iniociedo!
(42;pp.11)
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Durante la Bded Medis se atribuyeron las curaciones en es-
tado de trance a los arroyos ourativos, a las emtatuss pagradas
o incluso, a los poderes malignos tanto de brujas como de ma-
gos,

los sintomas y estigmas somdticos que presentaban las bru-
jas, no era otra cosa mds que los sintomas histéricos, o bien,
trastornos por la sugestidn. Otro factor adicional que hacfa -
que aumentara el efecto de la sugestién, era la aplicacidn de -
pomades o 1a ingesta de drogus que producfan fenémenos pseudo--
alucinatorios,

El poder que tiene la sugestién también se conocid en tiem
pos bfblicos, y es probable que muchas de las curaciones hechas
por los profet&s y santos, estuvieran basadas en este poder,

Todos estos hechos que han sido vistos como fendmenos ais-
lados y no como fendmenos del estado de trance, trajeron como -
congecuencia la creencia en manifestaciones religiosas, asobreng
turales y mgicas que sdlo posefan personas privilegiadas, esco
gldas por un ser supreme para "curar" y "adivinar", Bs as{ como
se le empieza a dar a la Hipnosis una interpretacién mistica, -
que no 86 va a perder ni a dejar de manejar en su totalidad --
aunque el fendmeno de la Hipnosis avance a otra etapa donde -~
ahora su interpretacién serfa magnética o flufdicm, como lo ~-
sefialarian Prans Anton Mesmer,

BEn el afio de 1773, Mesmer conaideré que la csusa de los fg
némenos hipnéticos eran consecuencia de un flufdo magnético ani
mal que emanabs del sol, la luna, los planetas, la tierra, los
metales y los animeles, También pensaba que la voluntad del hom
bre era capaz de poner a trabajar ese flufdo parm concentrarlo
en una zona y retirarlo de otra, produciendo notables efectos,
asgf como la curacidén de enfermedades, a las cuales consideraba -
como la "aberracidn de la armonfa orgdnica" (27). Por lo tanto,
Mesmer crefa que el oparador podfa actuar a pocos centimetros -
de la superficie del cusrpo del psoiente, al que sentaba frente
a8 una vasija de agua que contenia limaduras de hierro y ejer-~-
ciendo "pases", conclufa que el flufdo magnético invisible sa--
17a de laas plantas de sus dedos y penetraba sl cuerpo del pa---
cients, logrando asf{ la redistridbucién necesaria psra que el -
pacisnte recuperara la salud,
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La habitacién donde Hesmer practicaba estas maniobras, se
encontraba en silencio y con las cortinas cerradas, una misica
procedente de lm habitacién vecina comenzaba a sonar, pensaba -
este inveatigador que era entonces, en estos momentos, cuando -
empezabr a actuar el flufdo magnético, Algunas personas permang
cfan sin alterarse, otras en cambio, sudaban, tosfan o notaben
calor, y finalmente, otras experimentaban convulsiones, Cual--
quier alteracién 2n el mmbiente, incluso un cambio en el ritmo
musical, provocaba cambios en le conducta de los pecientes(42).

3e debe mencionar que Mesmer tuvo éxito en la curascién de
muchas personas a las que se les habfaen diagnosticado enfermeda
des incurables, por lo que fue inevitable la propagacién de su
fama, por lo tanto, se vié forzado & inventar métcdos de produc
cién en grupo, loz cuiles le permitieran atender a le mayor gen
te posible que buscaba sus servicios. Asf pues, construyé un -
estanque de grandes dimensiones en el que eché agus "magnetiza-
da". Menciona Gindes (26), que Deleuze, bibliotecario de los -
Jardi{nes Reales Zooldgico y Botdnico, describe grdficamente 1la
escena de la siguiente manera:

"En una habitacién, bajo la influencisa de verillas que sa-
1{ian de bafferas llenas de grandes botellas ~dichas vari--
1las aplicadas sobre diferentes partes del ocusrpo de los
sujetos-, tenfan lugar diariamente las escenas mis extraor
dinarias, De todos lados estallaban explosiones de risa -~
sardénica, gomidos lastimeros y torrentes de ldgrimas.los
sujetos eran arrojsdos hacia atrds en sacudidas espasmddi
cas, las respiraciones sonaban como estertones de muerte
y 88 manifestaban sintomas terribles. Sibitamente los ac-
torcs de estas raras escenas se dirigfan frenéticamente -
los unos a los otros, ya regocijdndose y sbrazdndose, ya
alejando de s{ a sus vecinos con horror.

Otra habitacidén estabr acolchade y presentaba un espectd
culo diferente. All{ las mujeres golpeaban la cabeza con
tre las paredes forradas o rodaban por el piso acolchado
presas de accesos de sofocacién. BEn medio de la jedeante
y temblorusa mltitud, se paseaba Mesmer, nue vest{ia un

peco 1ile, Se detanfa frente a los mAs violentamente ex-.
citedes, a los que miraba fijamente a los ojos, mientras
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sostenia sus menoo en las suyas, de manera que loa -
dedop medios estuvieran en contacto, para establscer
comunicacién. En otro momento, con las manos abiertas
y los dedos extendidos operaba con la gran corriente,
cruzande y descruzandoe sus brazos cop maravillosa ra-
pidez para realizar sus pases finales" {26;pp.22-23),

Conforme fué aumentando la popularidad del "magnetismo" -~
practicado por Mesmer, su propésito original de ayuder a las -
personas enfermes, fue decayendo & consecuencia de que ese lu--
gar donde llevaba a cabo sus "prdcticas magnéticaa", se convir-
tié en un centro de exhibicidén de aquellos a quienes embriagaba
su sensagionalismo. Fue asf, como pronto el "Magnetiswo" dejé -
de ser asociado con la cura de enfermedades, para pasar a ser -
un espectdculo teatral por toda esa extravagancia de la que se
habfa hecho uso, procovando ésto que se catalogara a Meamer --
como un charlatdn, por lo que era necesarioc que se hiciera una
investigacién acerca del hipnotismo o del Weamerismo como se co
noocfa en mquel tiempo.

Asf pues, en el aflo de 1784, la Sociedad “édica Francesa -
designé a tres renombrados cienti{ficos para que llevaran a cabo
dicha investigacién., Estos trea cient{ficos fueron: Benjamin -
Prenklin, lavoisier y Guillotine, los cuales sumergieror sus -
manos en aquella agua "magnetizada"” que utilizaba Mesmer y &je-
nos & cualquier deseo de que ocurriera algo parecido a lo que -
pasaba con otras personas, naturalmente éstos no reaccionaron -
con convulsiones o accesos de risa o llanto. Por tales razones,
dichos investigadores concluyeron que Mesmer realizaba un frau-
de, que los fendmenos producidos no comprendfan nada que no fue
ra explicado por la imaginacidn, la imitacidn y el deseo de ~--
"gentir la corriente magnética", por lo tanto, no existia nin--
gin flufido magnético animal y por consecuencia ninguns utilidag
y of, 8 un largo plazo, los efectos del tratamiento no podfan -
dejar de ser dafiinos.

Sin embargo, estas controversias entre las teor{as de Mes-
mer y lag conclusiones de los miembros designados pars su inveg
tigacién, llamaron la atencién de investigadores sobre los fend
menoB hipnéticos, por lo que solicitaron un nuevo examen sobre
el magnetismo, el cual trajo consigo, despuds de seis afios de
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estulio, el eskablecimiento de cuatro propohicionea Bobre los
fenémenos hipnéticos o magnéticos:

" 1) Los efectos del magnetismo son muchas veces nulos
en lus personas Sapnas y en algunas enfermas
2) Precuentemente son poco marcados
3) A veces son producto del aburrimientec, de la mong
ton{a, de la fantasfa, y
3e regularizan con independencia de estas 'iltimas
causas, muy probablemente por efecto del solo mag
netismo " (27;pp.13). )
Durante muchos afios esta materia gue se habfa devaluado -
tanto con Mesmsr, cayd en el olvido, le mayorfa de las personas
volvieron & tratamientos ortodoxos y el hipnotismo una vez mdas,
habia dejado de ser estudiado y anslizado por los cient{ficos.
Sin embargo, el Marqués de Puységur discfpulo de Measmer, -~
siguié poniendo en prdotica algunas de las ideas de éate, y en
medio de sus desordenndos experimentoa observé un fendémeno que
resultaba desconocido en los tiempos de Mesmer, se trata del -
"Sonambulismo Artificial”.
Puységur al magnetizar a un jovea campesino, sin proponér-
selo consiguié un estado de trance liviano, presentdndose en el
paciente todo lo contraric a las explosiones histéricas provoca

4

-

das por su antecssor, la diferencia principal, radicaba en que
las inducciones de Mesmer, provocaban sollowzos, convulsiones y
degvanecinientos, en tanto que el "Bonambulismo Artificial” de
Puységur, inducfa un suefio tranquilo, dejando al paciente con -
ung relajacidn #ue antes no se habla logrado. Bste autor pres--
cindié de toda escenografia, y =mus basss tedricas para explicar
el fonémeno que descubrié, son esencialmente las mismas de —--
Mesmer, aunque un poco modificadas, Para €1, la naturaleza del
flujo ns elécirica, impregna todos los cuerpos existentes en el
Universo, y principalmente &)l cuerpo humano, al cual consideres
como uua mdjuina eléctrica perfecta. E1l hombre, mediante Bu vo-
luntad, es capac de manifestar ese flufdo eléctrico e irradiar-
lo a su alrededor, logrando influenciar con ello a los serea -
fjue le radaan y sobre los gue gulere actuar. (42)
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Como pusde verse, éste fue un paso m4s al conocimiento de
lo que puede lograrse con la Hipnosis, ademds de que sefiala -~
Gindes (26) aque fue posible en este tismpo, afirmar que se pue-
de producir artificialmente un estado andlogo al del suedlo, en
un individuo completamente daespierto.

A pesar de este paso en el estudio de la Hipnosis, adn se-
gufan existiendo dificultades para que se siguiera dando un ma-
nejo serio y cient{fico de dicha técnica, un motivo fue gue las
aportaciones de Puységur se vieron debilitadas al mencionar --
éste que habfa presenciado fendmenos como la transmisién del -
pensamiento y la clarividencia, los cuales no pudo probar, y -~
una vez mAs durante aproximadamente 60 afos, la Hipnosie sélo -
fue practicada por los actores de ferias que hacfan de elle ac-
ton espectaculares y ridiculizaban a las personas que participa
ban con &llos.

No fue sino hasta 1841 cuando James Braid, cirujano muy -
renombrade de Manchester, desafid las afirmaciones todavia mis-
ticas de Mesmer y sus disc{pulos.

Braid, siendo un hombre de ciencie y experimentador, des--
puds de presenciar una demostracién piblica del magnetizador -
lafontaine, rechazé el fendémeno como un insulto a la inteligen-
cia cientifica, sin embargo, ésto desperté su interés en los ~
fenémenos producidos en estado hipnético, dedicdndose asf a rea
lizar pruebas nue le explicaran el por qué de los fendémenos.

Gracias a técnicas tan sencillas como la Fijaciérn de 1la mi
rada, surgié el hipnotismo cient{fico y Braid pudo conclufr que
debfa existir una causa fisica, gue el cansancio de la vista -
podia paraligar los centros de los nervios dpticos, provocando
un estade semejante al suefio, Entre otras aportaciones hechas -
por Braid, se encuentran: el término "HIPNOTISMO", el cual per-
dura hasta nuestros dfas y estd basado en la palabra griega -—-
Hypnos que significa sueflo; definié a la Hipnosis como "un esta
do especial del sistema nervioso determinado por maniobras arti
ficiales"(27;pp.17).

Describié también, aunque de maners no sistemdtioa, la ~--
mayor parte de los sintomas que acompaiian al estado hipnético.
Establecié de igual forma, la importancia de la sugestién ver--
bal, y gracias a su labor, el antiguo y desacreditado magnetis-
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mo alcanzé su anhelado objetivo de ser reconocido Al fin por -
las corporaciones médicnsa,

Tento trabajos como eportaciones al hipnotismo hechas por
Braid y sus disc{pulos, fueron recharades por sus contempord---
neos y por un wundo gque aun no estaba preparade para asimilar -
tales avances en el estudio de esta técnica, y por lo tanto, --
también se les calificé como curenderos y cherlatanes, A pesar
de 4sto, e} estudio cient{fico de la Hipnosis siguié inquietan-
o 8 nuseroson investigadores, siempre con el fin de despojarla
de ese halo de esoterismos y misticismos que le han caracterizg
do, y de desarrollar estudios m&s precisos sobre ella,

tentro de estos investigadores, destacan los trabajos de -
lidbesult y Bernheim, ambos pertenecientes a la Racuela de Nan-
cy. Dichos autores consideraron que en las operaciones del mag-
netismo no habie de activo otra cosa que el sujeto mismo, y que
les modificaciones profundas de su sistema nervioso se origina-
ban exclusivamente en €1.

1iéveault por su parte, sostenia la tesis de que todos los
fendmenos del suefio artificial eran producidos por sugestidn.
Parece ser que para Liébeault la atencién sobre una idea deter-
minada resums la influencia de 1o moral sobre 1o ffsico. Aunque
el trabajo que desarrolld este autor fue objeto de escasa aten-
cién por parte de sus colegas, se le reconocid como el primero
on descubrir los niveles del hipnotismo.

Bernheim, continuando con la orientacidn iniciada por —--
Lidbeault, pensaba que lus manipulaciones que se aplicaban en -
el hipnotismo no significadban nada, oue lo verdaderamente signi
ficativo ersc la fe y lao creencia, ya que ambas eran propias del
espfritu humano y que la imaginaoién del hombre ora lo que resl
mente hacfs milagros, Ael mismo, al destacar este investigador
le importancia de la sugestidén en 1a Hipnosis, se opuso 8 la =
concepcién aobre el hipnotismo de su contemporfneo Charcot, el
cunl elabord una teorfa exclusivamente somdtica de la Hipnosis.
degin lernheim, Charcot y sus discfpulos no prestaban al fenéme
no hipnétice toda la atenciédn que requerfa, de modo que wmuchas
ranif:staciones descritas oor ellos, eran en realidad debidas s
lags suRestiones del hipnotizador, Decfa también que el hipnotig
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mo - de la Escuela de la Salpétriere, era un hipnotismo culto, es
decir, una creacién de los hipnotizadores y no el resultado del
vaciente tul como transcurre cusndo no es influenciado.1

Asi pues, perteneciendo Charcot a la Escuels de la Salpé--
triere, sus criterios sobre el hipnotismo no coincidfan con los
propuestos por Bernheim y demds seguidores de la Eacuela de Nan
cy.

Charcot, neurélogo de formacién prestdé mayor atencién al -
problema de los sintomas que aparecen en los estados hipnéticos
¥y su relacidén con la simulecidén. Después de realizar observacip
nes y anotaciones sobre los si{ntomas que se presentaban, llegé
a 1A conclusidén de que la Hipnosis s6lo podfm ser obtenida en
personalidades histéricas, postulando a rafz de ésto, que la -
Hipnosis era un fendémeno patoldgico al que llamé "Neurcsais Expe
rimental”, en la cual las personas pasaban por tres etapas: Le-
targo, Catalepsia y Sonambulismo. Ademde enlazé al hipnotista -
con la histeria, al destacar que los histéricos presentan sinto
mas corporales semejantes & los que se pueden inducir en una -
persona moméntaneamente, por medio de la sugestidn o de la Hip-
nosis.

Respecto & eate punto, en 1978 Montaerrat sefiala en eu li-
bro "Hipnosis", que aunque aparentemente esta técnice pueda dar
lugar a signos semejantes a la histeria, la Hipnosia y la hiasts
ria no son el mismo proceso; la histeria es una enfermedad; "la
Hipnosis es un estado fisiolégico 'extraordinurio’ que puede ob
tenerse en cualquier sujeto"(42;pp.45).

Asi pues, surgieron dos concepciones opuestas sobre los fe
némenos hipnéticost Una es 1la de la Zscuela de Nancy, que no -
ve{u nada de patolégico en los fenémenos de la Hipnosis, susten
tando 1z idea de que todas las personas pueden ser hipnotizadas
a excepcién de los retrasados mentales que no pueden atender y

1 Se debe mencionar que tanto Bernheim como Liébeault, marcaron
el inicio de la corriente seguida en la Zscuela de Nency, y -
que por tal motivo se.profundizard mds sobre sus trabajos en
el capftulo IV, entre tanto, ‘nicamente se menciona lo mds ca
recter{stico de ambos en el estudio de la Hipnosis,



17
entander lo que dicen, ademds de destacar la importancia que la
sugestién, la imaginacién y la fantasfa tienen en el estado hip
nético.

La otra concapcidén es la de la Escuela de la Salpétriere,
que considerabs a los fenémenos hipnéticos como una manifesta--
cidén patolégica, y como ya se mencioné anteriormente, como una
"Neurosis Experimental". Sin embargo, prevalecieron (y adn hoy
en dfe siguen prevaleciendo) los puntos de vista de la Escuela
de Nancy, aunque al parecer estos avances en el estudio de la -
Hipnosis no bastaron para poder comprobar la permanencia de sus
resultados, Seflala Hartland (31}, que en aquel tiempo nada se -
conocia sobre el valor defensivo de los sintomas, ni de la for-
ma en que solfan ayudar al individuo para ajustar sus dificulta
des, trayendo como consecuencia que se utilizara a la Hipnosis
como un medio para terminar con las quejas del paciente, siendo
probable que los fracmsos fueran mds frecuentes que las curacio
nes,

En 1880 el Dr. Breuer, médico vienés que, siguiendo las -
aportaciones de Charcot, utilizaba la Hipnosis para tratar a pa
cientes histéricos, Observd aque cuando un paciente era inducido
a heblar libremente durante el trance hipndtico, mostraba una
reaccién emocional que era seguida por la desaparicién de mu---~
chos de los s{ntomas

Pue agf como elaboré su técnica a la que llamé "Catarsis",
que consiste en obtener del paciente, después de sumirlo en un
estado hipnético, toda 1~ informacién posible acerca del origen
y desarrollc de los sintomas y sobre los contenidos desagrada--
bles que el paciente pudiera ir trayendo a su memoria y que apa
rentemente estaban olvidados en lo profundo de su psique.

Menciona freud que "“el propésito terapéutico de este proce
dimiento era guiar el monto de afecto aplicado m la conserva~--
cién del sfntoma (que habia cafdo en viams falsas, quedando ah{
por asl decir estranguledo) por los caminos normales, donde pu-
diere alcanzar le descarga (abreaccién)" (21;pp.22), Cabe men--
cionar que el éxito préctico del método catdrtico fue notable,
sin embargo, posteriormente a causa de inconvenientes surgides
en el “ratamiento de su paciente Ana 0., Breuer se vié abligado
a2 sbandoinar su trabajo con ella, publicando méds tarde, en cola-
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Yoracién con Preud, este caso clinico que trajera como conse—--
cuencia que éste se interesara més por el empleo de la Hipnosis,

Asf pues, de las dos armas que comprendfen el ersenal tera
péutico de Preud, la electroterapia y la Hipnosis, tuve que de-
cidirse por uns, la que le permitiera ser capaz de prestar algu
na asistencia a sus enfermos nerviosos. Despuds de analizar lo
que una y otra le proporcionasba, se did cuente de que con la ~--
Hipnosis las cosas se presentaban mejores, De tal forma cue se
8irvié de la Hipnoais para explorar al enfermo con relacién a
la historia genética de su sintoma, que a menudo €1 no podia co
municar en el estedo de vigilia o aélo podfms hacerlo de manera
my incompleta.

in el aflo de 1885, Preud ingresa como alumno a la Bscuela
de la Salpétriere, donde presencid el trabajo hecho por Charcot
causdndole la mAximu impresidn la demostracién que éste nace -
"... del cardcter genuino y ucorde a la ley de los fendémenos -
histéricos,la frecuente aparicién de la histeria en varones, le
produccién de parélisis y contractures histdricas mediante su--
gestién hipnética, la conclusidn de que estos productos artifi-
ciales mostraban 1los mismos caracteres, hasta en los detalles,
que los accidentes esponténeos, a menudo provocados por traumad'
(21:pp.12).

Una vez perteneciendo Freud al circulo privado de Charcot
y colaborando con 61, le comunicé del descubrimiento del método
catdrtico, sin embargo, Charcot no prestd atencién a ésto.

Bn 1889, Sigmund Freud se traslada a Nancy al enterarse -
que habia surgido una escuela que se valfa de la sugestién, con
o sin Hipnosis, en gran escala y con noteble éxito para fines
terapéuticos.

Siendo Freud alumno de Bernheim, tuvo la oportunidad de -
conocer y pregenciar también los trabajos de éste y de Tiébeaul.
Después de observar los resultados obtenidos con algunos pacien
tes, Freud concluyé que las esperanzas terapéuticas que se ha--
bfan puesto en el tratamiento catdrtico por la Hipnosis, queda-
ban hasta cierto punto incumplidas., Bra verdad que la desapari-
cién do lon si{ntomas era simultdnea a la catarsis, pero el éxi-
to praraecfa ser enteramente dependiente de la relacidn del pa---
2iante con el médico, aseme jdndose as{ al efecto de la suges---
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tidn, Si esa relacidn se interrumpfa, todos los sintomas Vol---
vien a aparecer, exactamente como si nunca hubieran sido disipa
dos,

Ho obstante, Freud menciona en su 28a. conferencia que;
"Si,segén un viejo =forismo médico, una teramvia ideal debe ser

rdpida, confiable y no desegradable para el enfermo, el método
de Bernheim llenm en todo cmso dos de estos requisitos, Se le
podia ejecutar mds rdpido, infinitamente mds rdpido, que la te
rapia analftica, y no ascasioneba fatiga a) enfermo ni le resul
taba gravosa"(18;pp.409). -
3in embargo, menciona también gue encontraba inconveniente
en que en algunos pacientes se podfa aplicar, en otros no; en -
unos se lograba aucho, en otros muy poco, y no sabfa el por gué.,

Hacia el aflo de 1892, Freud comprendid que su capacidad de
hipnotizar pacientes era muy limitada y hubo de decidirse a ele
gir entre ebandonar el tratamiento catértico o intentarlo sin -
llegar al estado de sonambulismo. Sefiela Singer ($2) que psra -
Justificar este modo de proceder, recordé que Bernheim habia de
mostrado cémo se podfa lograr que los pacientes recordaran acon
tecimientos mediante la sugestién en estado de vigilia., A par—-
tir de ello, mandaba e sus pacientes acostarse, cerrar los ojos
¥ concentrarse. Aplicaba presién en la frente en momentos deter
ninados e insist{a en cue aparecieran los recuerdos. Durante -
algdn tiempo siguid utilizando le sugestidn para recordar en -
astsdo de vigilias, como principal método terapéutico. En el aflo
de 14896, ¥reud ya habizs abandonado por completo la Hipnosis, pa
ra dar peso a su propio descubrimiento, yue fue el Psicoandli--
sig, el cual se desarrollé = partir de los estudios sobre esta
téenica.

Aunque ahora resulta obvio que la capacided limitada que -
rfreud presenté en 1a aplicacidn de la Hipnosis, lo monétono y
1o aburrido que le resultsban laa inducciones que se practica--
btan en anuel tiempo y la influencin que para esto tuvo la época
victoriana en cue se dedenvolvia, donde exist{a una enorme seps
racién entre maestro y discipulo, entre padres e hijos, entre -
médico y paciente, ademds de unn gran represién ssxual y donde
le fducacién estaba brssda en la coercidn, se debe mencionar la
imnoriencia cua tuvo 6ste sbandono de ¥reud hacia 1a Hipnosis,

ya nue Tue algo muy determinante para cue lor estudios subse---
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cuentes sobre ésta se hayan paralizado de slguna forma.

Utro investigador al 7ue es importante mencionar dentro de
la historia de la Hipnosis, es Pierre Janet.

Zste investipador explica la Hipnosis como la formacidn de
una "conciencia Secundaria disociada' con una actividad y memo-
ria propia, que ocuparia accidentelmente el .puesto de la con---
ciencia normal. Explica Granone {27} que esta hipdtesis se fun-
da especialmente en la confirmacién de la amnesia posthipnética
v del automatismo que ae observa en la Hipnosis. Considerando -
Janet el automatismo psicolésico, como forma elemental de sensi
bilidad y de conciencia, parte fundamental de toda psique supe-
rior de la plena consciencia crftica.

Despuds de muchas investiganciones reslizadas, Janet descu-
bre, independientemente de Breuer y de Freud, la importancia -
terapéutica de la reviviscenciam hipnética de emociones pasadas,
para la curacidn de varios sfintomas histéricos. Ademds, consta-
ta que se puede actuar sobre la mente 8 través del cuerpo, bus-
cando as{, ejercicios especiales de distencidn,a los que consi-
dera més eficaces qus los fdrmacos aunque sean de una larga y -
diffeil aplicaecidn,

Como resultado de la Teorfa de la Disociacidén de Pierre -
Janet, surgen variadas opiniones, y como es normal, algunas apo
yéndola y otras en desacuerdo con ella. slgunos autores conside
ran que el estado hipnético es un estado controlado de disocia-
eién pafquica, Otros, considerando que la amnesia en la Hipnosis
es més aparente gue real y aue la voluntad y la personalidad -
del paciente no desaparecen durante el trance, han rechazado --
esta teor{a de la Hipnosis,

bosteriormente, hacia el afo 1900, el uzo de 12 Hipnosis -
fue declinando y aunque se seguis utilizando, su préctica fue -
cada vez menos entusianta, aunque méds racional. 3in embargo, du
rante la Primera Guerra “Yundi~l los psiquiatras militares hicie
ron uso de la Hipnosis para el tratamiento de las "Neurosis de
Guerra", obteniendo excelentes resultados, pues en rstos cua---
dros pntoléricos debidos a causas actuales, el poder dar salida
a la emocidn v angustia reprimide tiene un efecto terapéutico -
extraordiniriamente favorable.(42)

Gracias a estos resultados tan favorables, fue posible que
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los métodos hipnéticos recobraran esa fuerza que habfan perdido
Y surgiera nuevamente el interés por el estudio cientifico de -
los mismos, para ayudar a la Hipnosis a despojarse gradualmente
de esas reivindicacionea exageradas gue la historia de esta téc
nica nos habfa sedalado.

En eata otra etapa surgen investigadores de la talla de -~
Emilio Coué y Charles Baudouin, desarrollando c7di uno sus pun-
tos de vistu sobrc los fendmenos hipnéticos y permitiendo a la
vez, el darse cuenta de que atn faltan muches cosas por investi
gar acerca de la Hipnosis.

Batos dos investigadores dejaron de lado 1a teatralidad en
su prictica de la Ripnosis, trataron de ayudar a sus pacientes,
més gue averiguar la esencia de los fenémenos que se presenta—-
ban en el estado hinnético, ademds de procurar que el paciente
sea el dueflo y autor de sus propias mejoras, as{ como aumentar
su independencia frente al hipnotizador.

Emilio Coud por su parte, sefizld que la sugestién no actia
sobre la voluntad, sino sobre la imaginacién que es el elemento
dominante del subconsciente, el cual, a su vez, influye en to--
das laa funciones de nuestro organismo.

Entre tanto, Charles Baudouin discipulo de Coué y siguien
do la lfnea de éste, define la pugestidén como "la realigacidn -
subconasciente de una idea"(4;pp.8), afirmnndo que en tode suges
tién, una vez que se ha pensado en el fin que se ha de obtener,
al subconsciente prooura encontrar por si mismo los medios para
conseguirlo,

Una etapa mds en el desarrollo de la Hipnesis, estd marca-
do por Milton H., Erickson, psiquiatre norteamericano que coinci
diendo con ias mismas ideas de la Nyeva Escuela de Nancy, desa-
rrollara innovaciones hipnoterapduticas dando un nuevo sentide
a2l uso de la Hipnosis en psicoterapia., Durante mucho tiempo, se
he conocido a Krickson como el mds importante especialista mun-
dial en Hipnosis, se dedic& al estudio experimental y & la uti-
lizacidn terapéutica de la Hipnosis, desarrollando infinitas -
variantes, Ademds, ha aportado e la terapia uwna extraordinaria
variedad de técnicas hipnélicas, aportando también & la Hipno--
815 una expansidén concsptual que 1la hizo trascender los limites
ds un ritual para convertirle en un estile especial de comunica



22
cidn.

Como una respuesta a las aportaciones hechas por autores =
.como Coué, Baudouin y Erickson, se empieza a vislumbrar el inte
rés de algunos autores por incorporar los métodos hipnéticos -
como un auxiliar de lo terapia psiconanalftica. Tal es el caso -
de lewis R, Wolberg, del cual se podrfa decir nue fue €1 quien
dié el primer paso para tratar de que los métodos hipnéticos se
incorporaran como un suxiliar en la téenica vsicoanalftica,

Wolberg hace uso de 1la Hipnosis para recunerar material in
consciente y para facilitar la transferencia, ademds, menciona
que "la Hipnosis resulta de utilidad para la remocién de la re-
eigtencia y la absorcidn y asimilacién de las interpretaciones.
La Hipnosis se convierte as{ en una experiencia interpersonal -
oue puede toner par: el paciente mayor virtud vitalizante que -
1la de cualquiera otras sugerenciae depositadas en su suscepti--
ble mente" (64:pp.19).

Analizando lo anterior,resalta el hecho de que Wolberg uti
liza la Hipnosis para favorecer el proceso analf{tico, y por con
secuencia, el trabajo del terapeutm., BEate autor habla de que 1la
Hipnosis -como €1 la emplea- se convierte en una experiencia in
terversonal, La Hipnosis Moderna, como veremos mis adelante, si
bien pone el énfasis en que la Hipnosis se convierta en una ex-
periencia intrapersonal, que el paciente se experimente a sf ~—
mismo y que sea 61 el propio autor de suas mejoras, también con-
sidera la importancia de la comunicacién interpersonal, a un ni
vel no consciente entre la persona que induce el trance y acom-
pafta al paciente, y cste dltimo.

Para Wolberg la prdctica del "Hipnoan4lisis", que fue como
1lamé n le incorporacién de la Hipnosis como un auxiliar en la
pgicoterania nsicoanal{tica, reguiere satisfacer una serie de -
requisitos tanto de parto del pamciente como del teraneuta, E1 -
naciente por su parte -segin Wolberg-, debe ser hipnotizable y
tiene nue naber sido entrenado para lograr un trance lo mis pro
fundo posibtle, Considera oue para'la mejor obtencién de lag fi-
nalidades terandutican, el terapeuta debe estar en condiciones
de¢ zonrender los dinamismoa inconscientes y conocer la téenica
de wmaneio de lee relaciones interpersonesles tal cual se dan en
1 Lrocety hipnéticu. los resultados mds favorables son los -
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que sa obtienen en los pacientea capates de verbalizar libre--
mente durante la Hipnesis y regresar, en su memoria, a 108 pe--~
riodo® mAs temprancs de la vida, La aptitud de llegar & una ca-
pacidad de amnesia y de llever al planc de la realidad las suge
rencirg posthipndticas, constituye un elemento no sélo uvtil --
aino incluso indispensable”{64;pp.251).

¥n el hipnoanilisis, el hipnotista debe saber manejar la -
tranzferencia, la resistenciz y realizar interpretaciones apro-
piadas a su debido tiempo.

Este autor considers fue la incorporacién de la Hipnosis -
tradicional como auxiliar en la psicoterapia psicoanalftice, -
ofrcce grandes ventajas, Zn ¢sta incorperacién influyeron las -
aportaciones de autores como Milton H. Erickson, a quien edemés
de a otroe autores, Wolvberg agradece en su libro "Hipnoandlisid',
el haberle proporcionado numerosas sugerencias que le fueron -
udtiles (64:pp.21).

Deppués de haber presentado lap diferentes interpretacio--
nes y usog de la Hipnosis gque se han manejado a lo largo de la
historia de esta técnica, s necesario establecer lo gue en 85—
ta tesis se entenderd por Hipnosis.

Se entienda a 1la Hipnosis como una técnica para inducir un
estado alterado de conciencis, &l Trance, en donds laa fumcio--
nea menteles oriticas estdn temporal y parcialmente suspendidas
¥ le persona utilima principalmente su imaginacién y el proceso
primario, para sstar en contacto con su propio interior, (48)

Agf pues, s8 puede decir que a peser de tantog prejuicioce
suocitades por la Hipnosis, ha sido posible que la utilizacidn
de ésta como una herramienta en psicoterapia, se vaya ampliando
cada vaz méds, y sigan surgiendo investigndores interesados en -
seguir aportande conocimientos sobre este tema.

También pudo resaltarse en eate capftulo que laa concepcio
nes de la Hipnosis forman parte de un dominio contextual que ha
ido evolucionande con el tiempo. Poco a poco han ide adgquirien-
do sipnificados distintos, como resultadc de la actividad de -
sujetos haeblantes, los cuales, gracias a este medioc de comunica
cién (el lengusje), logran un concenso y actdan de acuerdo con
61.
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Eete consenso que es fluido y cambiante, es el resultado -
de un proceso de interaccién en un mundo que se puede ofr, ver
y sentir; un mundo que es construfdo por sujetos cuyo acopla<--
miento y adecuscidén a Bu experiencia determinan au viebilided,
ag decir, su permancacic o trascendencia,

Es el hombre el gue construye, describe y explica sus ob-«
servaciones, Este es el planteamiento de la Bpistemologia Cons-
tructivista, cue como ye se dijo, ofrece un fundamento tedrico
a la Hipnosis Moderna, En el siguiente capf{tulo se¢ exponen sus
principios fundamentales,
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CAPITULO II

CONCEPCIONES DEL MUNDO: UNA EPISPEMOLOGIA
CONSTRUCTIVISTA

En este capftulo se hace una breve revisién de los princi-
vios genersles de la Spistemologfa Constructivista, partiendo -
de los planteamientos de George A, Kelly, antecesor de los doc-
tores Von Foarster, Von Glasersfeld y Watzlawick entre otros.

El estudio del conoccimiento y pensamiento del hombre, asi
como su verdadera easencia, han sido tratados desde muy diversas
teorias radicelmente contrapuestas, han girado alrededor de una
problemdtica filoséfica, biolégica, e incluso hasta metaf{sica,
Sin embargo, no es necesario profundizar en cada une de estas -
doctrinas para saber.que el hombre y sélo el hombre, es el res-
ponsable tanto de su pensamiento, como de su conocimiento, y =
por lo tanto, de sus propios actos.

Segdn Kelly (35), todo pensamiento estd basado en parte, -
en convicclones previas, siendo la primera de éstas la relacio-
nada con el tipo de universo que observamos.

Xelly supone que el universo estd realmente existiendo y -
que el hombre, paulatinamente, estd consiguiendo comprenderlo.
Une vez tomada esta posicidén, Kelly dejn claro que se hadbla de
un mundo real, no de uno compuesto solamente por esas sombras -
fugaces de los pensamientos humanos, aidemds se establece que -
los pensamientos, también existen realmente, si bien la corres-
pondencia entre lo que lae personas suoonen que existe y lo que
existe en realidad, cambia continuamente, Otra caracteristica -
importante acerce del universo aue se supone existe, es que -~
éste es integral, Por tal motivo, Be entiende que funciona como
una sola unidad, con exacta relacién entre sf de todas sus par-
tes imaginables,

Una Wltima conviccién previa que es importante destacar, -
es la que estnblece que se puede medir al universo con una 4i--
mensién de tiempo. Es decir, que el universo existe gracias al
acontecer y por ello se dice gue el universo estd realmente --
existiendo.
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Para Kelly (35) la vida también conlleva un papel importan
te en el universo, y explica que existen algunas partes de éste
que’ tienen mucho sentido, aunque no se las conaidere en la pers
pectica del tiempo. Fero otras sélo pueden ser comprendidas --
cuando se 1a2s incluye en una lfnea temporal, y 1ia vida pertene-
ce & esta Yltima categoria.

La vida implica una interesante relacidn entre partes del
universo, en la cual la eriatura viviente puede llegar a repre-
sentarse otra parte, su medio. En ocasiones se dice aue ie crig
tura viviente es "sensible", en contraste con la no viviente, o
que es capaz de "reaccionar"., los seres vivos entonces, "porque
pueden representar su medio, pueden realizar construcciones al-
ternativas sobre €1 y,de hecho, modificarlo si no se encuentran
conformes., Para la criatura viviente, por lo tanto, el universo
es real, pero inexorable, salvo que decida construirlo de esa -
manera”{35;pp.19).

Se debe mencionar que cuando.se acentda la convicecidn pre-
vie de que la vida implica la representacién o la construccidn
de la realidad, kelly no gobreentiende que 1la vida en sf no es
reul, Hay quienes piendan que los mcontecimientos psicoldgicos
no son verdaderos fendémenos, sino mds bien epifendmenos, o bien
simplemente las engafiosas sombras de acontecimientos reales, -
S5in embargo, esta posicidén no es aceptada por Kelly, quien in--
forma que una persons puede representarse erréneamente un fené-
meno rezl, y no obstante, su representacidén serd totalmente -=
renl. Incluso, esto mismo puede ser explicado al paciente més
engailado: 1o que pesrcibe puede no existir, pero su percepcidn -
sf, Ademds, esas percepciones ficticias resulten ser, con mucha
frecuencia, construcciones burdamente distorcionadas de algo -
que rcalmente existe (35).

Toda criatura viviente, junto con sus percepciones forma -
parts del mundo real y no es simplemente un observador aislado
y corto de vista de los acontecimientos del mundo real.

Asf pues, para Kelly 1la vida se caructeriza porque es -
esancialmente mensurable en dimensiones de tiempo y por la capa
cidad que tiene para representar otras formas de realidad, adn
cuando tiene la suya propia,
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Ahorm, se puede decir que el hombre mira a través de pau--
tas que 41 mismo crea, y que luego trata de hacer concordar con
las realidades de que Be compone el mundo. Son esas pautas que
continuamente se ponen a prueba, & las que Kelly llama "Cons---
trucciones". Explica que hay modos de construir el mundo, y que
ello permite tanto al hombre, como a los animales, trazar un -~
curso de accién explicitamente formulado, o bien, implfcitamen-
te llevado a cabo, verbalmente expresado o inarticulado total--
mente, coherente con otros cursos de accién o incoherente con -
6llos, intelsectualmente razonado o sentido vegetativamente.

"En general, el hombre trata de mejorar sus construcciones
aumentando su repertorio de ellas, alterdndolo para conseguir -
me Jores concordancias, e influyéndolas en construcciones de sis
temas superiores. Al buscar este progreso, debe detenerse cons-
tantemente a causa del perjuicio al sistema, que aparentemente
resultard de la alteracién de la construccién subordinada. Fre-
cuentemente su instalacién personal en un sistema mds amplio, o
su dependencia de 61, es tan grande, que adoptard una construc-
cién mfs precisa en la subeatructura. Se requerird un esfuerzo
importante de la psicoterapia o de la experiencia para conse--.-
guir que ajuste su s{stema constructivo al punto en nue se pue-
de incorporar la nueva y mAs precisa construceién"(35:pp.21).

Watzlawick (59) considera que quim acude a la terapia en -
busca de ayuda, es porque de alguna manera, sufre bajo el peso
de su relacidn con el mundo. En otras palabras, se dice que esa
persona sufre bajo el peso de su concepcién o imagen del mundo,
bajo la no resuelta contradiccién entre lo que las cosas son y
lo que de acuerdo con su visién del mundo, deberian ser. Este -
autor contempla dos posibilidades de intervencién terapéutica -~
ante tal situacién. En la primera, se trata de acomodar en ma--
yor o menor grado el medio ambiental & la visién del nmundo del
paciente; la segunda posibilidad serfa proceder a la inversa de
la primera opcidn, es decir, acomodar la visién del mundo que -
tiene el paciente a los datos inamovibles. La primera de estas
dos posibilidades puede ser muy bien objeto de consulta y aseso
ramiento, pero diffcilmente de lu terapia en un sentido estric-
to: en cambio, la segunda es el objetivo y la meta propia del
cambio terapédutico.
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Cuando se habla de la "concepcién del mundo", o de la "ai-
tuacién que deberfa ser del mundo, resulta que estamos ante un
caso concreto del eforismo incomparablemente expresivo de Eplc-
teto: "No son las cosas las que nos incuietan, sino las opinio-
nes que senemos de las cosas" (59:pp.43).

Al parecer, Watzlawick (59) distingue dos tipos de realida
des: La Realidad del Primer Orden, la cual es objetiva, ya que
existe fuera y con idependencia del sujeto, en otras palabras,
esta renlidad se refiere a las propiedades puramente fisicas -
(y por ende objetivamente constatables) de las cosas y respon--
de, por tanto, al problema de lz llamada "sana razén humana" o
del proceder cient{fico objetive; una segunda realidad serfa la
del Segundo Orden, siendo esta subjetiva y que vendria siendo &
el resultado de las opiniones y pensamientos del sujeto sobre -
la primera, es decir, de su concepcidn de ella., Ademds, se dice
que afecta exclusivamente a la adascripcién de un sentido y un -
valor a estas cosas, y en consecuencia, a la comunicacién, Al -
parecer, a menudo solemos mezclar sin advertirlo con la clari-e
dad suficiente, estos dos conceptos tan diferentes de la reali-
dad.

Se ha establecido también, que se debe encuadrar dentro de
la Healidad del Primer Urden, aguellos aspectos de la realidad
que se refieren al consenso de la percepcién y que se apoyan en
pruebas experimentales, repetibles y, por consiguiente, verifi-
cables. Como puede verse, en el dmbito de esta realidad no se -
menciona nada sobre la significacién de estas cosas, o bien, B0
bre el valor que éstas poseen, pues estas caracter{stices co---
rrespnrnden a le Realidad del Segundo Orden.

Para hacer m4s clara la distineién entre las concepciones
del mundo, Watzlawick (60), proporciona el siguiente ejemplo:

"la reslidad del primer orden del oro, es decir, sus -

propiedades ffsicas, son perfectamente conocidas y ve
rificables en todo tiempo. Pero la significacién, la

importancia del oro en la vida hwmana desde tiempos -
remotos y sobre todo el hecho de que dos veces sl dia
se 1o asigne en una oficina de la City londinense un

valor concreto, y que, esta asignacién de valor tenga
una importante influencia en otros muchos aspectos de

nuestre realidad, todo esto tiene muy poco o nada que
ver con sus propiedades f{sicas. Esta otra realidad -

del oroc &g la que puedr hacer de un hombre un Cresto,
o llevarle a la bancarrota™ (60;pp.149).
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Sobre ésto, Jaspers (citado en 59) comenta: "Bl mundo es -
lo que es, No es el mundo, sino nuestro conooimiento, 1o que -
puede ser verdedero o falso" (59;pp.43).

As{ pues, se puede decir que una concepcién del mundo re--
presenta la sfntesis mds universal y compleja de un ndmero gran
de e indeterminado de vivencias, influfdas por otras inSerpreta
ciones, convicoiones y adscripciones de valor y sentido a los -
objetos de nuestra percepcién (derivadas de aquellas vivencias),
de las que la persona interesada es capaz: es en el sentido mds
directo e inmediato, el resultado de la comunicacién (59).

Por otro lado, Watzlawick (59) comenta que cuando hablamos
de la realidad y que sufrimos por ella, se trata siempre de una
construceién de la que hemos olvidado que Bomos nosotros mismos
los arquitectos, y que ahora vivimos como algo exterior, que -
supuestamente es independiente, como una realidad verdadera.

Por su parte, la Epistemolog{a Constructivista intenta ex-
plicar, que sea cual fuere la realidad, nosoiros nunca podemos
conocerla tal cual es. Que: es a través de nuestros sentidos y -
de la interaccidn con ella, como construimos nuestro mundo;casi
siempre sin darnos cuenta, construimos nuestra realidad interma
y e8 esta realidad interna la que determina nuesiras conductas,
afectos y actitudes frente al mundo (48).

Bl hombre crea sus propias maneras de ver el mundo en a8l -~
que vive; no es el mundo el que las crea para 1, Al mismo tiem
po, elasbora construcciones y las prueba para ver si coinciden,
Sus construcciones, algunas veces, se organizan en sistemas, -
grupos de conmatrucciones que comprenden relaciones subordinades
y supraordenadas {35).

"No es el mundo, sino un mosaico de cuadros o imdgenes
particulares, que hoy pueden ordenarse de un modo, ¥
mafiana de otro; un esquema de esquemas; una interpre-~
tacidén de interpretaciones; el resultado de- incesantes
decisiones extraconscientes sobre lo que en esta inter
pretecién de interpretaciones, se puede y es 1{cito --
aceptar y sobre lo que se debe rechazayp: de decisiones
que 3e apoyan a su vez en las consecuencias de otras -
decisiones ndoptadas con anterioridad” {(59;pp,.44).

Se ha podido observar que la construccién de la realidad -
que el hombre hace, asf como las concepciones del mundo aue pug
den lleger a ser vivificadoras o aniquiladoras, encierran tal -
importancia, que hasta los prepios animales dependen para la
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vida y la muerte, de sus concepoiones del mundo. Aunado n ésto,
se puede citar un experimento donde se observa que 8i una rata
cae al agua y, después de nadar de un lado para otro, "comprue-
ba" que no oxiste ningunn salida, muere mucho antea de haberse
agotado fisicamente, 3in embargo, st cuundo la rata se halla en
estas circunstancias, se la sace del agus, esta salvacidén prove
ca en ella una concepcién del mundo completamente diferente, —-
pues el repetir el experimento y volver a caer la rate en el -
agua, en luxar de reconocer que no tiene salida, en vez de re--
signarse y morir, nada sin cesar, hasta agotarse por completo.
Ahora, pensando en una situacién similar, pero en donde en lu--
gar de una rata, se tratara de un hombre, no tendris nada de -
absurda la hipdtesis de que la fe de eote hombre, en un poder -
salvador superior, le capacitarfa para este mismo comportamien-
to (59). Como puede verse, esta creencia ests fe del hombre en
un poder salvador, es la realidad que 61 mismo construyé y por
medio de la cumsl, se determinan sus conductas, afectos y actitu
das frente al mundo.

Comenta Watzlawick (59) que estas reflexiones pudieran ver
se con escepticiamo, sobre todo, si se les tacha (a la manera -
t{pica del hemiaferio izquierdo) de imprecisas y pseudofiloséfi
cas. Ko obstante, Sch¥dinger (citado en 59) afirmé muy claramen
te, aue no hay superficialidndes acient{ficas, sino mds bien, -
una profunda provlemdtica, genuinamente cient{fica. Ademds, —-®
afirma: "Cualquier concepcidn del mundo ep y sigue siendo una -
construccidn mental; de ninguna etra,manera puede demostrarse -
su existencia”(59;pp.45). Aunado a ésto, se esteblece que las -
concepciones del munde se eustraen a todo tipo de obtjetivacién
cient{fica ortodexa, porque deben contener inevitablemente den-
tro de sf a su propio sujeto, ys sea este observador o descrip~
tor.

: Ustrechamente ligedo & é€sto, se sabe que dentro de la oncolo-
gle va imperando oada vez mds, la opinién de que los enfermos
cancerosos que se defienden con una actitud que pudiera pare-
cer "inmadura", contra la enfermedad, odidndola, y revolvién-
dove encarnizadamente cohtra la idea de morir, éienen unas 86X
pectativas de curacidén mucho mayores que aquellos, que al pa-
recer, con una actitud mds madura, se preparan para morir{(59k



Jaspers (33) alude a esta situacién cuando insiste:

"Existe en nosotros, cuando nos oonsagramos a la -
investigacién cientifica, 1la constante tendemcia a
considerar al mundo como 8i yo, el cognoscente, no
estuviera pera nadea en 61 y dentro de 1. Desearfa-
mos conocer al mundo excluyendo sl hecho de que so-
meo8 nosotros los gque le conocemos,

Mediante el conocimiento, el mundo se identifica en
cierto modo con determinadas concepciones del munda
Sobre todo, las modernas concepciones del mundo de
las ciencias exactas, tienden a sugerir una y otra
vez que en lo asi conocido se ve el mundo en su to=
talidad y en su auténticae realidad. Pero justamente
le ciencia critica hace que se desmoronen todas las
concepciones del mundo"(33:pp.45).

Para Von Glasersfeld (57), el constructivismo radical pos-
tula que nuestro conocimiento no puede ser nunca interpretado -
como una imagen o representacién del mundo real, sino cue es -
tan s6lo como una llave que abre paso a varios caminos posibles.
De tal forma aue el constructivismo enfatiza el rol del observa
dor en 1la construccién de la realidad, y al mismo tiempo, afir-
ma que para explicar es necesario desoribir, y para describir -
ge necesita percibir, percidbir una diferencia, También se esta-
blece que el percibir esta diferencie implica un scto de distin
cién, y esta distincién depende del sujeto que la hace y obser-
va, Para este autor, "el constructiviasmo radical es radical por
que rompe con el convenio y desarrollo de una teorfa del conoci
miento, en la cual, el conocimiento no es el reflejo de una reag
1idad ontolégica 'objetiva', sino un ordenamiento exclusivo y -
una orgenizacién de un mundo constitufdo por nuestra experien--
cia (57)3 Esta experiencia segin Kelly (35), est4 formada por -
construcciones sucesivas de acontecimientos. No est4 hecha sim-
plemente por la sucesién de los acontecimientos mismos.

3 Al hombre no le ha resultado fdcil aceptar 1la idea de un uni-
verse organizade y potencialmente ordenado. Algunas veces, la
nocién del mundo como un desarrollo ordenado le resulta amena
zadora, Esto ocurre en particular cuando se trata de aconteci
mientos psicolégicos. El orden en la conducta de un amigo o -
en la suyn propia, segin relly, parecerfa negsr la posibili--
dad de conaiderar libres las acciones de ambos. Este constitu
ye un problema personal ocue el psicoanalista debe resolver a
menudo, al tratar de auxiliar a un paclents. 5i éste se perci
be a sf mismo como una sucesién ordenada de acontecimientos,
o8 probable que se sienta atrapado en su propia sstructura o

por los acontecimientos de su biograffa. Pero, si el paciente
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¥xplica que una persons pucde ser testigo de una tremenda serie
de mcontecimientos y no poder construir algo con ellos, o bien,
si espera que todos ocurran antes de tratar de reconstruirloes,
poco gana on experiencia, inclusive auncue no hay: estado cercn
cunndo 128 coswni: ocurrinron. "No em lo que oourre alrededor de
€1 1o que hace que un hombre edquiera experiencia, sino la suce
siva construccidn y reconstruccidén de lo que ocurre, lo que eén-
rinuece las experiencias de su vida®™ (35;pp.104).

Al mencionar el énfasis aue el constructivismo nuce acerca
del rol del observador, se pu=de apreciar una clara congruencia
con la mencidn que Von Bertalanffy (55) hace sobre 1z actividad
del oroceso cognoacitivo del hombre, diciendo:

"El hombre no es un receptor pasivo de estfmulos que

le llegan del mundo exterior, sino que, en un senti-

do muy concreto, crea su universo (...s. El mundo tal
como lo experimentamos es producto de la percepcién,

no causa de ella"(55:pp.203).

Por su parte, Von Poerater {56) comenta que toda descrip--
cién del mundo, presupone a alguien que lo describa, que lo -
observe. T'or tal motivo, lo gque se necesita es una descripcién
del "descriptor", o en otras palabras, se necesita una teoria -
del observador,

Se ha establecido que el sistema de construccidn de una i
persona implica relaciones ordinales entre construcciones, Ia -
construccién es sistemdftica porque encaja en un molde que tiene
caracter{sticas ds regularidad. Puesto que la construccién es -
un proceso de refinamiento que implica abstraccidn y generaliza
cién, resulta un modo de considerar los acontecimientos como si

llegn a percibirse decidiendo en cada momento lo que hard deg
pués, se le puede antojar que un sélo y pequefio paso en falso
destruiréd su integridad.

A pesar de los riesgos personales y de las dificultades de -
conetruir unu sucesién de acontecimientos que esté de acuerdo
con su universo, el hombre ha sxtendiZo, gradualmente, sus -
conatrucciones de orden a través de loa siglos. Se dice tam--
bién que donds quiera que haya empezado el hombre su percep--
cidén del orden, la creciente consciencia gue adquirié del uni
verso como un degarrollo ordenado de acontecimientos, aumentd
su capncidad de prediccién y torné a su mundo cada vez mAs ma
nuable, An{, el hombre descubrié gradualmente que podia hecha
una ojeada al futurc 2 través de sus experiencias del pasado,
¥y aue 8l orden es construido por é1 mismo.(35)
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éstoa tuvieran una suerte de identidad entre sf, y como si fue-
ran totalmente dnicos. Estas caracterfsticas de identidad y re-
gularidad toman forma mediante la construccién, la cue a su vez
fue conformada como sistema.

De igual forma, se ouede decir que les construcciones son
canales por los cuales fluven los procesos mentales. Son czming
que se pueden tronsitar para llegar a conclusiones.

Un punto nue no debe pesar desanercibido, es precisamente
12 relacién nue guardan el concento o imagen del mundo, con les
dos construcciones o estilos cognitivos que representen las fun
ciones y capacidades de los hemisferios cerebrales. Los cuales
como ya se dijo en la introduccidn, se enciman, y a veces uno -
se reprime, casi siempre el hemisferio derecho.

En el siguiente capf{tulo se presentan las funciones y capa
cidades de estas dos construcciones.



CAPITULO III

LA ESPECIALIZACION DIFBRESNCIAL DB
L0S DOS HEMISPERIOS CEREBRALES

Durante m&s de un siglo, se han venido acumulando pruebas
neurolégicas sobre la especializacién diferenciel de los dos he
misferios cerebrales humanos, Entre las figuras que se han des-
tacado en dicha labor, se encuentra el Dr, Marc Dax.

A través de su larga carrera como internista, Dax pudo ver
en muchos pacientes que sufrfan de pérdida del habla, lo que -
técnicamente se oonoce como "afasla”, que ésta estaba acompafia-
da por un daflo cerebral. También descubrié que existe una corre
lacidén entre la pérdida del habla y el lado del cerebro donde -
se presenta el deflo. En m4s de cuarenta pacientes con afasia, -
este autor advirtid signos de dafio en el hemisferio cerebral iz
quierdo; concluyendo de sus observaciones que cada mitad del ce
rebro controla diferentes funciones; que el habla es controlada
por la mitad izquierda del cerebro humane {53).

En 1864, el Neurdlogo Hughlings Jackson consider$ al igual
que Marc Dax, que el hemisferio cerebral izquierdo era el sitio
de la "facultad de expresién", y observé en relacién a una pa--
ciente con un tumorl en el hemisferio derecho, que a ella no le
era posible reconocer objetos, personas o lugares (43).

Aunque muchas personas piensan en el ceérebro humano como
una estructura individuasl, actualmente se sabe nue éste estd di
vidido en dos mitades. Estas dos partes 5 hemisferios, estdn -
conectadas por un haz de fibras nerviosas que asirven como cana-
les de comunicacidn entre ellos y que Bse conocen con el nombre
de "cuerpo calloso”,

Sen muchos los neurélogos, neurocirujanos y psiquiatras, -
que han confirmado que los dos modos de conciencia como loe lla
ma Ornstein (43), parecen estar lateralizados en los dos hemis-
ferios cerebrales del hombre, lanto la estructura como la fun--
c¢idén de estos dos hemisferios cerebrales, de alguna manera sir-
ven de base a8 los dos modos de conciencia que coexisten en cada
uno de nosotros {(43).
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Aungue cada hemisferio comparte el potencinl para muchas —
funciones, y en la mayorfa de lay actividades del sujeto parti-
cipan los dos lados, en la persona normal, afirmn Urnstein, los
dos hemisferios tienden a especializarse en funciones separadas.

Al respecto, #atzlawick (59) menciona que el médico y ana-
tomista inglés Wigan, afirmaba que cada hemisferio constituye -
por s mismo un érgano mentel total y unitario y, que en los «
dos hemisferios pueden darse simultédneamente procesos mentales
7 reflexiones separados y de distinto género.

El Jr., Wigan, es uno de los precursores de la investiga---
cién cerebral en el sentido mds actusl de la palabra. Para lle-—
var a cabo sus investigaciones sélo disponfe de los cuadros -
clinicos de graves lesiones cerebrales, a diferencia de los ac-
tuales investigadores que ademfs disponen de las repercusiones
psicolégicaa y relativas al comportamiento derivadas de la comi
surotom{a, entendiéndose por éata, "la separacién quirdrgioa de
la comisura de la banda de fibras o tejido de las zonas de cone
xién de los dos hemisferios, la llemada trabvécula o cuerpo cae=-
1loso" (591pp.24).

Se establece también que el hemisferio cerebral izquierdo
(conactrdo con la mitad derecha del cuerpo), estd especialirado
en la traduceién de 1a percepcidén del medio a representaciones
1égicas, semdnticas y fonéticas, asf como en la comunicacién -
con la realidad sobre la base de esta informacién 1égico analf-
tica del mundo. Asf pues, de entre sus funciones se puede men--
cionar todo cuanto se relaciona con el lenguaje (la sintaxis, -
la gramditica, la semdntica) y con el pensamiento estructurado -
gobre este base, ademds de la lectura, la escritura, el cédlculo
¥y, en genoral todo lo relativo a la comunicacidén digital. Al mo
mento de analizar las funciones de este hemisferio desde un pun
to de vista psicoanalftico, se puede observar yue éstas coinci-
den en amplia medida con la definicién del procesoc secundario.
Este hemisferio causa las inervaclones conscientes y determina
en consecuencia el dextrismo, en virtud del cual la mano izquier
da quedn literelmente degrndnda a una actividad accesoria (59).

Bl modo de operar de oste hemisferio es predominantemente
lineal, y parece ser que procesa la informacién secuencialmente
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Bn cuanto a las funciones del hemisferio cerebral derscho
(que controla el lado izquierdo del cuerpo), se estipula que -
ente heminferio eatd altamente desarrollado para la comprensién
unitaria de conjuntos complejos, muestras, configuraciones y eg
tructurca, Ademds dirige la percepcidén de una figura desde los
méds diversos puntos de vista y deformaciones perspectivas, tam-
bién comprende la totalidad basdndose sélo en una de sus partes
(a veces incluso, en una perte mfnima), Gracias a ésto, muchas
veces ae puede reconocer con seguridad a una persona aunque --
eventualmente sélo se vea unz pequefla parte de su rostro; lo -
mismo pasa cuando por ejemplo, el misico puede identificar un
concierto o una sinfonfa con sélo escuchar un solo compds, o in
cluso, con un solo acorde,

Dentro de las funciones de este hemisferio, existe algo de
especial importancia, y es el hecho de oue e3s a este hemisferio
derecho al que le incumbe la construccién -decisiva para nuesie
tra concepcién de la realided- de los conjuntos 1légicos y de -
las formaciones conceptuales que de aqui se derivan, Al respec-
to, Watzlawick (59) d4 el ejemplo de cuando usamos conceptos -
como “tridngule", "mesa", etc., ya que nos estamos refiriendo a
abstracciones que, en cuanto tales, no existen sino yue son, -
por decirlo asi, el conjunto légico de todos los posibles tridn
gulos, mesas, etc,, tanto existen como imaginables. "Sin esta -
capacidad, serfa totalmente imposible agrupar conjuntos 1égicos
y ordener en conceptos la caleidoscépica pluralidad y diversi--
dad del mundo, serfa imposible la existencia, tanto humana como
animal"(59;pp.26).

En el dmbito de la terminologin psicoanalftica, las funcig
nes del hemisf-rio cerebral derecho coinciden en gran medida -~
con las del proceso primario. Ademds, sus asociaciones son no -
lineales y permiten contemplar bajo una nueva luz las asociacio
nes libres. Asi, tal y como lo postuld Freud para el "ello", el
hemisferio derecho, es atemporal, es decir, de un lado sus con-
tenidos parecen ser mucho més resistentes al tiempo, mientras -
que la concepcidn de los lapsos temporales, y por consiguiente,
la orientacién en el tiempo, le resulta mucho mds diffcil que -
al hemisferio cerebrul izyuierdo,
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Hay que destacar también que el lengusje del hemisferic --
derecho es arcaico y poco desarrollado, que le faltan las prope
siciones y todos los demfs elementos de la gramitica, la sinté-
xis y le semidntica. Por otra parte, dispone de una capacidad ex
tremadamente exacta para 1a percepcién directa de los conjuntos
Y para éato, Watzlawick proporoiona un ejemplo ilustrativo al -
mencionar que los pastores primitivos que sflo tienen loa nume-
rales "uno, dos y varios", advierten de inmediato si les falta
algdin animal y cudl es, adn cuando el rebafio sea muy numercso -
(59).

Se dice también que el hemisferio derecho cuenta con oapa-
cidades cognoscitivas inhabitunlmente elevadas, superando por -
consiguiente, al hemisferio izquierdo en la concepcidén de las -
dimensiones espaciamles (en otras palabras, en la Bensibilided -
para los espacios concretos). Su imagen del mundo es mds bien
concreta, dominando bésicamente la imagen, la analogia y, por
ello, tambidn la evocacién de imdgenes extrafdas del recuerdo y
de sus correspondientes sensaciones,

A través de experimentos realizados ha sido posible esta--
blecer que les lesiones del hemisferio cerebral derecho, produ-
cen perturbaciones en las concepciones de las imAgenes y del es
pacio, as{ como en la percepcién general de la figura, Se ha -
visto que los pacientes con lesiones en este hemisferio, son ip
capaces de dibujar figuras geométricas o de reconocer rostros -
(incluso, el suyo propio en ocasiones); también quedsa muy dismi
nuida y hasta desaparece del todo la capacidad de sfntesis y de
integracidn.

Ia descripcién que anteriormente se dié sobre diferencias
de los hemisferios cerebrales derecho e izguierdo, estdn respal
dadas por atrayentes investigaciones y experimentos neurolégi--
cos, de los cuales, algunos ya fueron mencionados al inicio de
este cap{tulo, sin embargo, es conveniente mencionar otros tra-
bajos para apoyar adn méds estas diferencias.

De entre estas investigaciones neurolégicas, destacan las
realizadas por Hoger Sperry, del Instituto de Técnologia de Ca-
lifornia, y sus mdjuntos Joeeph Bogen y Michael Gastaniga. Este
investigador y sus colegas realizeron durante algunos aflos, ex-
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perimentos en los cuales seccionaban el cuerpo calloso de anima
les de laboratorio, Este trajo como resulteds que se adoptara -
este tratemiento radical en los casos de epilepsia aguda en pa-
cientes humanos, Este tratemiento consiste enguna oneracidn qui
rirgica similar a la que Sperry realizabs en los animales de la
horetorio y uue consiste "en cortar las interconexiones entre -
los dos hemisferios cerebrales, aisléndose as{ efectivamente wr
hemisferio del otro"(43:p0,48). Lo nue se esperaba de esta ope-
roeién era gue al sobrevivir un stsque en uno de los hemisfe---
rios, el otro tomara el control del cuerpo y que el paciente es
tuviera en condiciones de tomar medicamentos, o bien, de infor
mzr a)l doctor de su ataque, Aquf se encontré que en muchos ca--
505, pacientes con trastormos muy graves mejoraban al grado de
abandonar el hospital despuéds de su operacidn.

Adn y cuando se pudo observar que estos pacientes con el -
cerebro bisectado, no presentaban casi ninguna anormelidad, ---
Sperry y sus colaboradores desarrollaron un test con el que re-
velaron pruebas de que la operacién habfa separado por completo
les funciones especializadas de los dos hemisferios cerebrales,
Zsto se pudo ver cuando por ejemplo, "se le daba al paciente wr
14piz para que lo palvase, sin verleo, con su mano derecha, el -
paciente podfa descrihir verbalmente el objeto como de costum--
bre.Pero si se le daba a palpar el 14piz con su mano igquierda,
el paciente no podfa describir en absoluto de qué objeto se tra
taba. Recuérdese que la mano izauierda informa al hemisferio de
recho, y que este hemisferio no posee la capacidad del habla. -
Con el cuerpo calloso seccionado, el hemisferio verbal (izquier
do} y» no estd conectado al hemiaferio derecho, que controla la
mano igzauierdas lo cual significa que el aparato verbal literal
mente {gnora qué objeto se encuentras en la mano iwmouierda, Sin
ambarso, si se le presentasen al paciente una variedad de obje-
tos como llaves, lépices, libros, etc., para que los valpase y
escogiese, el que habfa palvado en el primer ensayo, el pacien=
te no tenfa problema elguno en hacer tal seleccién, aunque estu
viess imposibilitado de decir verbalmente de qué objeto se tra-
tubr"(431pp.48).
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Ademds de estas investigaciones, se ensayé también le espe
cializacién lateral de los dos hemisferios por medio de estimu-
los visuales, tomando en cuenta que la mitad derecha de cada -
ojo tramsmite sus mensajes el hemisferio derecho, y la mitad iz
quierda al hemisferio izquierdo, Aquf se hacfa que el paciente
observara una proyeccidén de la palabra "gato', de tal forma que
la sflaba "ga" incidiese sobre la mited izquierda de ambos ojos
¥ la s{laba "to" sobre la mited derecha, Si a una persona normd.
8e le pidiera que dijera lo que lee, responderia que vio la pa-
labra "“gato". Pero los pacientes con el cerebro bisectado rea—-
ponden de un modo diferente, en funcién de cufl es el hemisfe--
rio que esté respondiendo. Al pedirle a este paciente que nom--
bre la palabra que estd viendo, 4ste responde "to", ya que esta
es la s{laba que proyecte al hemlsferio izquierdo, que es el -
que responde a la pregunta. Sin embargo, al pedirle al paciente
que seflale con su mano izquierda una de las dos tarjetas que -
tienen escrito las sflabas "ga" y "to", la meno izquierda seila-
la hacia la tarjeta que tiene escrito "ga". 4sf, se pudo coOn-~-
cluf{r que en easte tipo de pacientes, las experiencias simultéd--
neas de cada hemisferio parecen ser unicas e independientes la
una de la otra, El hemisferio verbal (hemisferio izquierdo) dié
una respuesta, y el hemisferio no verbal (hemisferio derecho) -
aié otra (43).

Apunta Ornstein que hay momentos en la vida en que el inte
lecto verbal (hemisferio izquierdo) sugiere un curso de accién
y el vorazéd o 1la intuicién (hemieferio derecho) otro curso di-
ferente. Debido e la separacidn ffsica de los hemisferios, los
pacientes con cerebros bisectados, proporcionan de nueva cuenta
un ejemplo de esta doble respuesta ante ciertas situeciones, y
es importante mencionar dicho ejemplo para hacer més clera la -
analogfa entre los procesos "consclentes" e "inconscientes" que
describié Freud, "En el curso de una serie de ensayos de labora
torio bastante monétonos, se le presenté al hemisferio derecho
de una paciente una fotograffa de una mujer desnuda. Al princi-
plo, la paciente que estaba viendo en la pantalla la foto del -
desnudo dijo que no veifa nada, luego se sonrojé inmediatamente,
se arremoliné en su asiento, sonrié y parecié estar muy incémo-
da y confusa. Pero su "consciente", es deeir, su mitad verbal,
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no estaba todavia enterada de lo que habim causado ol trastormo
emocional, Todo lo vue sabia su aparato verbal ere que algo e8-
tnba pasando en su cuerpo. Sus palabras reflejaron el hecho de
que la reaccién emocional habfa pido "inconaciente", inaccesi--
ble mn su aparato verbal"(43;pp.52).

Al tomar en cuenta que los pacientes pueden dar la impre--
8idn superficial de normalidad, incluso edn cuando presentan -
graves lesiones en un hemisferio cerebral o cuando hen sufrido
la separacién del cuerpo calloso, resulta sumamente significati
vo el incidente ocurrido en el ejemplo anterior, ya que auien -
ignore la situacidén de la comisurotomfa en la paciente, podria
ver en su comportamiento un ejemplo de censura de percepcién y
suponer que la mujer reprimfa una percepcidén sexual que le Tresd
taba inaceptable. Pero quienes tienen conocimiento acerca de --
los cerebros bisectados, explican esto diciendo que la dificul-
tad de 1la integracién de los dos hemisferios, resultado de esta
separacifén del cuerpo celloso, produce fenémenos de interferen-
cin y conflictos, Segdn #atzlawick, Sperry establece que "el he
misferio no dominante, desencadena con frecuencias, en el curso
de la prueba, reacciones de aversidn, que se manifiestan median
te fruncimiento de cejas, convulpiones y meneos de cabeza en -
aquellas situaciones de test en las gque el hemisferio no domi--
nante, que sabe la respuestae correcta perc no puede hablar, se
ve obligado a escuchar une false respuesta del hemisferio domi-
nante, Entonces el hemisferio no dominante parece expresar real
mente irritacidén frente w las falsas respuestas de su mejor --
mitzd"(59;pp.34).

El reconocimiento de que todo ser humano posee dos hemisfe
rios cerebrales especializados para funcionar de medos diferen-
tes, puede permitirnos entender tastante acerca de la dualidad
fundamental de la consciencia. Este dualidad ase reflsja tanto -
en la literatura c¢l4dsica como en la moderna, como un conflicto
entre la rezén y lu pasidn, o bien, entre la mente y la intui--
cidn. £n psicologic parece ser que la mds famosa de estas dico~
tomfas es la que propuso Sigmund Freud, la separacidén entre 1la
mente “eonnciente™ y lu "inconsciente", donde se mantiene que -
las operaciones de la mente "cosnciente” son accesibles a la -
Jerbalizncién y al endlisis racionsl (hemisferio izyuierdo),ast
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como a alterarse., Por el contrario, la mente "inconsciente" es
rucho menos accesible al andlisis verbal y a la razén, Algunos
de los aBpectos de la comunicacidn "inconsciente" son los ges--
tos, movimientos de la cara y el cuerpo, y el tono de la voz -
(hemisferio derecho).

De tal forma, ya una vez analizados los anteriores regulta
dos de los estudios con sujetos que sufrfan de lesiones cerebra
les, o que se les habfa practicado la comisurotomfa, se puede £
decir que las consecuencias de ésta, demuestren que todo ser hu
mano posee dos cerebros que pucden funcionar con mutua indepen~-
dencia. Ademds, esta diferenciacidén de las funciones cerebrales
no sflo implica nue los dos hemisferios no responden de lu mis-
ma manera & unos mismos incentivos del medio ambiente, sino que
ademds, cada uno de estos hemisferios sélo reacciona a aguellos
est{mulos que caen bajo su competencia. De esto se deriva que -
todo intento por influfr en uno de los dos hemiaferios debe uti
lizar su "lenguaje" eapecifico, para que asf, la sefial o la co-
municacidén alcance su objetivo,

Sin embargo, estos estudios tan espectaculares con pacien-
tes con cerebros lesionados o bisectados no son la dnica fuente
de informacidn acerca de la dualidad fisioldégica de los hemisfe
rios cerebrales., También e¢s necesario obtener pruebas basadas -
en observaciones de personas con funciones normales, afortunads
mente parece ser que las m43 recientes investigaciones con suje
tos normales han confirmado muchos de los hallazgos basados e6n
la exploracidn neuroquinirgica.

Por otro lado, Springer (53) seilala que un encéfalo normal
emplea la especializacién lateral, seleccionando el Area apro--
plada para procesar diferencislmente la informacién. Esto lo —-
concluye tras la observacién del empleo del taquitoscopio para
introducir informacién exclusiva al hemisferio derecho, en con-
diciones en que se requiere ya sea una regpuesta verbal, o una
no verbal por parte del paciente, donde se ve que la respuesta
no verbal es mds rdpida que la verbal. Ademds, sme establece que
una reapuesta verbal recuiere gque la informacién se transmita -
al hemisferio izquierdo a través del cuerpo calloso, lo cual -~
toma tiempo.
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Un experimento mfs que confirmaba la especinlizacién dife-
rencial de los dos hemisferios cerebrales, y quo también resul-
ta espectacular, es el que emplea los movimientos oculares como
indicador. Un grupo de investigadores del Instituto Neuropsi---
quidtrico langley Porter (entre les cue destacan Duvid Galin, y
Robert Ornstein entre otres), han encontrado que la direccidn -
hacia la cuzl una persona dirige 1a vista antes de responder, -
depende del tipo de pregunta que se le formule. S5i se tratae de
une preguntn verbal y analftica (como por ejemplo ‘dividz 144 -
entre 6, y multiplique el resultado por 7') se realizan més mo-
vimientos oculares hacia la derecha que cuande la pregunts re--
quiere manejo psicoldégico especial (como por ejemplo:'gHacia -~
qué 1ndo voltea el 4guila en una moneda de a peso?')(43;pp.54).

De igual forma se puede mencionar otro experimento que con
siste en hacer oue un sujeto balances una clavija de medera en
su dedo {ndice, primero con una mano y luego con la otra, Aquf
se observa generalmente que la mano preferids de la persona es
més eficiente pare esta tarea. Después se le pide al sujeto que
hable mientras balancea la clavija y mida el tiempo cue dura el
balanceo sin que ceiga la clavija. A través de este experimento
ge pudo cbservar que el tiempo de balanceo con ls mano derecha
disminuyé, puesto que la nueva tarea adicional interfiere ocon
el balanceo en la mayoria de las veces. Sin embargo, el tiempo
de balanceo con la mano izquierds sumentd cuande se verbalizé -
al mismo tiempo(43).

Ahora bien, al analizar sste experimento recuérdese que 1ls
mano dereche estd controlada principalmente por el hemisferio -
izquierdo., Cuando este hemisferio estd ocupado en la generacién
del lenguaje, disminuye su capacidad de controlar la mano dere-
cha, y cuendo la mano izquierda (controlada por el hemisferio -
derecho) estd balanceando la clavija, parece ser que el hemiafe
rio izquierde interfiere con su actuzcidén. Cuando el hemisferio
izquierdo est4d ocupado verbalizando, deja de interferir en la -
mano izquierda y el tiempo de balanceo me jora.

A través de un electroencefalograma, 68 posible ver que un
encéfrlo normal da muestras contfnuas de actividad eléctrica en
forna do voltajes muy bajos. Al mismo tiempo que se observa que
en las toreas verbales, el ritmo Alfa en el hemisferio derecho
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sumente con relacién al izquierdo, y en las tereas espacisles -
el ritmo Alfa aumenta en el hemisferio igquierdo con relecién -
al derecho, Esta aparicién del ritmo Alfe indica cue en el 4rea
involucrada se inhibe el procesamiento de 1la informascién. Al pa
recer, para reducir la interferenciz entre los dos modos de opg
recién, representados por los dos hemisferios cerebrales, el en
céfalo inhibe parcialmente el ledo gue no se esté utilizasndo en
una situacién dada.

Acuf pudiera caber la pregunta:;Cémo interactian estos dos
modos de operacién en la vida diaria?, y ante tel pregunta se -
puede responder diciendo, que en la mayorfa de las ectividades
ordinarias, simplemente se alterna entre los dos modos de opera
e¢ién, es decir, se selecciona el apropiado y se inhibe parcial-
mente el otro, Es importante mencionar que los dos modos de ope
racién ge_complementen entre sf{, pero no _se substituyen.

As{ pues, a manera de resumen sobre las diferentes funcio-
nes de los hemioferios cerebrales, a continuacién se proporcio-
na una lista presentada por Springer y tomade de Bogen (53;pp.
186), de laa dicotomfas existentes en los dos hemisferios cere-
brales:

DICOTOMIAS

Hemipferio Izquierdo Hemiaferloc Derecho
Intelacto Intuicién
Convergente Divergente
Intelectual Sensitivo
Deductivo Imaginativo
Racional Metaférico
Vertical ' Horizontal
Dimereto Cant{nuo
Abstracto Concreto
Realista Impulsivo
Directivo Libre
Diferencial Existencial
Secuencial ¥iltiple
Histdrico Atemporal

Analftico Holimtico
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Expiicito Tdcito
Objetivo Subjetivo
-Sucesivo Simulténeo

La polarided y la integracién de estos dos modes de concien
cia, el funcionamientc complementario del intelecto y la intui-—
cidn, es el factor en que Se basan nuestras creaaciones Yy lo--
gros -afirme Ornstein-{43).

As{ como en muchas otras culiurns siempre se ha reconocido
desde hace ya mucho tiempo, esta dualidad hdsica de la concien-~
ciz humana, en nuestra culturz se tiende a sobrevalorar las fun
ciones del hemisferio izquierdo, y a devaluar las del hemisfe--
rio derecho. I8 imnortante aclarar que estas distintas funcio~--
nes y capacidades de cada hemisferio cerebral son relativas, -—-
pues no pertenecen vnice y exclusivamente a s8élo una de les dos
formas de conciencia, sino que se encuentran presentes en los -
dos estilos cognitivos, y lo que las hace diferentes es la mang
ra como procesan 1z informacién., Asf{ pues, cada hemisferio cerg
bral responde a diferentes est{mulos del medio ambiente, respon
de a8 aquellos gue le incumben y que utilizen su propio lenguaje

Y hablendo de lenguajes, es el del hemisferio cerebral de
recho el que nos ayuda a construir y a cembiar nuestre realidad
interna, y es precisamente ésto lo que se hace e través de la -
Hipnosia,

A continuacién se presenta el desarrollo de la Nueva Escue
ia de Nancy, cuyos principies, conceptos y técnicas siguen sien
do vdlidas en lp actualidad,



CAPITULO IV

DESARROLLO . DE LA NUEBVA ESCUELA
DE NANCY

A traviés de este capftulo, se describen el dzsarrollo de -
1n M"ueva ZTscuela de Nancy v los conceptos desarrollzZos por -
ella, gizndo éstos de gran importancia dentro de estz investige
cidn, yz rue formzn parte del modelo de andlisis y +ritica para
éyalanr v estzblecer las congpuencias y divergenciaz existentes

‘gntre le ilinnosis Yoderne y el Psicoandlizis. Se han selecciong
@0 'estog concentos para formar parte de este modelo mor la re--
zén"de rue aun en la =actuelidad siguen vicentes y han dado wun
nuevo s¢rtido a1 uso de la ilipnosis Moderna en psicorerepia.

Despuée Ge haber transcurrido medio siglo de wchtividad in-~
conexa, donde habfe sredominado el esoterismo y la charlatanes-
ri{a en las exnlicaciones y la prdctica del hipnotismo, surgen -
muy varizdas oniniones acerca de este fenémeno, explicaciones -
més yacitneles que marcarfan la pauta para el posterior desarro
1le de investigaciones wAs abiertas hacis una Hipnosin e~ ba--
ses psicoldpgicas y neurofisiolfgicas.

De entre cstas variadas opiniones, surge en el 8iglo XIX -
la “scueln de Nancy, de la cusl sus puntos de vista siguen pre-
veleeiencdo hasta nuestros dfas, como ya se mencioné anteriormen
te,

Pueron dos las figuras principales gue hicieron poaible el
surcimiento de diche escuela: Augusto Liébeault e Hipélito Bern
heim. .
Aurusto Liéveault ciendo un médico modesto, se establecid
en Yancy en el aflo de 1964, para estas fechas llevava ya algu~-
nos afos dedicdndose al estudio del "Sonambulismo Provocado™ .
hprnximadamente dos aflos después de esteblecido en Nancy, publi
¢6 uns obra cuyo temz versaba sobre el suello y los estados afi-
nes deade un punto de vista de la influencia de lo moral sobre
lo ifsico, Aonde sustentaba la tesis de nue todos los fenémenos
presentados ¢n el suofio artifiacinl, eran producto de la suges-
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tién. Manifestaba también que el sueflo artificial al iguml que
el natural, eran producto de la acumulacién de la atencidn so--
bre una idea determinada nue es la de dormir (42).

El trabajo terapfutico de Liébeault con sus pacientes, fue
un hecho gque empezdé a marcar lz diferencia entre le tendencia -
prdctica de la Escuele de Nancy, y la tendencim investigedora -
de la Selpétriere, ya que este investigador dejé de lado tode -
teatralidad, comenzé a registrar las historias clinicas de sus
pacientes y su fin principal era de ayuderlos, mfs que averi---
guar la esencia de los fendrmenos que presenciaba (42),

Este investigador, en contraposicién a la idea de que no -
todas 1las personas podfan ser hipnotizadas, crefa que todo mun-
do era capaz de ser hipnotizado, ya que la Hipnosis era un fend
meno fisioldgico ous no constitufe un acontecimiento patolégiceo
como lo manifestaban otras corrientes.

Una vez que Lidbeault destacd que los fendmenos presenta--
dos durante el sueflo provocado, eran vroducto de la sugestién,
Hipélito Bernheim, disc{pulo de éste y siguiendo su misma linea
consideré que las maniobras no eran nada, que la fe es todo; ¥
1la fe, esto es, la creencim, es propia del espfritu humano. Por
1o que la imagingcidén humana es la que hace los "milagros”.

Definié el hipnotiemo como "un estado psfquico especial -
que puede producirse artificialmente y que pone en actividad o’
exalta, en diversos grados, a la sugestionsbilidad, o Bea, a la
actividad para sufrir el efecto de una idea o para actuarls"”
(27;pp.18).

La sugestidén representé para Bernheim un acto por medio -~
del cual una idea se introduce en el cerebro y se acepta, y pa-
ra que ésta actuara, expnlicaba, era necesaria una cierta dispo-
sicién y receptividad cerebral, las cuales exist{mn en un gran
n¥mero de personas sin ser exclusivamente caracter{sticas de -
los neuropéticos.

Egte investigador no vié nada de patolégico en los fendme-
nos hipnéticos, y al respecto comenta que algunas escuelas han
afirmado, incluso 1a de la Salpétriere, que el hipnotismo causa
el histerismo y la enajenacidén mental; pero esto lo dicen los -
que no tienen unn ides exacta de lo que es la sugestidén hipnéti
ca, y que sustituyen sus ideas preconcebidas por la observacién
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de los hechos y gue, sin haber visto u observado, tratan ia
- ouestién desde mu incompetencia (42).

Bernheim afirmaba: "Ko hay hipnotismo; hay sélo sugeatidén"
{4;pp.247). Sin embargo, no pasarfe mucho tiempo para que se -
dieran a conocer los puntos de vista de otro renombrado investi
gndor como lo fue Emilio Coud,

En sus prédcticzs hipnéticas y tomundo en cuenta el aspecto
paicoldgico de éstas, Coué sostiene que la sugestidn no actia -
scbre la voluntad (actividad del hemisferio izquierdo), sino so
bre la imaginacién (mctividad del hemisferio derecho), siendo -
éste un elemento dominante del subconsciente, el cual, a su veg
posee una influencia en todo el organismo. Y asf. a través de -
1la sugestién y del trabajo con 1a imaginacién, es posible obte-
ner los efectos hipnfticos conocidos, Para sustentar sus ideas,
Coué propone las siguientes leyes:

"a) Cuando la voluntad y la imaginacidn se encuentran

en oposicidn, vence siempre 1la imaginacién sin --
excepcidn alguna,

b) En el contraste entre voluntad e imaginacién, la

fuerza de ésta, estd en razén directa del cuadro
de la voluntaed.

¢) Cuando la voluntad y la imaginacién estdn de acuer

do, cade una de €stas no se suma, sino que se mul-

. tiplican con la otra,

d) La imaginacidn puede ser educada" (27;pp.21).

Considerando Coud la importancia que la imaginacidn tiene
dentro del proceso hipnético, define e la Hipnosis como la in--
fluencias de la imaginacién sobre el ser moral y fidico del hom-
bre (27).

Destaca tambidn que la Hipnosis mds cue basarse en la vo~-
luntad del hipnotizador, para que se produzcan en el sujeto los
fendmenos hipnéticos, se basa en el relejamiento de dste y en -
1a forma en cue asimila las sugestiones recibidas. ©s decir, la
iiipnosie no se basa en la actividad del hemisferio izquierdo, -~
sino que resalta la actividad del hemisferio derccho y toma en
cuenta tembidén la forma como el sujeto percibe las sugestiones
recibidas y en bage a eso construye una realidad interns,

Ahora bien, exigste un punto de tel importancis y trascen--
dencia, que posteriormente ger{s uno de los principios de la --
‘ueva Eecueln de Nancy, y por el que se pueden dar respuestas a
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algunos de los interrogatorios acerca de lo qu@ el sujeto, bajo
un estado de hipnosis, es capaz de hacer. Tal punto serfa la -~
mencidn de Coué de que la sugestién solamente obra en cuanto es
capap ds producir autosugestién, la cuel, para que realmente -
see operaznte, debe actuar en el estado consciente, Es decir, la
sugestidn una vez inducide por el hipnotizador al sujeto, debe
ser continuada libremente por éste, y por su propia cuenta,
Asf pues, basado en sus concepciones Coué decfa:

"No hay sugestién; hay séloc autosugestién"(4), interpretdn
doge esto en el sentido siempre de que, aun cuando pareciera -
que la personalidad o voluntad del hipnotizador sustituyera a -
la del sujeto, 4ste todavia sigue siendo el factor principal -
del fendmeno, En otras palabras, ain y cuando el sujeto estd in
volucrado en una interaccién con el terapeuta, el primero sigue
construyendo, describiendo y explicando sus propias observacio-
nes, y en base a ellas, construye su realidad interme. ILa inter
vencién del hipnotizador es una cierta reorientacién del proce-
8o interno que el sujeto estd construyendo,

Estas aportaciones tuvieron tel importancia, que ahora se
considera a Coué como el puente existente entre la Escuela de -
Nancy y la Nueva Escuela de Nancy, la cual hace su aparicién en
la segunda mitad del siglo XIX, reconocciendo y centrando su -—-
atencién sobre la importancia de la sugestidn, la imaginacién y
la fantasfa {que son funciones del hemisferio derecho) en el es
tado hipnético. Ademds, trata de hacer al mujeto duefio y autor
de sus propias mejoras y aumentar al mismo tiempo su independen
cia frente al hipnotizador, As{ mismo, pone de manifiesto la bi
lateralidad del cerebro humano al plantear que el cambio efecti
vo es producido "experiencialmente" (a través de la actividad -
del hemisferio derecho), mda que por la razén y la légica (que
son propios del hemisferio cerebral izquierdo),

Existen tres contribuciones esenciales de la Nueva Zscuels
de Nancy, las cusles proponen:

1. El1 cambio no se produce por el deseo ni la voluntad
(actividad del hemisferio izquierdo), sino por la -
imaginecién (actividad del hemisferio derecho).
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2, las heterosugestiones sélo operan cuando oncuentran
un eco internc en la persona que recibe las sugestio
nes y pueden as{ ser autosugestiones,

3. la autosugestién opera a un nivel no consciente (ec-
tividad del hemisferio derecho), o lo gque suele lla-~
marse pensamiento "experiencial" (2),

La Nueva Bscuela de Nancy reconoce a Charles Baudouin, ==
como su principal exponente, y éste a su vez explica que duran-
te mucho tiempo la palzbra sugestién se ha relacionado errénea-—
mente con las idees de sumisién y dependencia, donde interviene
una voluntad extrafia que es la del sugestionador. Para sefialar
lo erréneo de este pensamiento, Basudouin comenta que en los he-
chos universalmente conocidos como pertenecientes a la sugestih
han llamado la atencién de muchos observadores dos caracteres -
muy distintos: una idea y la realizecién de ésta., Se tratarfa -
de determinar cudl de estos dos sirve preferentemente para defi
nir la sugestién.

Cuando se ha dormide un sujeto, y el sugestionador le orde
na que vea un pAjaro imaginario: la alucinacién se realiza, O -
tien, cuande un médico obtiene la curacién de un enfermo por me
dio de la simple afirmacién, Baudouin encuentra en cada uno de
estos ejemplos, dos tiempos, dos momentos que pueden distinguir
se:

1. Una idea (una representacién mental) propuesta o
impuesta por ei operador y aceptada por el espi-
ritu del sujeto.

2, Esta idea se tramsforma en acto, es decir, que
su objeto -la alucinacién o la curacién- se
realizga.

Bstos dos tiempos se encuentran en todas las sugestiones,
sin ecmbargo, habfa de encontrar cuél de los 408 era esencial y
verdadaramente caractoerfistico (4;pp.3~4).

La opinién del vulgo, se incliné a favor del primer tiempg
es decir, a considerar que la sugestién se d4 entre un operador
¥ un sujoto, donde predomina la voluntad mds fuerte del primero
oobre la voluntad mds débil del segundo (4).
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8in embargo, ests concepcién se derrumba ante los hechos,
ya que en experimentos realizados para observar la parte que 1la
sugestién ocupaba en un parto y en la curacidén de las verrugas,
8e pudo ver que mediante le sugestién se producen modificacio--
nes en un mecanismo tan complicado como ¢l parto; y que la cura
cién de luo verrugas se produce después de una solas sesién de
sugestidn de dos minutos., Por lo tento, se vielumbrd también -
que gi el propio pensamliento del sujeto puede en ciertos casos
producir en 61 semejantes modificaciones, se deduce de ello que
el momento esencial, caracter{stico, en el proceso de la suges-
tién, es el segundo tiempo (transformacién de la idea en acto),
Yy no el primero (aceptacién de la idea del otro). Esta transfor
macién de idea en acto es esencial porque la idea que el tera--
peuta propone al sujeto, éste no la recibe tal cual, sino que -
la interpreta y construye d4ndole su propio significado,

Es asf como Baudouin, al afirmar que la idea de una modifi
oacidén orgénica pueds producir dicha modificacién en el indivi-
duo que pienda en ella, destaca que la autosugestién es el pro-
totipo de toda sugestién, y pera que ésta se lleve a cabo, no -
o8 necssaria la presencia de un sugestionador, basta con la del
sujeto, pues como ya se ha dicho, es el sujeto el que construys
modifice y explica su realidad., Es decir, a la sugestidn no se
le puede definit como un fendémeno que tiene su punto de partida
en la conciencia de un operador y como punto de llegada la del
sujeto, por el contrario, es un trabajo que ocurre en el sujeto
mismo. Por lo tento, se puede establecer que la sugestién no es
fundamentalmente un fenémeno "interindividual”, sino un fendme-
no "intraindividual”.

Bajo estas caracterfsticas y después de haber establecido
que es la transformacién de la idea en acto (es decir, el msegum
do tiempo), lo esencisl y caracter{stico en el proceso de la su
gestidn, Baudouin la define como: "LA REALIZACION SUBCONSCIENTE
DB UNA IDEA"(4;pp.8), y afirma que en toda sugestién una vez -
que se ha pensado en el fin que se ha de obtener, el subcons---
ciente (el hemisferio derecho) procura encontrar los medios pa-
ra conseguirlo, a la vez que menciona que la sugestién es la -~
realizacién por el sujeto mismo, 0 por otros, del poder ideorre
flejo que cada persona posee, De tal forma, la sugestién no es
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necesariamente para el sujeto, una impotencia o una inferiori--
dad; es en esencim una fuerza que accidentalmente y en determi-
nados casos puede volverse contra el sujeto mismo, por lo que -
08 necepario que se aprenda a utilizarla, considerdndola siem--
pre como una potencia de dominio sobre uno mismo, no sobre los
otros,

Este autor considera que las sugestiones pueden presentar-
se de diversas formas y cree necesaria una clasificacién, para
lo cual, empieza por distinguir la autosugestién y la heterosu-
gestién, en otras palabras, distingue gi el poder ideorreflejo
fue puesto en juege por el sujeto mismo o por otros.

Puede ser que el proceso de estos dos tipos de sugestiones
no difieran esencialmente, pero puede hacerse en las autosuges-
tiones una distincién mds importante, desde un punto de vista -
tedrico, Ia condicidn psicolégica necesarie de toda autosuges—-
tién es la intensidad de la idea; intensidad que es sobre todo,
un efecto de la atencién. La idea que tiende a realigarse, es -
aquella sobre la cual la atencidn se ha concentrado particular-
mente.

Como resultado de lo que precede, Baudouin basa en la psi-
cologia de la atencién el principio fundementasl de una clasifi-
oacidn de la autosugestidn. Distingue entre la atencién volunta
ria y la espontédnea. la primera, dice, supone una reflexién y -
un esfuerzo conscientes(supone la actividad del hemisferio iz--
yuierdo). le segunda, de la que es capaz el animal, el salvaje
o el joven, ase dirige bacia todo lo que nos interesa, ‘todo lo -
que halaga o contrarfa las $endencias del sujeto(actividad del
hemisferio derecho).

Dol mismo modo, este autor distingue entre las autosugestio
nes, una sugestifn espontdnea y una reflexiva o voluntaria, se-
@in la atencién previa que se hubiese presentado (ya sea ésta -
egpontdnea o voluntaria).

As{ pues, sefiala tres tipos de sugestiones:

L. Sugestidn Bopontdnel eoc.essciiessesseesss Autosugestién
2. Sugestidén Reflexive o voluntaria .....e.. Autosugestién
J. Sugestidn ProvoCRdR seececsvevsresacsssese Hetorosugestién

En seguida se dedica un espacio a cada uno de estos tres -
tivos As sujestiones.
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SUGRS2I0ON BSPONTANEA

Al referirse Baudouin (4) & este primer tipo de sugestién,
~ menciona fue la autosugestidén en su forma espontdnea es tan na-
tural y frecuente como la idem o la emocién en nuestra vida pai
colégica, Pero es ahora, cuando al tener en cuenta que la auto-
sugestién es un fenémeno comin y corriente, cuyo asiento se en-
cuentra en el sujeto mismo, cuando uno se pregunta gde dénde -
procede ssta autosugestidén, que pasa con tanta frecuencia inad-
vertida?, Ante tal pregunta, Baudouin establece que este tipo -
de mutosugestién pasa inadvertida la mayorfs de las veces por -
el sujeto, a consecuencia de epa actividad inconsciente que ge
produce a pesar nuestro, es decir, a consecuencia ..."de ese -
mundo extraffamente vivo que no cesa de pensar y de obrar duran-
te el suefio y que nos lleva siempre al agzar cuando ignoramos -
sus giros, y al buen camino cuando lo conocemos lo bastante -
para mandarle"{4;pp.15).

Ahora bien, debe mencionarse también que la emocidn juega
un pepel muy importante en el proceso de le sugestién esponté--
nea, ya que la "emocién es el factor principal de la mayor par-
te de este tipo de sugestiones, Por lo tanto, la atencidén que -
condiciona esta sugestidn es un estado afectivo y no puramente
intelectual, es decir, es le estimulmoién del hemisferio dere-
cho y no puramente la del hemisferio izauierdo, La sugestién es
pontdnea, al igual que la emocidén, actdan en el sujeto mismo -
ain que &ste sepe cémo,

L Al respecto del papel que tiene la emocidén en la sugestién es
pontdnea y para hacerlo mds claro, Baudouin toma el siguiente
ejemplo de Bmilio Coud:

"Supongamos que colccamos en el suelo una plancha de 10m. de
largo por 0,25m de ancho, y es evidente que todo el mundo se-
capaz de ir de un extremo e otro de la plancha sin poner -~
un pie fuera, Cambiemos las condiciones de la experiencim y -
supongamos esta plancha a la altura de las torres de la cate-
draly;Quién serd capar de avanzar ni siquiera un metro por eg
te estrecho camino? gVosotros que me escuchaig? No, ciertamen
te. No habrefs dado 305 pasos sin que os hecheis a temblar, ¥y
a pesar de vuestros esfuerzos de voluntad, caeréis infalible-
mente a1l suelo"{4;pp.18). Aqu{ la diferencia entre la primera
y la segunda situacién, es que esta Ultima asalta sl sujeto -
la idea de un peligro que se presenta como inseparable de 1la
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Con el propdsito de hacer comprender la frecuencia con 1la
que se presenta la sugestién espontdnea, Baudouin clasifica al-
gunos ejemplos de la siguiente manera:

A, SUGESTIONES REPRESENTATIVAS:Tienen lugar por nedio de ~
sensaciones, imfgenes mentales, sueflos, visiones, recuerdos, -
opiniones y todos los fendémenos intelectuales, Aquf, el hecho
de la sugestién se puede expresar con le siguiente férmula:

"La idea (representacién mental) de una idea da nacimiento a eg
ta misma idea" (4;pp.3l).

Al hecho de ver una idea transformarse en idea, este autor
lo describe como una accidn del espfritu sobre s{ mismo.

B, SUGEBSTIONES AFECTIVAS. {goce, dolor, emociones, senti--
mientos, tendencias y pasiones): En este punto se establece que
las sensaciones proporcionan una transicién natural del dominio
representativo al dominio afectivo. Por lo taento, la mayor par-
te de las sensaciones, son afectivas 21 mismo tiempo que repre-
sentativas.

Al respecto, Baudouin menciona que: "la idea de une senss-
cidn de dolor, de placer; las idea de un sentimiento tiende a -—
convertirse en este placer, este dolor, este sentimiento mismo"
(4;pp.31).

Esta idea, aquf es m4s bien un esjuems, que uns imagen pro
piamente dicha.2 Bn e) momento en que se plensa en un dolor —--
-a menos que la representacifn o construccidn interna no sea pu
romente verbal~ se experimenta como una disminucidn de esté do-
lor, es como gi en momentos anteriores pe hubiera experimentado
y hubiese dejado une ligera huella, un vago caeso emotivo. Exis-
ten algunas personas que no pueden ofr hablar de un dolor fisi-
co sin experimentar y expresar inmediatamente sobre su rostro -
los signos f{sicos habituales; su frente se pliega y un 4ngulo
de la boca se levante ligeramente; en otras palabras, el hecho
de pensar en un dolor es comenzar 8 experimentarlo, es esbozar
en uno mismo. Y luego, sobre discho bosquejo, la atencidn se fi-
je excosivamente @ vuelve a €1 muy frecuentemente, y es enton--

calde, "se tisne miedo" y entonces, es este el momento donde re
salta el papel capital de 1a bmocién".

2 Se les flama osguemas,; 8 108 gquivalentes de la imagen que --
existen cuando no hay imdgenes de estados mentales._
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ces, cuando la sugestidn se desencadena.

Ahore bien, aunque en el punto anterior, en las sugestio--
nes representativas ya se menciond algo sobre el papel de la
“"emocidn" en 1a‘sueestidn, debe mencionarse acuf, que ésta no
e8 solamente un factor, un suxiliar de las sugestiones, ya que
puede ser a su vez el objeto de una sugestidn, y la idea de una
emocién derive frecuentemente en el nacimisnto de esta misma --
emocidn,

Baudouin nos da un ejemplo muy ilustrativo; menciona que
basta con que el sujeto se crea envenenado por los hongos, para
due experimente violentos dolores intestinales. En este ejemplo
destacan dos factores de la sugestidn: la emocién {que aquf es
el miedo) y la "atencidn", que llega hasta la ansiedad y que es
mantenida por la emocidn {4). Por tanto, se puede decir que na-
da predispone al temor como la certidumbre de que se tendrd mig
do: més todavia el miedo de tener miedo en una circunstancia -
determinada.

Por ptro lado, se establece que la sugestidn tiene gran im
portancia en la vida del sentimiento, El sentimiento se diferen
cfa de la emocidn, por tener el primero un cardcter menos brus-
co y mfs estable, y al tener la conmocidén f{sica menos importan
cia para €1, resulta mds fécil disimular un sentimiento, que -
una emocidn.

El sentimiento al igual que la imagen, es un estado parti-
cularmente interior, y se puede decir también gque la idea del -
sentimiento es ya el sentimiento mismo,

Al explicar Baudouin gque el sentimiento es sintético, Qque
no se deja explicar ni disecar, sin perder por ello lo que real
mente hace que sea £1 mismo, establece también que toda aplica-
cién al sentimiento de los procedimientos intelectuales, que --
por naturaleza son analfticos, es funesta al sentimiento, ya -
que éste no es enalftico. Tampoco se compone de portes y es un
complejo indivisible que es preciso tomar o dejar. Asf, la idea
de un sentimiento no puede ser revividea parcihalmente; ni la -
idea de un sentimiento puede presentar, respecto del sentimien-
to, une diferencia de intensidad.

Asf pues, es como se percibe el inmenso papel de la suges-
tidén espontdnea en la vida afectiva,
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C. SUGESTIONES ACTIVAS O MOTRICES (mctos, voliciones, de~-
peos, gestos, movimientos en la periferia o en el interior del
cuerpo, modificacicnes funcionales u orgdnicas).

Aquf se establece que la tendencia proporciona al sujeto -
la transicidén natural de la vida afectiva a la vidm gctiva, y -
Gue no hay tendencia cue no suiers exteriorizarse en acciones,

As{ es como empiezn & penetrar en las surestiones activas

¢ motrices, donds lr sSugestidn se expresa por la gsifuiente fér-
mula: “La idea de un movimiento de origen e este movimiento misg
mo" (4:pp.20).

Por otro lado, se tiene uvue en la prdetica, en general, no
ae trata de un moviniento, sino de todo un sistema de movimien-
tos srgenizados poT un nrineinio de finalidrd y de interds (4).

3¢ menciona también nue en un estrdo en el gue el control
mental estd contrefdo y lo subeconsciente estd en la superficie
(en decir, donde est4 predominendo el hemisferio derecho), es -
parkicularmente favorable a la sugestidn. Pues las imdgenes cue
ge iuprimen en el esofritu en ezte momento, tienen todas las po
sibilidades de producir frutos, cue no son sirgo imdgenes asocia
das © un sentiniento de goce. Por otra parte, come ocurre en ca
sos anfélogos, el esfuerzo no tiene sino un resultado negativo -
gue contribuve a deprimir cade vez mds (pues sc debe mencionar
tue micntras mds esfuerzos se hacen paora triunfar, mds se favo-
rece el fracasn).

En lac surestiones motrices, la sugestidn por imitacién es
frecucnte, Un ejemplo de €sto lo podemos observar cuando al sen
tarnns frente 2 un sujeto que padece un tic, después de trascu-
rrido un tiempo acabemos por adquirirlo. Lo mismo sucede con el
hostezo gque es contagioso.

Baudouin mencionz nue la sugestidn esponténea no sblo se -~
aplica = movimientos insignificantes, sino a actos: no solamen-
te a hAbitos aislados sino al cardcter, que es un fasciculo de
hdbitos mentalen,

¥n i1 medide en que toda imitacién no s plenamente cons—-
ciente v voluntarin, $sta es una sugestién{

Zgte autor considera que una huella ligrra en 1~ vida in--
fantil, re convertiréd mée t=arde en una huella profunda, v que -

thdos locs sujetos poseen una tendencia a odbrar como han visto -
purar, sotre todo cusndo se ha olvidado el modelo. Cuando éste
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se recuerds, se imita,

Eg importante mencionar la consideracidn que Baudouin hace
sobre el hecho de que el Psicoanilisis ha revelado ya con preci
sidn el acto de sugestién, cuyo origen remonta a la infancia, -~
sobre toda la vida del sujeto, sobre su cardcter y sus manfas -
inocentes o peligrosas, Establece también que "es indudable que
la moyor parte de nosotros nos determinamos a la eleccidn de -
wne carrera por sugestiones infantiles, que se disimulan a veces
tras la ley curiosa de la transferencis, pero que volvemos a en
contrar, sin embargo, por lo demés, son algo mAs que simples su
gestiones motrices, pues se mezeclan elementos afectivos. Tende-
mos & imitar lo Sue amamos o admiramos" (4;pp. 54).

Ademds de las sugestiones motrices que ya se describtisron,
¥y que pueden ser ejecutadas en plena consciencia, existen otras
(también motrices) que actdan sobre misculos que no domina la -
voluntad consciente y que regulan o desarreglan el funcionamien
to de las visceras del sujeto. Las hay también que se refieren
a movimientos imperceptibles, de los que derivan las més Inti--
mas modificaciones orgfinicas, Haste agquf, lo referente a la cla
sificacién de ejemplos de la sugestién espontédnea.

A manera de conclusién sobre el estudio de la Sugestidén Esg
ponténea, Baudouin destnce cuatro leyes de la sugestidén:

1. LBY DB LA ATBNCION CONCENTRADA: ILa condicién esencial,
constante, de la sugestidn espontdnea se refiere 2l primer tiem
po de su proceso. "le idea que tiende a realizarse es siempre -
una idea sobre la cual la atencidn espontdnea se ha concentra--
do"”, o ha sido determinada a su pesar de modo obsesionante.

2, LEY DB LA EMOCION AUXILIAR: la atencién espontinea estd
en relacidén estrecha con nuestras tendencius; se adhiere a lo -
fue halagpa 0 se opone a nuestras tendencias, es decir, posee -~
por of misma un acompaMamiento afeotivo. Mientras m4s se marca
este acompniamiento, mds se favorece la sugestidn.

3, LEY DEL B3FUERZ0 TRANSPORMADQ: Esta ley menciona cue --
cuando una idea se impone al esp{ritu hasta el punto de desenca
denar una sugestidn, todos los esfuerzos conscientes que hace -
el sujeto para luchar contra esta sugestién no solimente no --
triunfa, sino que van al encuentro de su objeto, activando la -
augestién, Los esfuerzos as aconvierten =sgnonténeamente en el -
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sentido de la idea. Siempre que se llega al estado de espiritu:
"Yo quisiera, pero no puedo", es imitil -obstinarse; mientras —
mks nos esforzamos, menos podemos.

4., LEY DE LA PINALIDAD SUBCONSCIENTE:la sugestién obra por
finalidad subconsciente. Propuesto el fin, lo subconsciente en-
cuentra los medios para realizarlo (4;pp.78-82).

SUGESTION REPLBXIVA

Al considerar que el estudio de la sugestién espontdnea ha
mostrado que la idea, en ciertas condiciones, desencadena por
8{ sola una fuerze que gracias & un trabajo subconsciente la -—
realiza, entonces se podrfa decir que la autosugestidn debe po-
der ser dirigida al gusto del sujeto; que es una fuerza natural
que puede captar, y utilizar para cambiar la idea cuando ésta -
sea mala, y reforzarla cuando sea buena, Esto, substituyendo la
atencién espontdnea por la atencién voluntaria.

Sin embargo, esto en la prdctica no resulta tan simple, -
pues al analizar y reflexionar sobre las tres primeras leyes -
que anteriormente se formularon y que tratan de las condiciones
previas de la sugestidn y que muestran los caracteres que debe
presentar 1a idea para desencadenar su propia realizacién, resd
tan inmediatamente las dificultsdes que esto presenta.

Al analizer la Ley de la Bmocién Auxiliar y sabiendo que -
evoca el papel considerable de la emocidn en la produccidén de -
las sugestiones, se concluye que la mayor parte del tiempo en
la sugestién voluntaria, "la emocién viva" faltard; ya que si -
existe una atencién voluntaria, tan podercsa como la atencién -
esponténer, no se conoce emocidén voluntarias, siendo la emocién
por definicién un estado pasivo que no se renueva bajo um orden,

Ahora bien, en cuanto a la ley de la atencién concentreda
¥ 1la del esfuerzo transformado, se establece que la frecuencia
de las sugesticnes espontdneas y sobre todo de las malas, deja
entrever que la tarea primera de la sugestidn reflexiva, va a
consistir en neutralizar estas acciones nefastas y en luchar --
contra sugestiones ya existentes., Y por lo tanto, cuando el su-
Jeto concentre su atencién voluntarim, cuando realice sus pro--
7ioa eafuerzos zQué es lo cue va a pasar?, Baudouin responde -

3ue lo fus ve & pasar serd un esfuerzo transformadogimplemente,
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que mientras mds esfuerzos haga el sujeto por pensar en la idea
buene, mds redoblardn su violencia los asaltos de la idea mala.
Pasard lo que pasa con el alcohélico cuyos esfuerzos para no be
ber fracasan en el préximo bar por el que pasa. As{ pues, la su
gestidén voluntaria se revela con potencia, no ya mala, s8ino ne-
gativa, en el pepel de contrasugestién.

El esfuerzo voluntario supone esencialmente la nocién de -
una resistencia gue es preciso vencer. También envuelve una ac-
cidén, Estas dos nociones estfn simultdneamente presentes en el
momento del esfuermo. Do tel forma, si el sujeto concentra su -
atencidén voluntaria sobre una idea, lo cual supone un esfuerzo,
tiene a la vez la conciencis de una accién hacia esta ides y de
una resistencia en virtud de la cual la idea se le escapa a ca-
da instante, por lo que deberd dirigir su atencidén sin cesar(4).

Se establece también que en la sugestién voluntaria la ley
de la atencién concentrada y la del esfuergzo transformado caen
en conflicto, que lo que pe edifica sobre la primera la segunda
tiende a arruinarlo, por lo que se considerd$ necesario rechazar
le expresién "sugestidn voluntaria", ya que encierra una espe-
cie de contradiccidén en los términos.

Ahora bien, Baudouin destaca que con la ley & la que se ha
llamado "Iey del Esfuerzo Transformado”, se ha marcado la inno-
vacién principal de la Nueva Bscuela de Nancy, ademds de carac—
terizarla y hacerla histérica. la idea original de ests ley fue
de Bmilio Coud y munque este no le dié un nombre, ni tampoco su
férmula peicolégica definitiva, aporta loo elementos de una ver
dadera revolucién en la disciplina de la actividad mental.

Bste autor marca con singulsr importancia “que la voluntad
no intervenga en la prdatica de 1m mugestidn"(citadoe en 4;pp. -
87),que es la educacidén de la imagineciénm a la que es preciso -
consagrarse, y dQue gracias a este matirz se ha podido lograr el
éxito ahf donde otros esfuerzos, y no de los menores, habfan --
fracasado, De tal forma, no se trata pues de sustituir, sino de
agregar la sutosugestién a la voluntad, como una forme de acti-
vidad muy diferente, cepaz de 1l8gar donde la voluntad no alcan
za o alcanza mal, y qQue por otra parte, no rinde todos sus fru-
tos sino a condicién "de no ser confundida con sl esfuereo vo--
luntario",
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Por otro lado, al hacer un esfuerzo por comprender a qué -
puede asemejarse el estado que favorece la sugestién reflexiva,
y tomando en cuenta el proceso de la sugestién, ésta supone -—
tres tiempos:

lo.le idea de una modificacidn;

20.Trabajo de realizacidén inconsciente para nuestro yo ac-

30-Xg§§igién de la modificacién pensada.

De éstos, el segundo es dindmico y realiza un trabajo con
frecuencia prodigioso en lo "subconsciente"., Baudouin considera
que este inconsciente no debe entenderse como "conciencia infe-
rior", sino como "conciencis por debajo u oculta", se puede com
parar con capes geolégicas profundas, cubiertas por esta capa -
superficial y nunca visible que constituye nuestra consciencia
actual. Lo subconsciente contiene en 8{ los recuerdos olvidadosg
las més lejanas impresiones del pasado, por otra parte, no es -
inerte, puesto que contiene también estas zonsa subterrdneas en
perpetuo trabajo: las sugestiones que se preperan a &parecer a
plena luz después de recorrer un trayecto invisible. Todo esto
son imdgenes, pero que expresan bastante bien, y mejor que las
puras abstracciones, la realidad compleja que hemos aprendido a
ver en lo subconsciente (4;pp.90).

Sigukendo le imagen de capas geolégicas profundas, este au
tor sefinla que existen momentos y estados en los que las capas
profundas, elevadas en una onda, perforan la corteza y afloran
entonces a la superficie, en la cual lo consciente superficial
desaparece mda o menos, y en la que lo suboonsciente se hace vi
sible.,

El suefio es uno de estos estados, y de éste se sabe que es
un influjo de imdgenes infinitamente mds rdpido y més rico que
6l flujo de la consciencia despierta., Ademés, laz facultades de
inhibjiecién, de detencién de esfuerzos, el ragonamiemto, la Vo-—-
luntad y le atenciédn voluntaria, parecen suspendidas.

Otro estado més o menos estable, donde el inconsciente tam
bién tiends a eflorar sin que lo consciente superficial sea en-
teramente abolido, es el ensuefio, un estado que precede al sue-
fio, “un soflar despierto™, que también puede darse en cualnuier
momento del dafa.
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Baudouin menciona que existen categorfas de personas en -
quienes lo inconsciente tiene mds tendencia a aflorar que en -
otras. Y ya que este estado que favorece tal irrupcidén es un es
tado de "relajacién", de relajmcién de la atencidn y de la inhi
bicién, todas las causas que en general predisponen a esta rels
jacién, deben llamar lo inconsciente a la superficie., Sefiala -
que el haber realizade con frecuencia los estados de relajacidn
Y de ensueflo, no lleva al sujeto a debilitar la atencidén y la
voluntad. Por el contrario, la autosugestidn, desde el momento
que se posee, sge convierte en un medio que permite desenvolver
todas nuestras facultades, comprendiendo en ellas la voluntad.

Otro medio por el cusl también pueden ser producidos el -
afloramiento del inconsciente, la somnolencia y el sueflo mismo,
es le inmovilizacién de la atencién, es deeir, la atencidn Bse
inmoviliza durante mucho tiempo sobre un solo objeto, y asf »se
relaja por s{ misma, tanto por fatiga, como por desinterés.

Bota inmovilizacién puede ser por: Fijacién o por Balanceaq
Bn 1la fijacién, la atencién es ocupada exclusivamente o casi ex
clusivamente por una sensacién.

En cuanto al balanceo, la atencién oscila entre dos puntos
fijos, entre dos sensaciones obasesionadoras que siempre ae repi
ten. La explicacién de esto es que la atencidn durante largo -
tiempo‘retenida, se fatiga; el sujeto acaba por no ver ni ofr -
ya lo que mira o escucha, y 8e produce as{ la relajacién, que -
puede llagar hasta el sueflo,

Ea importante mencionar que Baudouin (4) d€ el nombre de
BIPNOSIS, a estos estados de afloracién, gque son producidos por
una inmovilizaciédn de la atencién. Menciona que €sta facilita -
la sugestién porque favorece la contencién (4;pp.104).

SUGESTION PROVOCADA

Aunque en la "Hipnosis profunda® o "suefio provooado" pudie
ra parecer que la personalidad del hipnotizador sustituye a la
del sujeto, este todavia sigue siendo el factor principal del -
fenémeno, la sugestién sigue siendo adn un hecho intraindividud,
ya que la dependencia del sujeto es mds aparente que real,
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Ahora bien, hay que destacar que en la préctica de 1la su-a
gestién provocada, no ea el pensamiento del hipnotizador el que
se realiza. Cuando éste propone al sujeto visualizer una imagen
vor ejemplo, lo que pasa, es qQue el sujeto ha ofdo las palabras
del hipnotizador, y las hae interpretedo como lo harfa un sujeto
en estado de vigilia; es decir, una imagen mental ha sido evoca
da por estas palabras, y esta imagen es la que se transforma en
sugestidn, Asf, el sujeto ve lo que 41 ha pensado, y no lo que
el sugestionador ha querido.

Debe deatacarse también que Baudouin establece que la suges
tidén propuesta por el operador no se realiza sino a condicién -
de ser aceptada por el espiritu del sujeto, y transformsda en -
autosugestién. Parece ser que existe la regla de que las sugea-
tiones indiferentes y las que el sujeto sabe que le mon tiles,
son mceptades; las que le repugnan, son esponténeamente rechazg
das,

Ademds, se estipula que hay que considerar un elemento muy
importante: la relacién afectiva del sujeto con el operador. El
sujeto se deja m&s fdcilmente sugestionar por una persona a la
que ama. El temor, la adhesifn, pueden conducir a resultados fa
vorables, pero mds desiguales e inestables en general (4).

Pensando en la autonomfa del sujeto, se puede decir que no
parece que el sujeto me convierta en un autémata del hipnotiea-
dor, Bino en el caso en que me imagine que debe ser asf., Para
Beudouin, la heterosugestién atdin en el estado de suefio provoca-
do sigue siendo una autosugestién, Pero no debe entenderse por
esto que se trata por parte del sujeto, de un acto de voluntad,
ya que se conoce lo bastante a la autosugestién para saber que
emana de la imaginacién menos voluntaria,

Api pues, a manera de conclusién se puede decir que la sBu-
gestibén se reduce s la autosugestién; es decir, es un proceso -
activo que se desenvuelve en el interior del individuo y cuyo -
punto de partida es la idea.

Ahora también me sabe, que por medio de la sugestién se -
puede influfr sobre procesos fisioclégicos, independientes de ls
voluntad. Tento la sugestién como la voluntad, son actividades
que tienen una finalidad, y al diferenciar una de otra, podemos
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afirmar que la voluntad tiene una finaslidad consciente, mien--..
tras que la sugestidén tiene una finalidad subconaciente,

Hay un hecho importante que destaca Baudouin, y es que la
disciplina de la Nueve Escuela de Nancy "nos permite penetrar -
en lo subconsciente, en las interioridades de nuestro ser. De -
ese modo amplfa mucho nuestro conocimiento de nosotros mismos y
descubre las causas de las cuales comprobamos los efectos; que
puesto que saber es poder, acrece nuestra potencia fntima. Res-
ponde simultédneamente al deseo de W. James, que deplorsba ver -
que no vivimos sino en nuestra superficie. Por otra parte, pene
tramos en nuestra profundidad, y de esta posibilidad nuevamente
abierta tenemos derecho a esperar mucho™ (4;pp.209).

Continuando con l1a historia, una figura también importante
en la Nueva Escuela de Nancy fue T.X. Barber (2), quien estable
cié que la esencia de la Hipnosis no es la préctica de las ma-e
niobras que comunmente son esociadas con la Hipnosis, encontrén
dose entre estas: al hipnoterapéuta dirigiendo los procesos cog
nitivos del sujeto, la pasividad de eate, la evaluacién de la -
susceptidilidad hipnética segdn los resultados de la induccidn
formal de la Hipnosis. M4s bien, la esencia de la Hipnosis es -
la participacién activa del sujeto y el efecto de la comunica~-
cién (sugestidn) para sentir, recordar, imaginar y experimentar
en formas nuevas,

Pero fue NMilton H. Brickson, psiquiatra norteamericano que
coincidiendo con las ideaa de esta escuela, dié a la terapia -
una extraordinaria variedad de técnicas hipnéticas, aportando -
también a la Hipnosis ~como y2 se mencioné en el capftulo ante-
rior- una expansién conceptual que la hizo trascender los 1{mi-
tes de un ritual para convertirla en un estilo especial de comu
nicecidén (29), A Erickson se le considera un hipnélogo y tera--
peuta experimental, que transfirié ideas del terreno de la Hip-
nosis al de los procedimientos terapéuticos.

Esta nueva orientacién creada por Eriekson, ha continuado
desarrolléndose gracias a muchos dé sus seguidores. Tal es el -
caso de la "Nueva Hipnoais" propuesta por Daniel Araoz (2), que
siguiendo un método sistemético y que al meguir esta lfnea de -
progresos en téonicas hipnoterapéuticas, también pone el énfa--
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8is en el manejo de la fantasfia. Ademis, al ser 1a base de es--
tas téenicas hipnéticas, la imaginacién y la sugestién, que es

autosusestidén, se sugiere utilizando las mismas palabras del pa
ciente, as{ como términos ambiguos como "cambiar lo que sea ne-
ceaario cambiar, para que vivas como quieres vivir", etc. De -
tal manera que en cada persona cobren sentido esos términos am-
biguos de acucrdo a su propia problemdtica, s sus deseos, a sus
necenidades (48).

Anterjormente, cuando se analizaron los trabajos de Coud y
de Baudouin, se pudo constatar que nambeos autores sostenfan que
la Hipnosis era una manifestaciédn de los efectos de la imagina-
cifn y la autosugestidn sobre el pensamiento, humor, conductas
vy adn sobre funciones fisiolégices de una persona, y ahora, es-
to d= pie a2 que Daniel Araoz postule: "Mi férmula de la hipno--
sig es H= RIS. la cual es una abreviatura para recordar que la
Imaginacién y le Sugestién deben ser usadas en estado de Relaja
eién” (2:pp.10).

También se ha podido ver que todos los tipos de sugestio--
nes anteriormente descritos, son representativos de las funcio-
nes y capacidades del hemisferio cerebral derecho. En los tres
tipos do sugestiones (espontdnea, reflexiva y provocade) se ha-
ce uso de la emocién y de la imaginacidn que lleve al manejo de
la fantasfa, no interviene la voluntad, y los actos que son el
resultado de 1a idea son puramente inconscientea. Todo esto si
se recuerda, son funciones correspondientes de este hamisferio,

Las técnicas empleadas por la Rueva Ripnosis, tienen por -
base estos elementos y a continuacién veremos cémo son,utiliza-
dos,

TECRICAS DB LA NWUEVA HIPNOSIS

Ila técnica de la Kueve Hipnosis se caracteriza por el em—-
pleo naturelista y espontdneo de la induccién, que pasa de la -
actividnd mental ordinaria, al trance, es decir, del predominio
del hemisferio cerebral izquierdo al derecho. La induccién del
trance e considera como parte de un continuo de la hipnotera-—
p;n migus, e8 un momeénto paru que el paciente se centre en sf -
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mismo, o bien, para que se enfoque en su propis realidad inter-
na (construfda por €1 mismo) con el fin de transformarle, de ha
cer surgir del inconsciente nuevos recursos. Una induccidn efec
tive para la Nueva Hipnodis, es anuella que permite al paciente
que sea mis consciente de s misuo como totalidad y que lo ayuw
da a incrementar su capacidad de pcrcepcidn y creaciédn.

Por la neturalidad y espontaneidad que caracteriza a la in
duccibén de la Nueva Hipnosis, &sta puede llevarse a cabo ya sea
por el incremento de la capncidad de autopercepcién que permite
utilizar la respiracién, los movimientos oculares, las manos, -
los hombros, 1la posicidén general del cuerpo, las expresiones fa
cieles, etc, O bien, por medio de imdgenes donde se pueden vi--
venciar sensaciones, afectos y emociones. Una vez realizada 1la
induccién se procede a cambiar, a reconstrufr y/o modificar lo
desagradable y doloroso, en una situacién o sensacién agradable
¥ placentera. Por ejemplo, 8l existe en el paciente alguna si--
tuacidén pasada que le resultd desagradeble y triste, ésta se -
puede Teconstrulr y modificar, regresando mentalmente a esa Si-
tuacién reexperimentdndols de manera diferente. Asf, cada perso
na transforma ese situacién como ella lo desea.

Todo éato se puede efectuar a través de distintos caminos:

1, Se puede partir de emociones o sentimientos que son ubi
cados en sensaciones corporales {lo cual eyuda a inducir o pro-
fundizar el trance en el sujeto), o también empleando suefios, -
ideas oboesivas u otros sintomas.

2, Se puede construf{r una escena donde el mujeto me experi
mente a sf mismo y se vea "sintiéndose como &1L se.quiere asentiy
viviendo como quiere vivir, actuando como quiere actuar”, y ob-
servando cdmo se siente ante esa nueva realidad (BNSAYO). Con -
éato se busca que la persona se autosugiera analdgicamente (he-
misferio derecho) lo cue ella se quiera sugerir.

3, También Be puede utilizar la "gramdtica" y las "formas
linglisticas™ propias del hemisferio cerebrel derecho y trada—-
jar a través de metdforas, si{mbolos y paradojas.

A) construf{r las sugestiones, el terapsuta hace uso del es
tilo del lenguaje del paciente, e incluso de sus propios térmi-
nos, especialmente cuando son declaraciones significativas, as{
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que el cambic se dd de acuerdo a su propia estructura y sus de-
Seos,

El estilo del lengumje se refiere, ya sea, Al sistema de -
representacidn que mfs frecuentemente usa el sujeto(que pueden
ser imdgenes visuales, auditivas o sensaciones cineatésicas), o
a sus figurss del lenguaje més predominantes{adjetivos, verbos,
u otra forma)(3). En cuanto a las "declaraciones significativad
éstas se pueden reconocer por su ccntenido afectivo, por su con
texto o en base a la informacidén que previamente se ha obtenido
acerca del sujeto.

Otro tipo de lenguaje es el ambiguo, y el uso de éste per-
mite que en cada persona cobren sentido los términos ambiguos -
utilizados, de acuerdo a su propia problemdtica, a sus deseos y
a sus necesidades.

El estilo y la ambigifedad del lenguaje, as{ como las decla
raciones significativas del sujeto, hacen posible que el cambio
en éste provenga desde su interior y que no sea necesaria una -
induccién formal pera llegar al trance, ya que éste se puede lo
grar de manera natural, a través de una plética.

Al modificar las fentasfas inconscientes, vincules y obje-
tos internos del paciente, se desencadenan en 41 procesos intra
psfquicos, Posteriormente se dan al sujeto sugestiones Que es—-—
tén encaminadas a que el inconaciente continde con aguellos pro
ce303 que ase inicinron durante el trance, a estes sugestiones -
Be les conoce como "Instrucciones de Procesos”.

Resumiendo, g» puede decir que las téenicas hionéticaz se
inieian con 1la induccidén del trance de manera natural y espon-
ténea, a través de cualquiera de los caminos descritos. Se en--
tra en contacto con materiml reprimido(fantasfas inconscientes,
vinculos v objetos internos) sin analizar defensas para modifi-
earlo y desencadenar procesos, Se construye as{ una nueva "rea-
lidad” interna que produce cambios "reales” en la persona., Fi--
nalinente es conveniente formular las sugestiones posthipnéticas
{instrucciones de process) para cue el inconaciente continde -~
con 103 proceses oue e iniciaron durente el trunce (48).

Zstas tdenicas son uns herremienta dentro del »roceso tera
réutige, imal oue lo son las técniczs psicoanalfticns que se -
ca~anan on el siguiente capfiulo.



CAPITULO V

BREVE DESARACLLO HISTORICO DE
LA TEORIA PSICOANALITICA

A través de este capftulo se presenta en primer lugar un
breve eshozo de le historia de la Teorfa Pgicoanalitica, a con-
tinuacién se describen algunos conceptos y por Yltimo las téeni
cas, con el fin de poder comparar estes udltimas con las de 1la
Nueva Hipnosis.

ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA TEORIA PSICOANALITICA:

El surgimiento del Psicoandlisis vino a provocar en el mun
do un gran cambio. El impacto provocado por algunos de sus orin
cioios y conceptos fue tan grande que parz muchos resultd com--
pletamente nuevo, sin embergo, también el Psicoandlisis tuvo mu
chos antecedentes.

iz historia de las "medicaciones psicolégicas"(procedimien
tos psicoterapéuticos), como los llamaba P, Janet, es bastante
reciente{(13), La fuente precientifica de los estudios psicotera
péuticos reside en el interés suscitado por el hipnotismo a -~z
principios del siglo XVIII, interés que se convirtié en cienti-
fico cuando Braid en Inglaterra, Charcot en Parfs, Breuer en -
Viena, pero sobre todo Bernheim y Iiébeault en Nancy, aplicaron
los conocimientos nredominantes de su tiempo 21 estudio de los
fenémenos inconscientes liberados nor lz sugestidn y la Hipno--
8i5, De dichos estudios esa de donde provienen directamente 1los
primeros trubajos de Freud, antecesor de una gren parte de las
téenicas psicoterapéuticas contempordneas (13).

Ia técnica psicoanalftica no se deacubrid ni inventé de re
verte, sino nue fue h-ciéndose poco a poco, a medida que Freud
se esforzaba en hallar el medin de ayudar eficazmente & sus pa-
cientes neurdticos, as{ que fue su intento terapéutico el que -
lo llevd a crear el Fsaicoandlisis,

En la evolucidn de la termpéutica psicoanalftica pueden -
dintinguirse varias fases bien definidas, las cuales, sigulendo
el rmodelo de Alexander (1), la primera es la "Hipnosis Catdrti-

ea”™,
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El primer método de psicoterapia desarrollado por Preud en
colaboracidn con Breuer, fue la Hipnosis Catértica. Menciona -
Alerander (1965) cue como su nombre lo indica, se le considera-
ba como una dremdtica representacién en un acto, en la cual el
paciente se desembarazabe de sus recuerdos traumdticgos reprimi-
dos y sus afectos contenidos,

Mediante la Hipnosis Catértica el Yo no séle renuncisba a
gu control sobre las emociones que podfan asf salir y expresar~
se libremente. También abandonaba su funcién de someter a prue-
ba la realidad,

Una vez hipnotizado el paciente, se le plantenban pregun--
tas con el fin de poner al descubierto el origen de sus sinto--
mas y de permitirle descargar sus sentimientos reprimidos.

El caso de Emmy von N., tratada en 1889, resulta significa
tive en este primer perfodo, ya que en 61, Freud empled por vez
primera la Hipnosis con fines catdrticos y pudo observar que a
las preguntas por 61 planteadas, la paciente respondfa sacando
una serie de recuerdos, acompafiados a vecee por una gran canti-
dad de afecto(28).

Sin embargo, Brouer y Preud apreciaron que la simple des--
carga de emociones no curaba al paciente, ¥ que el procedimien-
to hipnético debfa repetirse una y otra vez para obtener resul-
tados,

"Durante la aplicacién de la Hipnosis Catdrtica PFreud hizo
tres descubrimientos de importencia:

1. Los sintomas histéricos tienen su fuente en perturbacio

nes emocionales del pasados

2, estos acontecimientos perturbadores pueden sufrir una

completa represién por parte de la consciencias

3., si bien la descarga de las emociones reprimidas {(abreac

cidn) en la hipnosis brinda un alivio temporario, care-
ce por s{ misma de valor terapéutico duradero”(1l;pp.32)

Asf pues, el hecho de penetrar en la causa y orfgen de los
sintomas histéricos, indujo a Freud a buscar técnicns terapéuti
cas nue brindaran resultados permanentes, ya que segin €1, 1la
Hipnosis no brinda estos resultados.
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La carencia de resultados permanentes que Freud advert{s -
en el uso de la técnica hipnética, esté estrechamente relaciong
da con los criterios del método o modelo cldsico de la Hipnosis
que Freud utilizaba. Como ya se vié, este modelo parte del con-
cepto de aue la Hipnosis implica el control de 1z mente del pa-
ciente por el terapeuta, por lo que Freud llegé a pensar que su
capucidad de hipnotizar pacientes era muy limiteda, pues no --
siempre llegaba a obtener los trances profundos que €1 preten--
dfe y que era lo que segin este modelo se tenfa que lograr,

Si se toman en cuenta estas caracterf{sticas ya citadas y
adomds se agrega que este modelo se distingufm por ser directi-
vo, por estar centrado en el terapeuta, por la préctica de su~-
gostiones directas ddndose por consecuencia la heterosugestién
¥ no la autosugestién, resulta viable la hipdtesis de aque fue -
el uso de técnicas inndecundas las que llevaron a Freud a consi
derar esa incapacidad y carencie de resultados en la Hipnosis,
ademis que para entonces, no tenfa conocimiento de las sugestip
nes posthipnéticas, Al darse cuenta de la inesmficlencia dé. msu
técnica, Preud decidid dirigirse a Nancy.

En Wanoy, siendo Preud alumno de Bernheim, completd su in-
formacién sobre el uso de la Hipnosis. All{ pudo observar ademd
un fenémeno con muchas implicaciones para la teorfa del incons-
ciente, tal fenémeno es el de le sugestién posthipnética(44).

En la bisqueda de nuevas técnicas terapfuticas, Preud enfe
tizé que dado que en le Hipnosim el paciente es cepaz de expre-
sar sus smociones sélo por el hecho de que su personalidad coms
ciente, o mejor dicho, su facultmd crftica se halla temporal y
parcialmente bloquesda, Freud sosten{a que la tarea terapbutica
debfe consistir en capacitar a le personalidsd consciente para
enfrentar aquellas emociones tan intolerables que debieron ser
suprimidis. Abandoné asf el trabajo con Hipnosis y se dedicé a
construfr un mwétodo mediante el cual el paciente conservase las
plenas funciones de su mentalidad consciente, y que al mismo —
tiempo le fuera posible ser inducido a enfrenter aquello que re
pudiaba(l).
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Un megundo perfodo en la evolucidn de la terapéutica pai-~-
coanal{tica, segin Alexander, es el empleo de la sugestidn en »
el estado de vigilia. In este segundo perfodo Preud se basé en
la suposicidén de que sus pacientes sabfan de la importancia pa-
tégena y que s6lo se tretaba de hacer que se lo comunicaran,
Aguf, Freud mandaba a sus pacientes a acostarse, cerrar los ojos
Yy concentrarse, Aplicaba presidén en la frente en momentos dados
¥ le amaeguraba al paciente que si se lo proponfa pedfa recordar
su pasado (1).

Tal parece que en la historia del Psicoandlisis, este sa--
gundo perfodo fue el de menor duracién. Sin embargo, Preud lle-
g6 a convencerse de que no podia, usando solamente la sugestién
obligar a sus pacientes a recordar los acontecimientod fraumdti
cos que los condujeron al estado neurético, as{ como a enfren--
tar ahf, en ese momento, 1o que no habfa osedo admitir con an-
terioridad (1).

Ie mondtona repeticién de sugestiones no tard$ en aburrir
a Freud, y ouatro aflos mds tarde expres§ de manera tejante su
descontaento con el método usendo las siguientes palabras:

"Ni el médico ni el paciente pueden tolerar indefinidamen-
te la contradiccién que comporta el negar decididaments la exig
tencia del trastorno en la sugesatién para tener que reconocerlo
luego fuera del #mbito de la sugestidn" (34:pp.251).

Segin Jones ( 34 ), Preud tenfa la certeza de que existfan
muchos secretos ocultos tras de los sintomas manifiestos, y su
inguiete imaginacién ardfa en ansias de penetrarlos. Tiempo des
pués escribié que al usar el hipnotismo, ya desde el comienzo -
1o habfa hecho no s8lo para hacer sugeationes terapduticas, si-
no también con el firme propésito de reconstruir la historia -
del sintoma.

Como ya se mencioné anteriormente, el descontento de Freud
con la Hipnoais se debfa a que no pudo hipnotizar a ruchos de
sus pacientes como 6L crefm necesario., Habfa aprendido que las
me jorfas en el tratamiento dependfan de la relacién personal en
tre paciente y médico, y que desaparecf{an cuando se disolvia -
ese vinculo entre ambos, Este comprensién de Freud,se desprende
de ese modelo clésico de la Hipnosis, donde la atencién estaba
centrada en el hipnotizador y donde se crefs Que éste "contro-
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laba” la mente del paciente. No obstante, hay quienes considerm
como un motive mds, la actitud pragmitica de Freud, derivdndose
de ella el siguiente cuestionamienteo: ;No habrd advertido la es
casa posibilidad de penmetrar en ¢l misterioc de la Hipnosis, en
vigte del estado de las investigaciones de su época?., Al respec
t9, Jones ( 34 ) declara:"Preud ara antes que nadas, un pionero,
y su interés recafa siempre sobre los problemas que ofrecen al-
gunas posibilidades de investigaciones prometedoras. Cuando no
ve{a ninguna de éstas, su interés se desvanec{a rdpidamente; eg
pecular sobre lo desconocido era una pérdida de tiempo y pensa-
miento" (34;pp.358).

Asf pues, llegamos al tema capital del pasaje del método -
catArtico y de la sugestién en estado de vigilis, el de la "Asg
cincién libre", que corresponde al tercer perfodo,

S6lo gracias a este método ideado por Preud, éste pudo pe-
netrar en el reino, hasta entonces desconocido, del inconscienis
te propiamento dicho, y llevar & cabo los profundos descubri---
mientos que en forma imperecedera se hallan unidos a su nombre.
Y aungue no se tiene una fecha exacta de su creacidn, 1o inico
que se puede decir es que fue desarrolldndose de una manera muy
gradual entre 1892 y 1896, en un proceso de constante refina---
miento. Jones ( 34°) describe una ocasién histérica en que FPreu
estaba apremiando con preguntas a Elizabeth von R, y ella le rg
proché que interrump{a el curso de sus pensamientos, Entonces -
Preud tuvo la modestia de mceptar esta indicaoién hecha por su
paciente, y as{ el método de la esociacién libre adquirié una -
importancia mucho mayor, :

Asf, a través de este método Freud encontré un medio de -
descarger los contenidos inconscientes del paciente mientras és
te conservaba su estado consciente. Bste método consistfa en pe
dirle al paciente que dijese todo aquellsc que pasara por su men
te sin ejercer seleccidn consciente alguna, sin aplicar tampoco
algune l6pica al proceso de pensamiento. Todo lo expresado por
éste provenfa por tanto, del conjunto de sus experiencias vita-
les, es decir, de sus pensamientos y sentimientos, as{ como de
sus fentnsfas y suefios del psgado y del presente, Aquf, los sue
flos lleguron a ser una fuente importante de material inconscien
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te, debido no 88lo & su contenido, sino también a la sucesién -
de asocisciones que despertaban. Zn estq forma se permitid a -
los sentimientos acudir a 1z superficie por une via indirecta -
(1).

Hacia esta época, el interés de Preud segufa concentrado o=
en la reconstruccién del pasedo patogénico. Por lo que espera--
be y estuaba seguro que mientras en sus sesiones cotidianas el -
paciente dabe expresién a lz sucesién incontrolada de sus pensa
mientos, recordarf{a gradual~-nte (casi & pesar de sf misno) --
aguellos acontecimientos que le habf{an perturbedo, Se enfatiza
también que Froud traté de eliminar la defensa consciente del -
paciente contra sus emociones reprimidas, mediante lo que €1 -
1lamé su "regla bdsicz", 1la cual consistfs en proponer al pacie
nte que revelars todo lo que se le ocurrfa durante 1la sesién, -
ya fuera esto doloroso, embarazoso, 0 8l parecer carente de im-
portancia (1).

las asociaciones libres se utilizaron como el sustituto -
del recuerdo directo obtenido en la Hipnosis., Sin embargo, el
recuerdo de los acontecimientos reprimidos mediante ésta, mo sé
lo me habia usado para reconstruir la etiologia, sino también -
para descargar aguellas emociones concatenadas con las experien
cias traumdticas del pasado. Una vez resmplaezads la Hipnosis -~
por la Asociamcién libre, adn preocupaba a Freud la importancia
terapfutica de la depcargz emocional., Al parecer, estaba seguro
de que an{ como el paciente recordarfa su pasado en forma gra--
dual, también se desembarazerf{e de los sentimientos reprimidos
vinculados con el pasado doloroso.

A pimple viste la modificacién que condujo a este método -
de la Asociacién libre, pudo habver parecido rara, ya que signi-
ficaba dejar de lado une busqueda que tenfe un propésito y una
finglidad bien definidas (el penetrar en esos secretos ocultos
que segin Preud se encontrsban trus de los sfntomas manifiestos
a cambio de algo que s6lo parecfa un vagar ciego e incontrolada
Aunado & esto, Jones declara que Preud estaba profundamente per
suadido por los principios de causalidad y determinismo que im-
peraron en su discinlina cient{fica de los primeros afios. En lu
gar de desestimar esas asociaciones desprovistas de todo orden,
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tachdndolaa(como quizd otres pudieron haberlo hecho) de causa--
les, inconexas y sin mentido, "Preud aintid intuitivamente que
deb{a haber una instancia psfquica determinada, aunque oculta,
encargada de guiar y determiner el curso de esos pensamientos.
Lo Unico que confirmaba ese pretencidn era el comprobar que ca-
da tanto surgfa un pensamiento o un recuerdo que revelaba el -
sentido de una serie de asociaciones anteriores"(34;pp.257).

Es importante mencionar que ya desde los primeros trabajos
con la Asociecién libre, Preud advirtié en sus pacientes una in
confundible actitud de desgano en cuanto a poner de manifiesto
ciertos recuerdos que les resulteban penosos o indeseables, Es
asf como da el nombre de "resistencia" a esta mctitud, relacio-
néndola muy pronto con la "represién™ que conduc{a al reemplazo
de enstos recuerdos por sintomas. Ko debié haber sido muy diff--
cil llegar a suponer que ese vagar de los pensamientos era la -
expresién de squella resistencim, es decir, un intento de dila-
tar la aparicién del recuerdo importante, y que a pesar de todo
el curso que segufan, se hallaba {ntimamente ligado a éste.

Tomando en cuenta el papel de las resistencias presentadas
durante el tratemiento, Freud concluy$ que el fin de éstas era
defensivo, que el "no saber”™ de los pacientes histéricos era en
realidad un "no querer saber”(28). Ademds consideraba que la ts
rea del terapeuta consistia en vencer esa resistencis, haciéndo
lo mediante el apremio que 61 acostumbraba, presionando, apre--
tando la frente, interrogesndo, ete,

Sefiala Greenson ( 28 ) que Preud reconocfa que la influen-
cfa personal del médico podfa tener un gran valor, por lo Qque
proponfa que el terapsuta hiciera las veces de elucidador, de -
maestro y de "padre confesor"., A la vez que comprendfa que en -
ciertas condtciones la relacién paciente-terapeuta podfa quedar
nerturbada, convirtiendo s 1la relacién en el obstéculo mds gra-
ve gue se puede oponer a la labor,

Bn el ceso de Dora publicado en 1905, Preud declard que la
téenice paicoanalf{tica habfe sido revolucionada totalmente. Al
parecer, ya no tratabs de hacer desaparecer los sintomas uno -
por uno. Aprecié que este método era totalmente inadecuado pars
1a complicada estructura de una neurosis., Ahora dejaba que la
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paciente escogiera el tema de la sesién y empezaba a trabajar -
con cuslguier suparficie del inconsciente que la paciente pre--
gentara en e280s momentos. Bl interéa por volver consciente 1lo

inconaciente se volvid mayor, asi{ como el suprimir la armesia y
recobrar los recuerdos perdidos, Ia resistencia se convirtié en
una piedra angular de la Teorfa Psicoanal{tica porque s= rela--
cionaba con las fuerzas que habfan producido 1la repreeidn.

El cuarto perfodo en la evolucién de la terapie psicoanalf
tica, dice Alexander, estd marcado por la Reurosis Transfersn—
cial. Y es preoisamente en este caso de Doram, donde Preud pone
de relieve por ver primera el papel capital de la tranaferencis
como resistencia.

Segin Greenaon (1986), estando la transferencia destinada
a ser el mayor obstdculo del psicoanaliste, se convierte en su
mayor auxiliar cuando el terapeuta consigue adivinarla y tradu-
ofrsela al paciente, Por su parte Alexander la seflala como el
descubrimiento de mayor importancia que Freud haya hecho, y se-
&in 61, suministra el instrumento mds poderoso hallado en su
época para superar la resistencia del paciente a enfrentar expg
riencias emocionales perturbadoras,

Preud 1llamé "Transferencia" a la reaccién emocional del pa
ciente hacia el analista, ya que pudo observar que mquél, trans
ferfa a éste sus pautas de comportamiengo neurdtico basadas en
experiencias pasadas; también advirtié que el paciente ahora,-—
abrigaba hacia el terapeuta los mismoe sentimientos y conflic--
tos que tuviera en su infancia frente a una persona dotada de
autoridad. Bste hecho de revivir experiencias de su pasado neu-
rético en 1la relacién con el terapeuta, bajo la forma de wuna
neurosis experimental del presente, fue llamado por Preud "Neu-
rosis Transferencial"{l).

Una vez que Frewd reconocié que todas lgs pautas emociona-
les profundamente arraigadas del paciente, y todo el ndcleo in-
fantil de su personalidad obtenfan poco & poco libre expresién
durante ¢l tratamiento, a medida que se superaban las defensas
contra ella, la neurosis transferencial (como representacién di
némica de)l pasado patogénico) llegé a ser la base de la moderna
terapia peicoanalitica,
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En.el trabajo de ?reud "Introduceidn al psicoandlisis", se
pusde percibir cque ge aflade algo nuevo =l estudio de los proce-
80n. terapbuticon cuando menciona éste que una alteracidn del Yo
ey posihic Al splincr le tronsferencia, También menciona que

“le labor da ipteroret~eidén que tronsforme 1o inconscicnte  en -

gonsciente, ensancha 4l Yo o costa del incosnrients, 2s%a misma

. iden . estd exnrusada dr un nodo muy breve en "El Yo v 21 Ilio":
"E) psicoar

ligsin es un instruvento que na do facilitar al Yo -
1la ~yvopreriva connuinta del Ello"(23:91.56). For otro lado, tzz
bién Preud 'mun de manifiesto que los efectos teranéuticos del
nsicoanilisis eatdn destinades a robustecer al Yo, hacerlo més
independiente del Jureryd, ampliar su campo de percepcién y de-
. sarrallar su organizacidn, de manera gue pueda aprupiarse de -
nuevas partes del Ello, “Donde era Ello, ha de s¢r Yo'{(23;pn.80),
Preud insiztid tanto en esta idea que la vuelve a plasmar en su
trabzjo "Andlisis terminable e interminable", cuando afirma:

"el papcl del pricoandlisis es lograr las condiciones psicolégi

cag mejores posidles pare les funciones del Yo; con esto habrd
cumprlido 3u tarea"{24:pn,251).

Hinsta snuf 1n historia de la teor{a del Paicoanlélisis.lids
adelante se denmrrollaron otras terapéutices que utilizan dife-
rentes técnicas que tienen como base la misma Teorfia Psicoanali
tiea,

TEORIA Y TECKICAS

Ianlanche (38)define el Psicoandlisis como la liscipline -
fundwdn por Freud y en 1n que, con ¢l es posible distinguir tres
niveles:
~:20 - A) Un . método de investiptcibn que consiste esencialmente -

an evidencier la significaciédn inconsciente de las palg
bras, actos, produccioncs imaginarias (sueios, fanto---
gfans, delirios) de un individuo. Zste método sr basa --
rTrincinalmente en los asociaciones litres del gujeto, -
que. gurentirun lan valider de la interpretacidn. 1a in--
“ernrctacién paicownalftice nuede extenderse tn bidn =

=“roduccivnes hunnas pera lag ~vo no se dispone de nsoe
ctuciones libres,
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B) Un método neicoterapéutico basado en esta investigacién
y caracterizado por la interpretacién controlada de 1la
resistencia, de-le transferencia y del deseo, En este -
sentido se utiliza la palsbra psicounflisis como sinéni
mo de Cura nsicoanalitica,

C) Un conjunto de teorfas psicolbgicas y psicopatolégicas
en loas gue se sistematizan los datos aportados por el -
método pricoanclitico de investigzeidn y tratamiento"
(33;pp,.316).

Tomando en cuenta lo antoriormente expuesto por Laplanche,
podemos decir que 12 teorfa nos permite orientar y sistematizar
el trubajo ¢lfnico y entender sus daios. Y los datos clinicos a
su vez, confirmun la validez de los conceptos tefricos ul ser —
explicados por ellos, y cuando existen dator su: no son exmlica
dos por las teorfas existentea en ese monento, estos detos ha--
cen necesaria la construccién de otros conceptos. Zsto implice
que tiene que existir una congruencia entre las técnicas que se
utiliren y las teorias que sirvan como marco de referencia a -~
quien las utiliza., Se habla solamente de coherencia, dado que -
las técnicas son simples instrumentos que nodian ser utilisadas
con distintos marcos de referencia siempre y cuando sean €on--
Eruentes con las técnicaa.

A continuacidn, en primer lugar se presentun los principe-
les conceptos tedricos, iniziando con la axnrosicién de lo Teo--
rfa Psicoanalitica de las Neurosis,

CONCEPTOS TEQRICUS.

El Psicoandlisis afirma que las psiconeurosis se basan en
el conflicto neurdético. Cuondo se habla de conflicto neurético,
bdsicamente ge refiere a un conflicto inconsciente entre un im-
pulso del Ello gue busca su descarga y una defensa del Yo que -
inpile la descarga direrta del impulso, o su accese a la cons--
cienciz. El conflicto ocasiona una abstrueccidn en la descarga -
de las pulsiones irustintivac que se producen en un estado de re
presién. El Yo se va jacienio menos capaz de manejar las tearipg
nes cn aumento, hasta llegar un momente en sue es vencids por ~
ellnas.
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En ocasiones, el material clfaico puede revelar un conflic
to entre don axigenciss instintivas, al respecto Greenson{28) -
proporciona el ejemplo de cuundo la actitud heterosexual es em-
pleada con fines de defeusa para as{ evitar los dolorosss senti
mientos de vergtienza y culpabilidad. "Le heterosexu=lided, en -
este ejemplo, estd satisfaciendo una exigencia del Yo y oponién
done 2 un impulso =m4c prolibido: la homosexualidad. Por eso es
todavie vélida la formulacién de oue un conflicto neurdtico es
un corflicto 2ntre el 2110 y el Yo" (28:pp.33).

Zn cuanto al luperyé, éste desempefa un papel més complica
do en el conflicto neurftico, pues puede entrar en el conflictoe
ya Bea como aliado con el Yo, o zliado con el Elle, o bien, con
ambos. Ademis, es la instancia .jque hace que el Yo perciba como
prohibido el impulso instintivo.

Ahora bien, 3i se quisiera saber cudl es el factor clave -
que permitirfa entender el resultado patégeno del conflicto neu
rético, se dirfa que es la necesidad que tiene el Yo de gastar
continuamente sus energfas para tratar de impedir a los peligro
808 impvlsos, el acceso a la consciencia y a la motilidad. Pro-
duciendo ésto en ltima instancis, una relativa insuficiencia -
del Yo, de manera tal que los derivados del conflicto neurético
original abruman cada verz més al Yo que estarfa cada vez mfs em
pobracido y penetran asf en la consciencia y el comportamiento.

Como se ha podido ver, todas las partes del Aparato Psfgui
co participan en la formacidén de s{ntomas neurdticos. Pero jqué
es cl Aparato Psfquico y cudles gon sus dos tépicasn?

APARATO PSIQUICO
Laplanche (38) define al Aparato Psfquico como "el término
que subraya ciertos caracteres que la teorfa freudiana atribuye
el psiquisme: su capacidad de transmitir y transformarin ener-

&la Aeterminada y su diferenciacién en sistemas o instencies”
{38:pp.31).

Al hablar de Aparato Pafguico, PFreud sugiere en un primer
mozante {1900-1901} la idea de una cierta disposicidn u orgsni-
zacidn internn, pero hace algo més que atribuir diferentes fun-
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ciones a “lugares psiquicos" especfficos; asigna a £stos un or-
don prefijado gue implica una determinade sucesidn cronolégicea.
Ia coexistencim de los distintos sistemas que forman el Aparato
Psfquice no debe interpretarse en el santidn anatémico que le -
conferir{a unz teor{s de las localizacitnes cerebrales, Implieca
Ynicamente nue las excitaciocnes deben seguir un orden fijade -
por el lugar que ocupan los diverses sistemas (38;pp.31).

Braunstein (1985) coneidera necessrio aclarar que eate “a-
varato” no es un objeto materiasl, sino una metdfora, una consg--
truccidn tedrica, una representacidén gréfica que pretende acce-~
der 8 la comprensién de ls forma como estd organizado el proce-
30 de produccidn de conciencims y conductas.

El Aparato Psfquico estd compuesto de elementos que Freud
1lam$ instancias o sistemas, orisentados en une forma constante
entre sf, Toda la actividod psfquica parte de estfmulos exter--
nes o internos y terminan en inervaciones, es decir, que el Apa
rato Pafquico conste de un extremc sensible y de un extremo mo-
tor (40).

Explica Mandolini {40) que en el extremo sensible del Apa-
rato Pafquico, estd el sistems que recibe las percepciones, y -
en el extremo motor, se encuentra sl sistema que abre las exclu
say de le motilided., En general, el proceso psiquico se desarro
lia pasando de las percepciones s la motilidad.

Ins percepciones que nos llegan, dejan recuerdos {huellss
mnémicas). Estas huellas mnémicas, son pues, modificaciones per
manentes del sistema existente en el sector perceptual del Apa-
rate Psfquico, E) Psicoandlisis considera que existen sn el ser
dos instancims psfquicas, uns de la3 cuales somete a critica a
la ectivided de la otrs, critica de la cual resulta la exclusif
de muchas partes de ésta de la conaciencia. le instancia cr{ti
ca {funcifn del hemisferioc izquierdo) estd mds relscionada con
1la consciencia que 1la inntancizm criticada. Al sustituir estas -
ingtanciag por sistemas, quedsa el sistema critico en el sxtremo
motor del Aparato Psiquico., Es asf{ como Preud postula en 1900 -
su primera tépica del Aparato Pefquico, y al sistema situasdo en
el sxtremo motor, lo llama Preconsciente, para indicar que Bus
proenzos de oxcitacidén pueden pasar directamente a la conscien~
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cié._Eute siztema posee la llave de la motilidad voluntaria, -
"Al sistema que se halla detrds de €1, lo llama Inconsciente, -
por la .razdén de que no comunica con le consciencia sino a travé
de 1o Preconsciente"{40;pp.79).

Para aclarar la concepcién del Aparato Psiquico, Freud ha-
cf{a la siguiente comparacidén: Lo Inconsciente lo explica cono -
una gran cdmara en la que se acumulan todes las tendencias psf
quicas. Esta da a un gren salén, le Consciencia. Entre ambos sa
lones se encuentra un centinels, la censura. las tendencias re-
chazades por la censura no vueden entrar &n la Consciencia, -~
son reprimideas, Otras tendencias que la censura ha dejsdo pasar
no se hacen necesarimmente conacientes, se sitdan en un tercer
salén, el Preconsciente. Entre lo Preconsciente y lo Consciente
hay una segunda censura (40).

As{ pues, Preud adopta definitivamente los términos Cons--
ciente, Preconsciente e Inconsciente, en su primera teoria del
Aparato Psfquico,

Respecto de lo Inconsciente, lo consider$ como lo auténti-
camente psfquico, cuyz "uatursleza nos es tan desconocida como
la realidad del mundo exterior, y nos es dado por el testimonio
de la consciencia, tan incompletamente como el mundo exterior -
por el de nuestros érpunos sensorisles” (16;pp.639). Distinguié
dos clases de8 Inconsciente; el capaz de conscienciarse y el ca-
paz de consciencimcidn o Freconaciente.

El Preconsciente aparsce como una pantalle entre lo In---~
consciente y la Consciencia, Wo sélo cierra el paso hacis 1la
Consciencie, sino que de igual {orma domina también el acceso a
la motilidad voluntaria, y dispone de la emisién de une carga -
de energfa psfquica mévil, de la que nos #s familiar una parte,
a tftulo de atencidén {40), Ademds, cste sistema es el gque diri-
£e la labor de debilitar la afectuosidad de las impresiones pa-
sadas (capacidad del hemisferic izquierdo) y de suprimir cier--
tos recuerdos,

Al sistema Preconsciente le compete el establecimiento de
wne capecidad de comercio entre 1ln3 contenidos de las represen-
taciones, de suerte que puedan influirse unas a otras, asf{ como
el ordenamiento temporal de ellms, la introduccién de una censu
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ra o d¢ variams, el exsmen de 13 reslidad y el principio de la -
realidad (ambos congruentes con el funcionamiento del hemisfe--
rio izquierdo),

Reapecto a la Consciencia, Freud (1923) expone que el Psi-
coandlisia no puede situar en le Consciencia la esencia de lo -
pefquico, sino aue se ve obligado a considerar la Consciencia -
como una cualidad de lo psfauico aue puede afiadirse a otras cua
lidades o falter. "Ser consciente es, en primer lugar, una ex--
presidn puramente descriptivae, que invoca la percepcién mds in-
mediate y segura, BEn segundo lugar, le experiencia muestra gue
un elemento psfquico, por ejemplo una representacién, no suele
ger consciente de manera duradera. Lo caracterfistico més bien,
es que sl eatado de le consciencia pase con rapidez; la repre--
sentacién ahora consciente no lo es més en el momento que sigug
56lo que puede volver & serlo bajo ciertas condiciones que se -
producen con facilidad" (20;pp.15-16).

Preud habfa intentado explicar los procesos psicoldgicos y
las neurosis, utilizando los conceptos: Consciente, Preconscien
te, Inconaciente y Censura, pero hasta 1923, no habfa podido ex
plicar ni de donde emanan las directivas que hacen que un fené-
meno sea o no inconaciente, ni de donde proviene la censura, ni
cémo las corrientes instintivas estdn organizadas en la persong
1lidad (40).

Habiendo observado Preud estas lagunas, construyé la segqun
da teoris del Aparato Psfquico (1920-1923), donde expuso la di-
visidén de la personalidad en tres instancias: Ello, Yo y Super-
y6. Dié 8l nombre de 'Ello" & la parte de le personmlidad que -
contiene los impulsos instintivos, EZste designa, pues, a la zo-
na mée obscura del ser, ya que s totalmente Inconsciente. S5i -
en el momento del nacimiento constituye el Ello cagi la totali-
dad de la porsonalidad, rl orgmnizerse ésta, continda siendo -
enormemante mayor que el Yo y el Superyé.

Dentro de las caracter{sticas y funciones del Ello, se deg
tace gue €ste &3 el conjunto de impulsos instintivos sin cone--
ciencia rectore. E# ciego, sin control, irracional. Para é1 no
axiste el tiempo, ignora su paso. Batd esociado de une manera -
irexplicable -86gdn ¥andolini- con los procesos orgénicos & cu-
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yas necesidades da expresién psfauica, Es el gran reservorio de
la libido y de la agresién y la fuente dindmica de la personali
ded. Desconoce psf mismo los valores morales.

Algunos de sus impulsos no se hacen consclentes directamen
te: muchos otros, jamds, ni indirectamente, y otros, pueden en-
contrer expresidén en el Yo ligédndose a recuerdos de experien---
cias reprimidas y entonces, surgen en forma de sintomas, suefiog
sublimaciones,etc.

le segunda instancia en esta Ultima teorfa psiquica, es el
Yo, el cual se explica cov- Y1 regién del Fllo modificada por
la influencia del rundo extorior que se ejerce a través de le
percepcién. Ademds, se empefia en hacer veler sobre el Ello el
influjo del mundo exterior, as{ como sus propios propdsitos; se
afana por reemplazar el principio de placer, que rige irrestric
temente en el Ello, por el ppincipio de realidad, El Yo &3 el -
representante de lo que puede llamarse razén y prudencia (fun--
ciones del hemisferio izquierdo), por oposicién ml Ello, que -
contiens los afectos (hemisferio derscho) (20).

la importancia funcional del Yo se expresa en el hecho de
que nofmalmente le es asignado el gobierno sovre los accesos’ a
lp motilidad, Su tz-2z consiste en la autoconservacién, y la -
realize en un doble -~ntido, Frente al mundo exterior se perca-

ta de los estimulos, nrumula en la memoria experiencias sobre -
los mismos, elude, por fuga los que son demasiado intensos, en-
frenta por adaptacidén los ¢.tfmulos moderados y, por fin, apren
de a modificar el mundo exterior, adecugndolo a su propia conve
niencia a través de la actividad.

Periédicemente el Yo abandona su conexién con el mundo ex-
terior y se retrae al estado de dormir, modificando profundamen
te su organizacién.

Entrs los aflos 1923 y 1925, Freud afirma:

"El Yo ¢s sobre todo una esencia-cuerpo; no es sélo una -
esencim-superficie. Si uno ie buscara una analogfa anatémica, -
lo mejor es identificarlo con el 'hominculo del encéfalo' de -
los anatomistas, que estd caobeza abajo en la corteza cerebral,
extiende hacis arriba los talones, mira hacia atrds y, segin es

bien8§abido, tiene a ls izauierda la zona del lenguaje"(20;pp.
27-28).,
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Pinalmente en el desarrollo de la personalided, se consti-
tuye una tercera instancie al separarse una parte d21 Yo y ob-s
servarse a sf mismo, jurgando y criticando. A esta parte o fun-
cién del Yo, Preud la 1lamé Supery$. El Superyé es la instancie
psfouica desglosada del Yo que auto-observa y critica las accio
nés del ser humano y le presenta 1n imagen ideal 2 nque debe pa-
recerse.

As{ pues, el 3Supery$ se caracteriza por juzgar y criticar,
iepresenin las exigencias de la moralidad y de 12 sociedad.: Tig
ne cierte independencia y persigue fines propios. Parte del. --
Superyé ec inconsciente (9).

El Superyd domina al Yo y actda sovera & inexorablemente -
sobre €1, bassdo en los més rigidos principioc morales, Presen-
ta {ntiman conexiones eon el Ello y siente sus impulsos antes -
que el Yo, al cuzl le informa del intento de expresarse de 1los
miames, y se los sefiale haciéndole experimentar miedo, verglen-
za, molentims, etc.

INCONSCIENTR

Como ya se ha podido ver, si se resumiera en una palabra -
el descubrimiento Freudiamno, ésta serfa indiscutiblemente el -
término Inconsciente, el cual define laplanche (38) como:

"uno de los sistemss definidos por Preud dentro del marce
de su primers teor{a del aparato psfquico: estd constitufdo por
contenidos reprimidos, a los que ha sido negado el acceso al -
sistems precomsciente-consciente por la accién de la represién
(represién primitiva y represién posterior)"” (38;pp.200-201).

Para Laplanche, "el inconsciente freudiano es ante todo e
indisolublemente una nocidén tépica y dindmice, que se deduce de
12 experiencia de la cura, Esta ha mostrado que el psiquismo no
es reductible a lo consciente y aue ciertos contenidos sélo se
vuelven accesibles a la consciencia una vez que se han superado
las resictencias; ls cura ha revelado que la vida psfquica estd
srturade de pensamientos eficientes, aunque inconscientes, y -
que Je {stos emanan los sintomas; igualmente, ha conducido a -
fupaner 1a existencis de 'grupos psiquicos separados' y de un
r3do mis saneral, a admitir la existencia del inconsciente como
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un 'luger psiquico' particular que es preciso répreaentarse, no
como una segunda consciencia, sino como un sistema que tiene -
contenidos, mecenismos y posiblenente una 'energfa' espec{fica”
(28;pp.201),

Preud (1915) establece que dentro del sistema Inconsciente
no existe negaecién, no existe duda, ni grado alguno de certeza.
Sus procesos son atemporales, es decir, no estén prdenados con
arreglo 8l tiempo, no se modifican por el iranscurso de éste, -
ni tampoco tienen relaciédn z..-ana con €1,

Zl sistema Inconsciente no se conduce de acuerdo con la -
realidad. Estd sometido al principio de placer (que tiene que -
ver con 123 funciones del hemisferio derecho); su destino sélo
depende de la fuerza que posee y de que cumpla los requisitos -
de la regulacidn de placer-displacer,

Resumiendo, las propiedades del sistema Incomsciente son -
las siguientes: ausencia de contradiccién, funciona de acuerdo
con el proceso primario, es atemporal y presenta substitucién -
de la realidad exterior por la psiquica.

PROCBSO PRINARIO

"El Proceso Primaric carscteriza al sistema Inconsciente,
1e energfe psiquice fluye litremente, pasando de una representa
cibén m otre seglin loa mecanismos del desplazamiento y de la con
densacién; tiende s rocatectizrr plenmmente las representacio--
nes ligadas & las experiencias de satisfaccién constitutivas -
del deseo” {38;pp.302),

El objetivo del Proceso Primaric consiste en estabtlscer -
poT 1lns vias mds cortas, una identidad de percepcién, sater re
producir en forma mlucinatoria, las representaciones a las que
ha conferido un valor privilegiado le experiencia de satisfac--
cién original,

PROCESQ SECUNDARIOQ

Bl Proceso Jecundario caracteriza el sistema Preconscien-
te-Consciente, en 61 la energfa psiquica es primeramente Tigads'
antes de fiufr en forma controlade; las representaciones sgon ca
tectizadas de una forma m4s cstable, la retisfnccién es aplaza-
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dn, permitiendo as{ experiencims mentales que ponen & pruebs -
las distintas vfas de satisfaccifn posibles (38;pp.302),
Este procesy tien2 como funciones el pensamiento vigil, 1=n
" atencién, el juicio, el razonemientn, la accidn coatrolads, Bus
ca 1z identidad de pensamniento: "E1 nensamiento debe interesar-
se en las vies de ligazén entre las representaciones, sin dejar
se engnfiar por mu intensidad” (38:1nn,303). Bl Proceso Secunde--
rio conrtituye una modificacién del Procesoc Primario. Cumple -~
une funcién reguladorm, que se ha vuclto positle nor le consti-
tucién del Yo, cuyo principal papel consiste en inhibir el Pro-
ceso Primario.

SINTOMA '

En 1916 Freud se refiere a los sintomas como "actos perju-
dicimles o, al menos, imitiles para la vida en su conjunto; a
menudo la persona se quejm de que los realiza contra su volun--
tad, y conllevan displacer o sufrimiento para ella. Su princi--
pal perjuicio consiste en el gasto anfmico que ellos mismos -—
cuesten y, ademds, en el que se necesita para combatirlos, Si -
la formacién de sintom=s es extensa, estos dos costos pueden -
traer como consecuencia un extraordinario empobrecimiento de la
persona en cuanto a energf{e anf{mice disponible y, por tanto, su
pardligis para todas las terecs importantes de 1la vida" (18;pp.
326).

Mfs tarde en 1925 Preud habla de cue el sintoma "es indi--
cio y sustituto de una satisfaccidn pulsional interceptade, es
un resultedo del proceso represivo. Ls represién parte del Yo,
quien eventualmente por encargo del Superyd, no quiere acatar -
una inveestidura pulsional incitade en el Ello, Mediante la re--
gresidn, el Yo consigue coartar el devenir consciente de la re-
presentacidn que era la portadora de la mocién desagradeble” --
(21:pv,87).

Sc habla también del sintome como un cuerpo extrafio que -
aliment~ sin cesar fenémenos de est{mulo y de reacciédn dentro -
del tejido en gue eotd inserto (21). Lo luchn defensiva contra
1z mocidn pulsional desapradable se termina en ocasiones median
te 12 forwncidén de sintomas, sin embargo, esta lucha encuentra
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su ‘continuacién en la lucha contra el sintoma,
En esta lucha el Yo es obligado por su naturaleza s empren
-der algo que se puede apreciar como intento de restablecimiento
o de reconcilincidn, E1 Yo es unz organizacidn que se basa en
el libre comercio y en 12 posibilidad de influjo rec{proco en-
tre todos sus componentes, también su energfs desexuslirada re-
vela su orifen en su aspiracién a la ligez6n y la unificacién,
¥ este compulsidn a lz sfntesis aumenta a medida que el Yo se
desarrolle mds viporoso (2. --,94), Ademds, el Yo intenta cance
lar le ejenidad y el aislaminto del sintoma, aprovechzndo toda
oportunidad para ligarlo de algin modo a €1 e incorporarlo a su
organizacién.

Una vez incorporado el sf{ntoma, ya estd ahf y no puede ser
6liminado, -seguin Freud- ahora se impone el asjustarse a esta si
tuacién y sacarle la cdxima ventajs posible. "Sobreviene una -
adaptacidén al fragmento del mundo interior que es ajeno al Yo y
estd representado por €l afntoma, adaptacién como la gue el Yo
gsuele llever a cabo normelmente respecto del mundo exterior ob-
jetivo” (21;pp. 2r°,

Puede ocurri: *~-bién que el sfntoma estorbe en alguna me-
dida la capacidad de wdimiento, y as{ permite apaciguar una
demanda del Superyé o rechazar una exigencia del mundo exterion
De tal forma, que ms{ el sintoma es encargado poco & poco de -
subroger importantes intercses, cobra un valor para la afirma--
¢ién de sf, me fusiona cade vez més con el Yo, se vuelve cada -
ver méds indispensable parz este,

"Los sintomas se ubican en el cuerpo, que lo siente; en la
mente, con un significado simb6lico, que es perte de nuestra -
realidad interna; y en la interaccidn con los demés, donde casi
siempre sirve para algo, por ejemplo, para obtener atencién o
agredir indirectamente a los demés" {(49;pp.85-8b),

los sintomas se crean pars sustraer de le engustia al Yo,
8i se obstaculiza la formacién del sfntoma, el religro se pre--
senta, es decir, gse produce una situacidn anéloge al nacimiento
donde el Yo se encuentra desvalido frente a la exigencia pulsio
nal en continuo crecimiento: la primera y la més originaria de
las condiciones de angustia.
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cancelﬂr 1a. situacldr de peligro. "Posee dos caras; una que per
W:nece oculta paru nosotros, produce en el ello aguella modifi-
05016n Tor. medio de la cual el yo se sustrae del neligro: la -
'otra cﬂra, vuelt= hacia nosotros, nos muestra lo rue ella ha -
creado en reemplzzo del proceso pulsion2l modificado: la forma-

eién mustitvtiva"(21;pp.137),

,l °* Para solucionar los sfntomas, es nreciso remoniarse haste
su @génenis, hiusta el conflicto del cual nacieron: es preciso re
ngvar este conflicto y llevarlo a otro cdesenlace con el =zuxilio
de fuerzas impulsorzs nue en su momento no estaban disoponibles.
Eetn revinsién del orocese represivo sélo en parie puede consu--

=rse en ias huellas mnémicas de los sucesos que originsron 12
renrazidn.

FANTASIA

A 1z fantasafz se le define como: "Guién imaginario en el -
adue se ‘halln presente el sujeto y oue representa, en forma més
o menc3 deformada por los nrocesos defensivos, la realizacidn -
de un desao ¥y, en Wltimo término, de un deseo inconsciente,

Ia fantosfe se presenta bajo distintas mndalidades: Fanta-
sfec conscientes o suelos diurnos, fantasfas inconscientess aue
descubre el andlisis como estructuras subyacentes a un conteni-
do manifiesto, y fantasias originarias”"{38:pp.138).

) Al exnlicar 1ln génesic de 1la fantzsfa, Preud (18) comienza
por racordar vue el Yo del homtre es educzdo noco & noco vara -
anrecizr 1= re-lidad y parz obedecer al principio de realidad -
nor influencia del apremio exterior.

Durerite ese proceso tiene que renuncisr de manerz transitg

‘rie o permanente » diversos objetos y metas de su aspiracién de
‘placer, Uin swbrrro, siempre resulta diffcil pars el hombre la
renunecins 21 vnlacer, no 1= llevz a cabo sin alfin tino de resar-

wisnto, Yor t~) rozdn "se he ressrvado una actividad del alms
en que 3e concede a todas estas fuentes de vlacer rerignadas y
a’estes vias abendonndas de la ganencia de plazer, una supervi-
veneia, una forpa de existencia que las emancip. del reauisito
do rezlidad y de lo que llamamos 'examen de realidad’ "(1%:pp.
339).
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Bl esfuerzo de Preud -semin Laplancha- consiste precisamen
te en intentar explicar la estubilidad, la eficacie y el cardc-
ter relativamente organizado de la vida de fantasfa del sujeta
Adem4s rehdsa dejarse encerrar en la oposicidn entre una concep
cidén que considcers lz fantasia como un derivado deformzdo del -
recusrdo de acontocimientos reales fortuitos, y otra que no a--
tribuirfa renlidad pronia a 12 fantasfa, viendo en ella \nica--
mente una expresidan imegin»vic destinzda a enmescarar la reasli-
dad de la dindmiea pulsionu. (38).

Frecuentemente Freud utiliza la expresién "fantasia incons
ciente” y parzce designar con ella un ensuefio subliminal, pre--
consciente al cual se entrega el sujeto y del que tomard o no
conciencia reflexivamente. As{ mismo, Freud sitda & un nivel in
consciente (en el sentido tépico) mlgunas fantasfas, por ejem--
plo las ligadas al deseo inconsciente y yue se hallen en el pun
to de partida del proceso metapsicoldgico de formacién del sue-
flo: la primera parte del trayecto que conduce al suefio va en -
forma progresiva, desde 1las escenas o fantasfas inconscientes -
hasta el preconsciente {38),

Al analizar en i obra de Freud la fantasfa, se puede ob--
servar que aunque de uw :&¢rx poco explf{oita, pero se distinguen
varios niveles de la fanias{a: consciente, subliminal e incons-
ciente., Sin embargo, Freud ;arece mis inclinado a resaltar los
lazos existentes entre estos niveles, que a cstablecer la disz.
tincién de cada uno de ellos,

La primera relacién entre estos niveles la describs an el
trabajo del sueflo, al explicar que la fantasfa se halla presen-
te en los dos extrenos del proceso: por una parte, estd ligads
al deseo inconsciente més profundo, al "capitaliste" del suelo;
por otra parte, en el otro extremo, se halla presente en la ela
boracién secundaria, Los doc extremos del suefio y las dos moda-
lidades de fantasia nue en &1 se encuentran parecen, si no jun-
tarse, por lo menos comunic.rse interiormente y simbolizarse en
tre sf (358).

"Las fantzs{as inconscientes se hallan, por una parte, al-
tamente organizadas, no son contradictorias, han aprovechado tg

das las ventajas del sistema Consciente, y nuestro juicio difi-
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cilmente las distinguiriaz de las formeciones de este sistema: -
por otra parte, son inconsciéntes e incapaces de volverse cons-
cientes. Su origen inconsciente es lo decisivo parz su destino”
(38;pp.141).

El Ppicoandlisis ae dedica entre otrze cosas, a descubrir
la fantas{a subyacente, tras las producciones del inconsciente,
como el sueilo, el sintoma, el acting out, lz3 conductas repeti-
tivas, etc., El progreso de la investigacidn anelftica -segin la
planche. hace aparecer incluso aspectos de la conducta muy ale-
jados de la actividaed imaginativa y, & primere vista, goberna--
dos por las solas exigencias de la realidad, como emanaciones -
de fantzsias inconscientes, Visto desde estz perspectiva, todo
el conjunto de 1z vida del sujeto apmarece como modelads, orgeni
zado por lo nue podr{a denominerse, parz subrzyar su cerdcter -
estructurante, ung ectividad fantaseadora. Esta actividad no dg
be concebirse como una temdtice dnicemente, aungue estuvierz -
marcada paera cada individuo por rasgos eminentemente singuleres
eino que comporte un dinzmismo propio, en virtud del cu=l las -
estructuras fantaseadas intentan expresarse, encontrar una sali
du hucia le conciencia y la accién, atrayendo hecia ellas cons-
tantemente un nuevo materiall(38).

La fantasia tecbién guarda une estirecha relacién con el de
seo, se trata de guiones de escenas organizadas, susceptiblds -
de ser dramatizadas en forma cesi siempre visual. En tales eseg
nas el sujeto estd siempre presente; incluso en la escena origi
nariz, de la que puede parecer excluidoe, figura de hecho, no s§
le como observador, sino como participante. Es importante destz
car que lo repregentado en estas escenas, no es un objeto al --
cual tiende el sujeio, gino une secuencia de 1a que forma parte
el propio sujeto y en la cual son posibles las permutaciones de
papelss ¥y de atrivucibn.

ETAPAS PE LA LIBIDO

Hn primera instancia se dird que la libido es la “emergia
nonvuluoda por Freud como substrato de las transformaciones de -
la nulu1én gexual en cuanto al objeto {despluzamiento de las ca

texip), en cuento al fin {por ejemplo, sublimacién) ¥ en cuanto
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a la fuente ‘de excitacidn aexual (diversidad de las zonas erége
nas} (38;pp.210).

Freud atribuye dos caracter{sticas originales a la libido:

1. Desde un punto de vista cualitativo, la libido no es re
ductible a una energfa mental inespecffica, Si bien puede ser -
"desexualizada", especialmente en las catexis narcisistas, ello
ocurre siempre secundarlamente Yy por una renuncia a la meta es-
pecificamente sexual.

2, La libido se considera siempre como un concepto cuanti-
tativo, permite medir los ~~-~cesos y transformaclones en el Am-
bito de la excitacidn sexu

Volviendo a la definicién de la libide arriba citada, se -
puede decir que al llevarse a cabo las transformaciones de la
pulsién sexusl en cuanto al objeto, en cuanto el fin y en cunn-
to a la fuente de exeitacién sexual, se pasa por fases de la or
ganizacidn sexurl que -segin Freud- se recorren sin tropiezos -
delatadas apenas por algunos indicios. Y 86lo en casos patolégi
cos son activadas y se vuelven notables para la observacién grwe
sa (16;pp.180).

Las organ’cz-ciones pregenitales de la vida sexual, son --
aguellas en que i:s - °nas genitales todavia no han glcanzado su
pepel prineipal. En . °3 ensayos sobre la Teor{a Sexual, Freud
{16) sefiala una prime- organizacidén pregenital, la oral o cani
bdlica, y una segunda, s£dici-anal. En la oral, la actividad se
xual no se ha separado tod:: a de la nutricién, ni se han dife-
renciado opuestos dentro de e¢..a. La meta sexual consiste en la
incorporacidén del objeto.

La segunde fase pregenital es la sddico-anal, como ya se =~
dijo, y es mquf donde ya se ha despegado la divisién en opues--
tos, que atraviesn la vida sexual, sin embargo, no se les puede
llamar todavia masculino y femenino, sino que es preciso decir
aotivo y pasivo. La actividad es producida por la pulsidn de -~
ppoderamiento a través de la musculaturz del cuerpo, y como ér-
gano de meta sexual pasiva == constituye ante todo la mucosa -~
erégena del intestince. En esia fase ya son motivo de investiga-
cién la polaridad sexual y el objeto ajeno (16},

Para Freud (16) la hipétesis de las srganizaciones pregeni
tales de 1la vida sexual descansa en el andlisis de las neurosia:
diffcilmente se le puede apreciar si no es con relacién al cong
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cimiento de estas.

La eleccién de objeto se& realiza en dos tiempos. la primex
ra se inicia entre los dos y los cinco aiflos, y es el perfodo de
latencia 1a que la detiene o la hace retroceder; ademds, se ca—
racteriza por la naturazleza infantil de sus metas sexuales, la
g2gundz sobreviens con 1a pubertad y determina la conformacidn
definitiva de 1z vids sexual,

Para alcanzar le meta sexual en la pubertad, todas las pul
siones rarciales cooperan, al igusl gque las zonas erdgenas se
subordinan al primado de 1z zonz genital, La normalided de 1la
vida sexual es garantizada sélo por 1la exactz coincidencia de -
las dos corrientes dirigidas al objeto y a la mete sexuales: 1la
tierna y la sensguzl, la primera redne en s{ 10 que resta del -
temprano florecimiento infantil de la sexualidad,

La meta sexual en la pubertad le asigna & los dos sexos -~
funciones muy diferentes, por lo cue su desarrollo sexual se se
para mucho en lo sucesivo, La meta sexual en el vardn consiste
en la descarga de los productos genésicos y a este acto final -
del proceso sexual va unido el monto mdximo de placer. Ahora la
pulsidén sexuazl se pone al servicio de la funcién de reproduccid.

RELACIONES DE OBJETO

Las relaciones de otjeto son -segin Laplanche—: "el modo -
de relacién del sujeto con su mundo, relacién que es el Tesulta
do complejo y totel de una determinada organizacién de 1la perso
nalidad, de una aprehensidn méds o menos fantaseada de los obje-~
tos y de unos tipos de defenca predominantes" (38:pp.359).

Preud seifala que le dnica condicién que se impone al obje-
to es la de ser un medio de procurar la satisfaccién y dque el -
objeto puede nallarse especificado en 13 historia del sujeto de
tal forma que 8dlo un objeto preciso o el substituto del mismo,
gue redna las caracteristiczs electivas del original, serén ca-
paces de proporcionar la satisfaccidn.

Como ya se vié, e cada una de las etmpas de la sexuslidad,
le corresponde un objeto narticular. En las etapas pregenitales
los objetos son parciales y en la etapz genital el objeto es to
tal. 1os obredpsos de objeto parcial y total, se desarrecllaron
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wés tarde por ¥elanie Kein.

TRARSPERENCIA

Se entiende por Transferencia: “"un género especial de rela
cién respecto de una persona: es un tipo caracter{stico de rélg
cién objeto. Lo que la distingue principalmente es el tener por
uns persona aentimientos que no le corresponden y que en reali-
dad se aplican a otra" (28;0p.158),

Pundamentalmente,en le trunsferenciz se reaccion2 ante una
persone del presente como 8i fuers ura del pasado, Es decir, es
una repeticién, una reedicién de una relacién objetal antigua.

Se ha preducido un desplazamiento; tanto los impulsos, co-~
mo los sentimientos y las defensas correspondientes a una perso
na del pasado, se han trazsladedo & otra del presente.®s primor-
dinlrente un fenbmeno inconscisnte, ¥ la porsons que reacciona
con sentimientos de transferencia por lo general, no se da cuen
ta de esa distorcién.

Las personas que son causs original de la relacidén de tram
ferencia, resultan ser personajes importantes y significativos
de la primera infancia.

Una caracter{stica de lam reacciones de transferencia es -
su repeticidén y su resistencia al ¢anbio, su tenacidad, En este
fenémeno intervienen algunos factores que son explicados de 1la
siguiente minera:

Transferencia es volver a vivir el pasado reprimido, mds -
exactamente, el pasado rechazado. El cardcter repetitivo y 1la
rigiders de las remcciones de transferencia, en contraste con re
laciones de objeto mfs realistas, arranca del hecho de que los
impulsos del ello que buscan su descargs en el comportamiento -
de trancforencia se encuentran con le onosicién de una u otra -~
frersa consraria del Yo (28). .

las satisfactiones de transferencia nunca son enteramente
satisfaotorias poroue sélo son sustitutos de la satisfaccién -
verdadera, derivados regresivos y formaciones de transaccién. -
don ol producto de une conatante contracatexia, sélo si esta se
resuelve, pucde producirse una descarga adecuada, la frustra---
cién de los ingtintos y la bisqueda de satisfasccién son los mo-
tivos Ldsicos de los fendmencs de transferencia.
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Loe impulsoa rechazados que no llegan a lz descargs direc-
ta, buscan vias regresivas y desfiguradms en sus intentos de lo
grar acceso a la consciencia y a la motilidad. Entonces, el com
vortamiento de tranaferencia es un ejemple del retorno de lo re
nrimido. As{ la persona del analista ge convierte =n el objeti-
vo principal de los impulsco reprimidos, ya jue el paciente se
sirve de ellu como de una oportunidad de manifestzr sus impul-~
ao3 frustrados, en lugar de hacer frente a los objstos origina~
les. Lo transferencia -sepin Sreerson— €8 unz resistencia en -
¢ge gentido, pero es un rodeo necesaric en el camino hacia el ~
insight y el recuerdo.

En funcibn de las reluciones de objeto, lz gituacidn de -~
trunsferencia da sl paciente la oportunidad de sentir todas las
variedades y mezclas de amor y odio, edfpicos y preedfpicos. -~
Los sertimientos smbivalentes y preambivalentes para con los ob
Jetos smlen a la superficie,

RESISTENCIA

Patra laplanche, se denomina resistencie "todo aqusllo, que
en los actos y palabras del analizado, se opons al acceso de -~
éate a su inconsciente. Por extencidn, Preud hadld de resisten~
ela al Paicoandlisis para designar una sctitud de oposicidn a
sus descubrimientos, por cuanto éstos revelsban los deseos in--
consoientes e infligfan al hombre una ‘vejacién psicolégica' "
(38:pp.354),

Freud considera que la resistencis es uns manifestscidn in
herentc al tratamiento y & la rememoracifn que €1 exige, de la
migma fuerza ejercida por el Yo contra las representaciones pe-
noeas. Sin embargo, parece ver el origen Ultimo de las resisten
oing en una repulsidn proveniante de lo reprimido como tal, en
s2 Qificultad de volverse consciente y, sobre todo, en ser ple-
nemente acaptado por el sujeto.

REGRESION

Regresidén es el concepto descriptivo que se refiere al re-
traceso de un mcto psiguico a un estedio més profundo y ante---
rior o le actividad mental (18).
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La regresién es motivada por ls hufda del dolor y el peli-
gro, ademds puede producirse en funcién de las relaciones de ob
Jeto y en relacidn con 1= organizacién sexusl. De igual forma,
puede entenderse en términos tépicoes, como el paso del praceso
secundario al primario. Hay guienes piensan gue este paso, im--
prlica también una regresidén estructural, una regresién en la -
funcidén perceptiva del Yo, nue se manifiesta trensformando los
pensamientos en imdgenes v -uales (28).

Con frecuencia se pone ep marcha la regresién por la frus-
*racién de los instintos en un nivel dado, que mueve las pulsio
nes a buscar salidas en una direccién retrégrada, y para encon-
trar esas salidas, también se da el paso del proceso secundario
al primario.

1 objetivo principsl de la regresidn dentro del procsso -
de Psicoandlisia, es la solucién de los sintomas, pues como ya
gse dijo, para lograr 6sto, es necesario remontarse hesta su ori
gen, haste el confilicto del cuasl nacieron.

BECNICAS PSICOANALITICAS.

Hacer consciente lo inc.nsciente o la superacidn de las re
sistencias, es el fin de la técnica psicoanalftica, Freud formu
1a que la finalidnd del andlisis, es "la restitucién de la uni-
dad psfquica, poniendo fin al enajenamiento entre el yo y la 1i
bido" (Freud en 47;vp.42}, o bien, en términos de estructura -
menciona: “"Donde estadba 61 ello, ah{ deberd estar sl yo" (22).

Bste mismo autor recalcd la oposicidn entre recusrdo y re~
peticién al mostrar el cardcter resistencial de la transfersn-~
cia, en otras palabras, sl mostrar que el analizado repite en
lugar de recordar. No obstente, Freud al mismo tiempo afirmé la
identidad entre infancia y transferencia, sefalando que en el -
Inconsciente no existe el tiempo. la transferencim y la resis--
tencia han sido designadas por €1 como "los dos puntos de parti
da" del andlisis (ver conceptos tedricos).
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El Psicoandlisis considera que la transferencia positiva -
s6lo debe servir para obtener de ella la energfa necesaria para
la superacién de las resistencias y que el anflisis debe cens e
trarse en la Neurosis de Transferencig. Esta es el resultade de
1la concentracién de la libido en forma esponténca y promovida -
por el analista en la relacidén con él. Freud aconseja al analis
ta concentrer toda la libido del paciente en la transferencia y
librirlo de sus represiones a través del anflisis de sus rela--

ciones psftuicss con el analista, en las qus retornan todos sus
conflictos infantiles. Agrega que si esto se logra, el paciente
qued~ también libre de represiones en sus d4més relazciones, una
vez terminado el endlisis (47).

La Neuroeis de Transferencis dice Iaplanche, es "una neuro
8is artificial en le cuzl tienden a organizarse las manifesta--
ciones de transferencia, Se constituye en torno a la relacién -
con el analista; representa una nueva edicién de la neurosis -
clinica: su esclarecimiento conduce al descubrimiento de la neu
rosis infuntil" (38;pp.251).

Freud introduce la nocién de Neurosis de Transferencia en
relacién con la idea de gue el paciente repite en la transferen
cia sus conflictos infantiles. Y agrega: "supuesto.que el pa---
ciente recpete las condiciones de existencia del tratamiento, -
llegamos generalmente a conceder a todos los sf{ntomas de la en-
fermedad unas nueva significacién transferencial, a recmplazar -
su neurosis corriente por una neurosis de truznsferencia, de la
cual puede ser curado por le labor terapdutica" {Freud en 38;pn
252).

Segin lo anteriormente expuesto, parece que la diferencia
entre reacciones de transferencia y neurosis de transferencia -
propiamente dicha puede concebirse de la siguiente manera: en -
1o neurosis de transferencia, todo el comportamiento patolégico
del paciente viene a centrarse ahora en la relacién con su ana-
listz, También puede decirse de la neurosis de transferencia -
que por una parte, coordina las reacciones de transferencia, al
principio difusas y, por otra, permite al conjunto de los sintg
mas y de las conductas patoldégicas del paciente adoptar una nug
va funciédn al referirse a la situecién analftica, Como ya se --
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vié, para Freud la instauracién de 1a neurosis de transferencia
constituye un elemento positivo en la dindmica de la cura.

Es preciso indicar que méds tarde, Freud subraya el peligro
que ofrece el dejar desarrollar la neurosis de transferencia, =
El médico se esfuerza en limitar todo lo posible el #mbito de -
esta neurogis de tranaferencia, en impulsar el méximo posible -
de contenido hacia 1la v{z del recuerdo y abandonar lo menos po-
sible l1a repeticidn., Por lo rrneral el médico no puede ahorrar
al analizado esta fase de li. cura, Se ve forzado a permitirle -~
revivir cierto fragmento de su vida olvidada,pero debe vigilar
que el paciente conserve una cierta capacidad de dominar la si-
tuacidn, que le permita, pese a todo, reconocer, en lo que apa-
rece como una realidad, el reflejo renovado de un pasado olvida
do.

A} permitirle al paciente revivir cierto fragmento de su -
vida olvidada, se fomenta la regresién,

Para que el paciente puede ser sometido a una labor anali-
tica, éste debe cimplir con ciertos requisitos: debe tener con-
diciones fevorevles ie edad. Para Freud la edad lfmite son los
cincuenta afios. Deb. t~mbién tener inteligencia y cierta cultu-
Ta. Si no cumpliera con estos requisitos, se recomisnda recurrir
a una terspia méds directa y mds corta que pueda ser ajustade a
las condiciones actuales de la existencin del paciente (13).

Del.papel desempeflado por el analista, se dice que éste de
be intuir lo reprimido, e interpretar los impulsos y resisten--
cies inconscientes, tanto en las relaciones de obJeto origina--
les como en las relaciones transferenciales del analizado.

La primera de las tareas fundamentales del analista, es -
captar o intuir el Inconsciente del enalizado (sus impulsos, re
sistencias y tranaferencias inconscientes) y as{ poder compren-
der sus situaciones de conflicto irresueltas. Segin Racker, es-
ta captacién se produce a través del propio Inconsciente, pues
86lo puede captarse el Inconsciente de otro en la medida en gue
la propia Consciencia estd abierts a los propios instintos, sen
timientos y fantasfas (47:pp.31).

Sélo sirve captar en el otro aquello que el analista ha -

aceptado dentro de 41 come propio y lo que, por lo tanto, puede
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ser reconocido en el otro, 3in angustia ni rechazo.

Preud establece una ragla funfzmental pere el analista, de
signéndola con el término "atencién flotente". Consiste en crem
una situzcifn interna en la sue el anzliste est4 dispuesto a ag
mitir en cu conscienciz todos los pensamientos, y sentimientos
positles. 2Zn otras pzlabras, la “atencidn flotante' consiste en
un no fijar la atencién en ninguna direccidn predeterminada. 3s
ta actitud mental opuestz 2 la que adoptamos al concentirarnos,
es el estado ideal para tue lz consciencia del anzlista puede ~
ser sorprendide por fantasfas rechazadas y ocurrencias reprimi-
das,

Preud descubre también cue en el analista, surgen -igual
que en el analizado- impulsos y sen'imientos hacia el analizadg
ejenos 2 su funcién dz comprender e interpretar las resisten---
cias y lo3 comple jos infantiles de é€ste. Freud da el nombre de
Contratrznsferencia a este fendmeno, y sefiala que es importante
conncerla v dominarla para que no perturbe la labor del analis—
te.

Comn rezaltado del descubrimiento de la Contratransferench

Preud aconse;é el andlisis del futuro snalista, Zn esos momen--
tos €1 hablaba de los médicos como personas "prdcticamente sa--

nas” y el andlisis durabz unus semanas 0 unos meses, Hoy dfa -
oscilz entre cuatro y diez afios o mfs, segin Racker nosotros -
sabemos cue nun después distamos de ser précticamente sanos(47)

Le contratransferencia positiva desempedis mn papel bésico
en el nroceso analftico, suninistrando la energfa necesaria pa-
ra ver el Inconscisnte del enalizedo, superando el =znalista sus
contraresistencias.

De la consiratr:nsferencia negativa o sexual, se puede de-
cir gue nerturba 12 comprensidn del analista, y necesite por es
ie motivo ser constantexuente analizada y disuelta. Ademis, se
convicrte -en cuanto es una respuesta a los procesos transferen
cinles~ en un instrumento importante para la comprensién de las
relacinnes de objeto bAsicua del analizado.

Andiognaaente a le transferencia, se dice que la contratrams
ferencis es, en ciertos aspectos, lo resistido, vuelve por com-
culoién = la ropeticién, o sea, porgue es la expresién de la --
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constelacidn interna del analista, estimulada por el analizado,
quien representa para uguél una u otra parte de su Yo, o uno- u
otro de sus objetos.

Para Laplanche (38), desde el punto de vista técnico, se -
pueden distinguir esnuemdticamente tres formzs de trabajer 1la
contratransferencie:

A) "Reducir todo lo positle las manifesteciones contratram
ferenciales mediant~ el andlisis personal, de tel forma
gue la situacidén arn . tica quede finalmente estructura-
da como unz superficie proyectiva, sélo por la transfe-
rencie del paciente;

utilizar, aunque controldndolas, las manifestaciones de
contratransferencia en el trabajo analftico, siguiendo
la indicacién de Preud, segin la cuzl: cada uno posee -
en su propio inconsciente un instrumento con el cual -
puede interpretar lazs expresiones del inconsciente ém -
los demds;

C) guiarse, pare la interpretacién misma, por las propias
reacciones contratransferenciales, que desde este punto
de vista sBe asimilan con frecuencia a las emociones ex-

erimentadas. Tel actitud postula que la resonancie ‘de
nconzriente a inconsciente' constituye la Unica comuni
cacién nuténticamente psicoanalitica" (38;pp.64-65).

B

la relacién del znalista con el analiszado es una relacién
libidinal y una constante vivencia afectiva; logs deseos, las -
frustraciones y lms anguctias del analista, por leves que sean,
son reales; la contratransferencia oscila constantemente con -
las oscilaciones de la transfurencia, y el destino del trata---
miento depende en buen grado de la capacidad del anslista de -~
mantener por encima de los destinos de su "neurosis de contra--
transferencia" su contratransferencia positiva.

Segun Racker, el analists debe dividir su Yo en uno racio-
nal, observador, y uno vivencial, irracional. El también debe -
dar, internamente, curszo libre a este ¥ltimo, con todas las asg
ciaciones, fantasfas y sentimientos que surgen en respuesta al
material del analizado, pues sélo es{ el analista puede suplir
lo que le falte al analizado, s6lo a través de esta respuesta -
interna total, libre de represiones y bloguec afectivo.

As{ pues, sge puede decir que la tarea del analista consis-
te en un interés constantemente vivo y la empatf{a continua con

los procesos rsicolégicos del analizado, siendo su atencién y
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energfa principales dirigidas a comprender 1a trunsferencia y a
superar sus aspectos patolégicos mediante las interpretacionea
adecundas.

"Interpretar significa hacer consciente un fendémeno incong
ciente, M&s exactamente, significa hacer consciente el signifi-
cado, el origen, la historia, el modo o la causa inconsciente -~
de un suceso psfquico dado"({28;pp.53). Como ya se dijo, en la
interpretacidn el analista emplea su propio inconsciente, su em
patfe e intuicién, as{ como.sus conocimientos tedricos, para -~
llegar a €sta. Freud (1937) considerd las interpretaciones como
explicaciones con poder curativo, siempre y cuando fuesen debi-
damente presentadas por el analista,

Para Racker (1969) haccr consciente lo inconsciente, es en
cierto agpecto una confesién pero su esencia es la disolucién -
de las resistencias a través del conocimiento.

Segin la técnica psicoanalitica se interpreta para que el
analizado elabore sus conflictos inconscientes. El concepto de
"elaboracién" ha sido usado originalmente por Freud, como la lg
bor de profundizacién que el analizado debe efectuar después de
hater recibido las interpretaciones debidas, M{s tarde, se in--
cluy$ en este término la parte .de labor que -con los mismos fi-
nes de profundizacidén y asimilacién del conocimiento por parte
del nnalizado- debe efectuar el analista, y es esto, 1la necesi-
dad e importancia de seflalar al analizado siempre de nuevo el
"aqu{ también” y el "aquf otra vez", lo que exige que las inter
vretacicnes se lleven a cabo con frecuencia (47).

Lzs fuentes energétigas de le curacién -sefiala Freud en Ra
cker- son la interpretacién y la transferencia positiva, puesto
que el annlizado hace uso de la interpretacién sélo cuando se -
encuentra en buena relacidén afectiva con el analista. De ah{ -~
que el analista debe hacer sus comunicaciones sélo cuando el -
analizndo estd en transferencia positiva.

"La interpretacién debe ser dada cuando el analista sabe -
lo nue el analizado no sabe, necesita saber y es capaz de sabexn
Y esto suele darse, por lo reneral, pronto y miltiples veces en
cnda sesidn, ai el analista ha ejercitado su capacidad de com--

prender ¢l material de los anslizados" (47:pp.68).
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Resumienflo, podemos decir cue las técenicas psicoanalfticas
procuran averiguar la causa del fenémeno y cancelarlo mediante
una transformacidn permanente de sus condiciones generzdores., -
Z1l inevitable influjo sugestivo médico es guiado en el Paicoend
ligis hecia la tarea, que compete al enfermo, de vencer sus re-
sistencias, o sea, de efectuar el trabajo de la curacién, Un -
cauteloso manejo de la técnice protege del .peligro de falsesr -
por via sugestiva las indicnciones mnémicas del enfermo,

Como meta del tratamiento puede enunciarse lo siguiente:

Producir, por la cancelacidn de las resistencias y la pes-
guima de las represiones, la unificacién y el fortalecimiento -
més vastos del Yo del enfermo, ahorréndole el gesto psfquico -
que suponen los conflictos interiores, ddndole la mejor forme--
cidn que admitan sus disposiciones y capacidades y haciépndolo -
as{, en todo lo posible, capaz de producir y de gozar. Ia elimi
nacién de los sf{ntomas patolégicos no se persigue como meta es-
pecial, sino que se obtiene, digamos, como una ganancia colate-
ral si el andlisia se ejerce de acuerdo con las reglas. El ana-
lista respeta la especificidad del paciente, no procura remode-
larlo segdn sus ideas nersonales -del analista- y procura desww
pertar la iniciativa del snalizado (19:pp.246-24T7).



CAPITULO VI
XETODOLOGI 4

Como ya se vié en el capftulo anterior, el Psicoanflisis -
es un conjunto de teorfas psicolégicas y psicopatolégicms en --
las que se sistematizan los datos aportedos por el método psies
coanal{tico de investigacién y tratamiento, lo cual hace que la
Teor{a.Psicoanal{tica sea mis completa y compleja. Completa por
el hecho de contar con una dase teérica de la cual derivan sus
téenicas, Compleja porque su teorfa la relaciona con una dindmi
ca intrapsfigquica. Lz Hipnosis por su parte, es un conjunto de -
técnicas para provocar un estado alterade de conciencia, 81 =—
trence, en el que algunas funciones yoicas estdn parcialmente -
inhibidas y la persona utilizn fundamentalmente la imaginacién
Y el proceso primario para estar y entrar en contacto consige -
misma (45).

Bl objetivo de esta tesis como ya se dijo, es establecar:

A) En qué se puede beneficiar la Hipnosia del Psicoandli--

sis, y éste en qué se puede beneficiar de la Hipnosis.

B} Si hay congruenciss entre la Teorim del Psicoandlismis y
los principios de la Hipnosis. Bsto se analizard a par-
tir de los principades conceptos del Paicoandlisis; y

C) Las congruenciams y divergencias entre las téenicas de -
la Nueva Hipnosis y las técnicas del Psicoandlisis. 2s-
4o nos permitird definir si estas técnicas hipndticas -
pueden ser utilizadas o no, en el Psicoandlisis o an un
contexto psicoterapéutico de orientacisn psicoanalftica
El procedimiento para lograr el objetivo de esta investiga
cidn consiste: Primero, en la seleccién de los conceptos psicos
naliticos que de alguna manera estén relacionados con los prin-
cipios de la Nyeva Hipnosis, para luego ver su congruencis, ¥
Segundo, la comparacién entre las técnicas de ambos métodos -~-
paicoterspéuticos,
Los concepton elegidos del Psicoandlisis son:

1. Aparato Psfquico.~ De la primera tépica: Consciente e -
Inconsociente.
De 1la segunde tépicas Ello y Yo.

2.Proceaos Primurio y Secundario,
3. S{ntoma,
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4. Pantasia,
5. Transferencia,
6. Regreaién,

Se seleccion§ de la primera tdpica del aparato Psfquico, -
los sistemas Consciente e Inconsciente, por la correspondencia
que tienen con las funciones de los hemisferios cerebrales dere
cho e izouierdo, gue sirven como una base tedérica para la Nueva
Hipnosis 6 Hipnosis Modern .

Zn especial el concepto de Inconsciente fue seleccionado ~
para el andlisis y comparacién, por la razén de que es conaide-
rado como el sistema en torno al cual gira la Teoria Psicoanalfi
tica y por la relevancia que tiene para la Hipnosis Moderna,

De la segunda tépica, el Yo y el Ello, no asf el Supery§,
ya 2ue actualmente es diffcil ubicar sus caracter{sticas en al-
guno de los dos hemisferios cerebrales, ya que posee caracter{s
ticas del funcionamiento de ambos,

Los Brocesos Primario y Secundario, fueron seleccionados -
porque son le forma de funcionamiento del Ello y del Yo, y por
la correspondencia oue tienen tembién con el funcionamiento de
los dos hemisferios.

En cusnto al Sintoma, se puede decir que fue seleccionado
por ser un punto clave en toda psicoterapis, para atenderlo y/o
cambiarlo.

Por lo que regpecta a la Pantas{a y a la Regresidn, fueron
seleccionados porcue son conceptos fundamentales en ambos méto-
dos psicoterapéuticos.

Por Wltimo, el concepto de Transferencia se seleccioné por
que el andlisis de dsta, es el eje de la técnica del Psicoandli
8sis.

En 1o gue respecta a las técnicas, se llevard a cabo una -
comparacién de los siguientes puntos:

1, Con qué tipo de pacientes se trabaja.
2. Nelacién terapeuta-paciente.

3. Actitud del analista o del terapeuta.
4, Para qué se travaja.

5, Con qué se trabaja,
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6. Cémo se trabaja.

En el siguiente capftulo "Andlisis y Comparacién” se trata
de establecer si existen algunos puntos de contacto y diferen--
cias entre 1a Teorfa Psicoanalftica y las buses neurofisiolégi-
cas de la Hiprnosis, ademds se llevar{ a cabo una comparacién en
tre les técnicas de ambos métodos psicoterapéuticos. Pesterior-
mente en el capftulo VIII se concluye en un nivel teérico:

a) En nué se bencficia la Teorfa FPsicosnalftics del conoci
miento de las bases neurofisiolégicas de la Hipnosis;

b) En cué se beneficia el Psicoandlisis cémo técnica, de -
lgs Hipnosiss

~

¢) En qué se beneficia la Hipnosis de la Teoria Psicoanalf
tica.
Y en un nivel tdenico:
a) Si se puede integrar o no la Hipnosis en las terapias -
de Orientacidén Psicoanalitica;
b) 8i se puede integrar o no la Hipnosis en el Paicoandli-
sis como téecnica: y
c) En la Hipnoterapia, que se puede utilizar del Psicoand-
lisis como teoria.



CAPITULO VII
ANALISIS Y COMPARACION

Como me vié en los capftulos IV y V, el Paicoandlisis es a
la vez una teorfa y un conjunto de téenicas, y la Nueva Hipno--
8is o Hipnosis Moderna, es un conjunto de técnicas que encuen--
tran una base teérica en lar funcionea diferenciales de los hg
misferios cerebrales, En este capftulo se intenta en primer lu-
gar: Establecer los puntos de contacto y diferencias entry la -
teor{a Psicoanalftica y las bases neurofisiolégicas de la Hipng
sis. En segundo lugar, se haréd una comparacién entre las técni-
cas de ambos métodos psicoterapéuticos.

CONCRP203,

1. APARATO PSIQUICO:

Como ya se vi4 en el capftulo V, Iaplanche sefiala que el -
Aparato Pasfquico ticrra la capacidad de transmitir y transformar
una energfa determinada, ademis hace unz diferenciacidn en sis-
temas .0 inctancias que se conocen como: Consciente, Preconscien
te e Inconsciente en la primera tépica y como Ello, Yo y Super-
yé en la segunda.

Respecto del sistema Consciente, se le etribuye la capaci-
dad de ser temporal, criyico y estar relacionado con la razén y
la légica,

El Inconsciente pare el Psicoandlisis, es pafauicamente po
sitivo, es un oistema en constante evolucidn y cargado de ener-
gfa psiquica. Ept£ constitufdo por todas las huellas mnémicas,
se enfatiza entre ellas los contenidos reprimidos. Es el gradec
preparatorio del consciente y mds exactamente: el verdadero, el
rea) psiquismo (Preud en 54;pp.55). EL modo de actuar de este -
sistema, es el Proceso Prim rio, y se deben tomar en cuenta los
siguientes mecanismos, y sus propios modos de actuar:

a) Deaplazemiento.- consiste en la movilizecién y cambio -

de lugar de una carga psfquica,

b) Oondenseoidn.- es 1z intezracidén de varios elementos se
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parados que tiene determinanda afinidad entre sif,
c) Ausencia de cronologfa.- ELl Incommeiente no reconoce Pa

sado ni futuroe, ten s6lo un =
presente.

d) Ausencia de contradiccién.- Sus elementos no estdn coor

dinades y las contradicciones
se dan simulténeamente, mante-
niendo su plena valencia, sin
excluirse, adn cuando sean de
signo contrario. Inconsciente-
mente se pueden vivir en forma
simultdnea sentimientos de w--
odio y de amor, 8in gue uno de
los dos desplace o anule al -
otro, ni siquiere en parte.

e) Su forma de expresidn es a través de sfmbolos.

)

Presenta una igualdad de valores para la realidad inter
na y la externa o supremacfa de la primera: Por ejemplq
el psicético que vive la fantasfa de ser mujer, tiene -
en ella algo que es tanto o mds v4lido que su personali
d2d real, Para el hombre cuya accidédn psiaquica estd con-
dicionada por el Proceso Primario, sus alucinaciones y
fantasfas son algo tan serio y real como lo serfian pare
un hombre normal las percepciones de la realidad.

g) E1l predominio del Principio de Placer.- Las tendencias

del Inconsciente buscan su sa-
tiefaccién, sin preocuparse -
por las consecuencias que ésta
puede deparar.

h) Representa el todo por la parte,

En la sBegunde teorfa del Aparato Psfquico, el Ello ss dis-
tingus por ser el conjunto de impulsos instintivos sin conacien
cia rectoras, no tiene control, ee irracional, atemporal. Es el
reservorio de la libido y de la agresién, desconoce los valores
morales, y como 8¢ puede ver sus caracter{sticas coinciden en
gran médida con las del sistema Inconsciente.

El Yo reemplaza al Frincipio de Placer por el Principio de
Renlided., ®s el representante de la razén y la prudencia, perif
dicumente nbandona su conexidn con el mundo exterior y se re---
trae al estado de dormir, modificando su orgenizacidén.
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A)‘PUHfQB DE CONTACTO Y DIFERENCIAS ENTRI LA TEORIA PSICOA
NALITICA Y LAS BABES NEUROFISIOLOGICAS DE LA HIPNOSIS.

E) primer punto de contacto se encuentra en lac caracteris
ticas del Consciente y el Yo, con el estilo cognitivo del hemis
ferio izouierdo, pues al iguel que estos dos primeros, se dis--
tingue por ser temporal, critico, légico, racional, abstrzcto y
analftico. Adem4s se rige por la realidad y la objetividad.

Un segundo punto de c-.:51cto es entre el Inconsciente y el
Ello, con el estilo cognitivo del hemisferio derecho, ya que és
te también se distingue por seraemporal, intuitivo, sensitivo,
metaférico,imaginativo, continuo y concreto. Es subjetivo y lie
bre, impulsivo, existencial, holfstico, tdcito, es principalmen
te averbal y utiliza como forma principal de expresién los sim-
bolos.

Ahora bien, cuando se habla de qge en el Inconsciente se -
debe tomar en cuenta el Desplacamiento, se puede ver que duranw
te el proceso hipnético tamvién se puede hablar de que existe -
un Besplazamiento cuando por medio de imfgenes y/o simholos que
gon caracter{sticor el hemisferio derecho, se transforman sene
saciones y sentimientoe, es decir, una cerga psfquica.

De igual manera, se puede observar cémo durante el manejo
de sfmbolos y/o imdgenes en el proceso hipnético, se estd{ lle--
vando & cabo también una cond@nsaci6n, ya que por medio de un -
simbolo se est4 representando la unidén de variod elementos (lla
mese Bensaciones, emociones, afectos).

2) PROCESOS PRIMARIO Y SECUNDARIO.

Proceso Primario: "Es la catexis del deseo que llega hasta
la alucinacién, el pleno desarrollo de displacer que implica -
que la defensa sea plenamente conaumida'(38;pp.302).

Caracteriza al sistema Inconsciente, en el Pro¢eso Prime--
rio la energfa psiquica fluye libremente, pasando sin dificul—-
tad de una representacidn a otra segin los mecanismos de despla
zamiento y condensacidn: tiende a recatectizar plenamente 1lzs
representaciones ligadas a las experiencias de aatisfaccisn -~

constitutivas del deseo. Ademds, tiene una correspondencia con
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el Princivio de Placer nue buscu lz satisfacuidn del deseo sin
arlazerlo.

Proceso Secundario: Er el nroceso qu. huace nusible dnico--
nente unz buene catexis del Yo y oue renresanta un . noderacidn
Cel Proceso Primario. Constituye el vensamiento realista; por -
ou intermedio, el Yo formula un plan para 1la s=tisfzccién de la
nncesidzd 8l cue ha dt someter luego 2 prueba, casi siempre me-
diante una aceién, con el objeto de determinar su utilidad. ds
decir, arlaza 17 satisfaccidén, nermitiendo 2s{ exneriencias men
talec qus ponen a prueba las distintes vi{as de satisfaccidén po-
sitles. ias actividndes cognitivas e intelectuales overmanecen -
21 servicio de =ste Proceco Secundario y tiene una c:xrresponden
cin con el Frincioio de lealidad.

A) PUNTOS DE CONTACTO Y DIPBRENCIAS ENTRE LA TEORIA PSICOA
NALITICA Y LAS BASES NEUROPISIOLOGICAS DE LA HIPNOSIS.

Nucvamente se puede ver cue el hemisferio derecho estd re-
lacionzdo con el Proceso Primario, por el hecho de cue la ener-
g{~ psfquicz fluye libremente y una de las caracter{sticas de -
este hemisferio es cue es libre, imaginotivo, atemporal y utili
22 los sinbolos como ou principal lenguaje, lo cual permite que
er el Troceso Trimario se pase sin dificultad de una representa
c¢idn {simb8lica) a dtra por medio del desplazamiento y la con--
densacién,

Otro punto de contncto se encuentra en el Proceso Secunda-
rio, nues al formular un plan prra satisfacer 12 necesidad y -«
luegzo ronerlo a prueba vnara determiner su utilidsd, hace uso de
14g carazterf{sticns que distinguen al hemisferio izquierdo como
son: su racionalidad, su légica, anflisis, realismo y deduccién
as{ como su temporalideod.

3. SINTOMA,

Ios sintomas ge ubican en ¢l cuervo en forma de funciones,
sengaciones y afectos. Gegin el Psicoanfdlisis son el resultado
del pruceso represivo, €s decir, lo reprimido se desplaze y sur
e un derivado de lo reorimido. Entorpece en slpuna medida la -
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capacidad de rendimiento y se crez para cancelar la situacién -
de neligro y sustraer de la angustisn 21 Yo.

Loz sintomas crean un sustituto para la satisfaccidn frus-
treda: lo hacen por medio de una regresién de la libido a épo--
cas anteriores, a la que va indisolublemente lipada el retroce -
80 a estadios anteriores del desurrollo en la eleccidén de objed
o en la organizacién. El s{ntoma repite de algdén modo aguella -
modalidad de satisfaccién de 1la infancia, desfigurada zor lz -
censura que nace del conflicto. Los sfntomas casi siempre pres-
cinden del objeto y resignan, por tanto, el vinculo con l2 rea-
lidad exterior. Esto puede entenderse como una consecuencia de
la privacién del Principio de Realidad, y del retroceso zl Prin
cipio de Placer. Se reemplaza una modificacidén del mundo extess
rior vor unz modificacién del cuervo, es decir, una accifn exte
rior por una interior, una accién por una adaptacién, En la for
macién del sintoma intervienen la condensacién y el desplaza---
miento entre otros mecanismos.,

A) PUNTOS DE CONTACTO Y DIFERENCIAS ENTRE LA TEORIA PSICOA

NALITICA Y Las BASES NEURQFISIOLOGICAS DE LA HIPNOSIS.

Si se toma en cuent: ou2 los s{ntomas son una rejresenta--
cién simbélica de un "conflicto", una vez m&s aparece un primer
punto de contacto, ya que al representarse dicho "conflicto" a
través de sensaciones, afectos v funciones, se estdn manejanco
caracterfsticas imaginativas y scneitivas del hemisferio dere--
cho. As{ mismo, la propiedad atemporal del hemisferio derescho -
ge hace presente, cuando los sfntomas creon un sustituto para -
17 satisfaccién frustrada vor medio de la regresidén de la libi-
do a épocas anteriores, Los s{ntomas son creados por éstc hemiz
feric y regidos por €1,

4. PANTASIA.

Lo fontasfa es "un fuién imaginario en el que se halla pre-
sente el sujeto y que representa, en forma mfs o menos deforma-
da por los procesos defensivos, 1z realizacidn de un deseo y, -
en dltimo término un deseo inconsciente” (38;pp,138).

En el sentido tépivo, las fantasfas son Inconscientes, se
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hallan-altamente organizadas y no snnrﬁbntfadictoriaa. Bl 'Pgi~-
coandlisia se dadica enlre otras cosas'a descubrir la fantasfa
subyacente tras las producciones del Inconsciente como el sueilg
el sintoma, etc.

A) PUNTOS DE CONTACTO Y DIFERENCIAS ENTRE LA TEORIA PSICOA
NALITICA Y LAS BASES NEUROFISIOLOGICAS DE LA HIPNOSIS.

Al iguel 7ue en loo conceptos anteriores, la fantzsfa al -
sar inconsciente, organizada y por no ser contradictoria, se e+
origina y se ubica también en el hemisferio dereche, la imaging
c¢ién 1ue es un2 funcién de este hemisferio, nos permite cong---
truir una realidad interna para satisfacer nuectros deseos, es
docir, construir fantasfas.

5. TRANSFERENCIA.

"Es el proceso en virtud del cual los deseos inconsctentes
se actualizan sobre ciertos objetos, dentro de un determinado -
tipo.de relacién establecida con ellos y, de un modo especial,
dentro de la relacién enalftica.

Se trata de una repeticidn de prototipos infantiles, vivi-
da con un marcado sentimiento de actuslidad" (38;pp.459).

La transferencia 44 al paciente la oportunidad de sentir -
todds las mezclas de amor y odio, ed{picos y pre-esdfpicos en la
relacién con el Psicoanalista. Estos sentimientos se promueven
y se interpretan, y esta interpretacién es 1z base de la téeni-~
ca.

A) PUNTOS DE CONTACTO Y DIFERENCIAS ENTRE LA TEORIA PSICOA
NALITICA Y LAS BABBS NEUROFISICLOGICAS DE LA HIPNOSIS.

21 hecho de que los deseos inconscientes se ectmalicen v
sean una repeticién de oropotipos infantiles en la trancferenes
cia, nos htbl~ necesarizmente de una atemporalidad que es proa-
pia del hemisferio derecho, por lo tue se puede decir cue aquf
también se establece un punto de contacto.
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6, REGRESI10W.

"Es el prpesso rue conduce nuevamente lz actividad ssfqui-
cz & unz foraa de actuzciédn yz suseradz, evolutiva y cronolégi-
cazente mds nrimitiva gue 1a actusl" (54;3p.102).

1z intenside?d de la regresién es motivedz por des fzctorss
{ntimamente ligados entre sf: el grzdo de vacilacién con tue el
individuo 2cevta les nuev2s forzzs de sztisfaccidén y el zrzdo -
de su fijacidén a los 92irones - . e¢riores,

Ia regresién en términos tdépicos puede entenderse tamtién
como ‘el pa3o del Froceso Secundarip al Proceso Frimsrio, Gue im

"vlica una regresidn en 1o funcién mercspiiva del Yo, es decir,
se-manifiesta transformando los pensamientos en imdgenes visue-
les.

4) PUNTOS DE CONTACTO Y DIPERENCIAS ENTRE LA T20RIA ®S5ICCA
NALITICA Y LAS BASES NEURQPISIOLOGICAS DB LA HIFNOSIS.

La reyreeidn implica el paso a un m2yor predominio del he-
misferio derecro sl trnnsformar los pensamientos que sSon Jro~--
pios del hemisferio iz-uierdo, en imfgeres visuales que son pro
nieg del primero. Ademds s5 nresenta indspendienterente de 1la
erftica (hemisferio iznuierdo).

COY¥PARACICH ENTRE TECNICAS.

Como yx e 4ijo enteriormente, acul se comnaran lzs técni-
cas de ambon métodos nsicoteranduticos en base a2 los siguientes
puntos:

1. Con cué tino de pacientes se trabajz.
2, delacidn terapeuta-vamciente.,

3. Actitud del annlista o del terapeuta.
4. Para qué se trab=ja,

5. Con cué se trrbajn.

6. Cémo se tredbaja.



COMPARACION

DE  TECNICAS

PUICOANALISIS

HIPROSIES

DE' PACTEN-

~El paciente debe tener --
condiciorer favorabies de
edad, no mls de 50 affos.
idamis de inteligencia y
ciertz zultura,

~En 1a Hipgnoeis =810 se re-
quiere que el paciente ten
&2 la capacidad de imagi--
nar y funtasear.

"2, RELACTUN TERAPENTA-FA-
CIZRTE:

©.La-relucidn terapeuta-pu-
ciefta gor defirnicihn =g je-
rirquics, y3 que es el tara-
pevta quien posee el conoci-
miento y la técnica, pero
tumbién re tiene lo sipuien—
te:

-En el Fsicouanilisie se re
fuerra la jerarquia. E1 -
tersjeuts se ritua en un
nivel méds slto. Y se consi
d:ra que gracics a ésto es
oocible el avance del pa--
ciente.

~2n Ya aituzcifn analftica

se iratz de vencer las re-
sistencine que estén en el
prelente gracias a 1a cepz
cidad Ael terapeuta,

Hignogie no se refier
jerarquin, el terapeu
ti1 es un acorp2ianie, un
gufa v =i ge le huc: caber
al pac. -=nta. Ademhs ge enfz
tiza que e el pucizrie 27
propio autor de sus mejovasg
que er @1 guien nose: todos
log recurso:. y cupiacidnies.

-No hay resi=tencia ni algo
que vencer, £ino Tés hien —
ge trata de fevorcesr prece
coc. e ceneiders jue 1a Te
sistencia er un preoblema --
del terapeuntna,

Como puede ohservarce,
refuerza 1a jerarquia, cn 1

misntros on el Poicowniilirie e

Hipno:is ve trata de esta--

blecer una relucidén interpe~sonal en donde el paciente -

tenga un papel mie activo y

por el migmo o hicer uco e

productivo, y puved= apreuder

sur cupreidades,

601




COMPARACION DE TECNICAS
(continuacién)

3. ACTITUD DEL ANALISTA O
DEL TERAPEUTA:

PSICOANALISIS

HIPNOSIS

~El annlirta debe estar --
dispuesto a admitir en su
conciencia todos los pensz
mientos y eentimientos po-
sibles (etencidn flotante),
sin emhar;o dehe mantener
una posicidn neutral y abs
tenerse ¢¢ mencionar aspec
tos particulares de gu —-
vida. Zebe ser sblo el es-
pejo donde el paciente re-
fleje cus vivencias,

~El terapeuta se hzlla par--
cialmente en estado de tren
ce, deja mis lidbre su hemis
ferio derecho, y estd traba
jendo nl miomo tiempo eon -
imfgener y senti~ientos., El
terapeutn puede exnrecar al
paciente sus emociones y vi
vencias personales y utili-
zarlar peru la terapia con
un fin propio.

terapeuta en ambos métodos
dos hemieferios cerebrales.

Lo anteriormente expuesto nos permite observar que el

terapéuticos, travaja con los

~La relncidén del terapeuta
con €l paciente ec ura re
17¢idn 1libidinal y una --
constante vivencia afecti
va. ¥antiene un interés
constuntemente vivo y una
empatf{a continua con los
preceses psicolbpicos del
paciente.

-La relacién del terapcuta -
con el paciente es cercana
y afertiva.

A diferencia de la relnc1dn terapeuta-piciente que pa
rece r{pidu en el Pgironnflisis, prrque purm crear v -
martener la nevro:is de traneferencia se necesita muntg
ner eat2 reluacidn a una ci

erts Aict nein y con neutrall

01T



) COMPARACION DE TECKICAS
: {continuacidn)

PSICOANALISIS HIPNOSIS

dad, y sungue sf{ hey un_interée, écte er whe Yien in-
telectuasl y pura establecer un~ empatfa. En 1. Hipnosis
esta relacidn ec més flexihle, més mhiertarente cevcana
y afectiva como ya se ¢éijo.

4. PARA QUE SE TRABAJAs

coanalitica es hucer cong
ciente 1% inconeciente, -
exclorar el Inconsciente

7 gue donde antes ectubz

Ello ahora eeté el Yo.

<E1 fin de 1a técnica Psi-

-ELl fin de 1~ Pipnosic ec -
hrcer surpir recursos, e
trancfommar la realidad in
terra y externs del pacien
te y producir carhios en -
é1 que le permitan sefuir

creciendn como peveona y -~
verge como £1 lo deree.Jue
utilice mejor £i- ridaciéa
den de los dos hemieferios
ceretv=les en form: inte--
grel. Jue pienre, sienta e
intuyn,

Como puede observarse, mieatrue 21 2sicoanflisis trate jai
parz hacer coneciente lo funeconsciente y supirar las re--
sistencims, en la Hipnosis se tvabeje pira hucer surgir
R recursos: en el paciente, para que 81 2presda & ~anejar.-
R . los y hacer uso de ellown, pura que participe en forma -

: : e activa en sus cambios, en sue Tejioras. En otras prlubrag
log objetivos y metuzs del Pricoanilicis concisten en bha-
cer prevalecer 1a rezén y le 16gica, las funciones del -
hemisferio izquierdo. En 1la Hipnogis lo:s orjetivoc y me-
tas estén enceminadns a 11 intepre~ibn irterhemieférica.

Tt



GOMPARACION DE TECNICAS
(continuacién)

"5, CON' QUE SE TRABAJA:

PSICOANALISIS

HIPROSIS

~Se trabuja con atencidn -
flotante, susefiog, acocia-
ciones libres y fantas{as
(producciones del heminfe-

rio derecho).

~Se utilizan los euefios y -
las fantne{as (producciones
del hemisferio derecho), -—-
como recureos para producir
cambios en el pacientae.

Ambos métodcs tarapduticos trabajan con lag producciones
dal hemiuferio derecho (suefios, fantisias, asociaciones
libres), la diferencic estd en que en el Peicoanfiisis~-
estas producciones son recursors valiosog para 126 inter-
pretac.ones del terapeuta, para que fcte pueda ayudar sl
paciente 2 hacer conscierte lo inconrciente, En tanto -
que en la Hipnosis estas produccion
recursos psra que el propio paciente cambie 1o que 41 -
quiera ¥ necesite cambiar por sf miemo,

- se utilizan como -

6..COMO SE TRABAJA:

-Respecto a la primera tépi
ca del Aparato Psfquico, —
se refuerza al consciente
para que controle mejor el
inconsciente.

-Respecto a 1la segunde tSpi
ca del Apurato Psfquice, -
se trabaja reforzando ol -

-En la Hipnosis no se trata
de que una actividad contrg
le a le otra, sino gque haya
une integracidn entre ambas
Se privilegia al inconscien
te porjue en nuestra socie-~
dad no es usual que se le -
refueroca,

—Bn térninoce generales, ol -
Bllo se relaciona con el --
funcionamiento del hemigfe-

etl



COMPARACION - :DE  TECNICAS
(continuacién)

COMO SE TRABAJAs
(continuacidn)

PSICOANALISIS

HIPNOSIS

Yo para que predomine el -
Principio de Realidad y -
controle al Ello de acuer-
do con lo8 valoren Gel ———
Superyd. También se traba-
ja para que el Yo y el tiu-
peryé eean mis flexibles.

rio derechc v el Yc 2on el -
hemisferio izjyuievdc. Se pro
mueve el funcionamients 3e -
lor cdoes y te apoya el jue el
puciente aprenda a diefrutar
vy también que furcicsne d: -
acuerdo a la realidad.

cifn de ambos.

Aunque tanto el Psicoandlisis come la Kipnosis trabujan
con loz dos hemisferios cerebrales, el Psicoanilicis pro
mucve el predominio de uno sobre el otro (el izquierdo -
sobre el derecho), no asi la Hipnosi: que aunque motiva
el manejo del hemisferio derecho, trubaja con la integra

~Los sintomes se solucionan
remonténdose hasta su géne
gia, hasta el conflicto --
del cual nicieron. En esta
solucifn es preciso renovar]
el conflicto original y 1le
varlo a atro desenlace a
través de la transferencisa.
Ademis, es necesario hacer
consciente el origen del -
eintoma.

~El Peicoanflisis se dedica
a descubrir las fantesiae

subyacenter en el suefio, -

<En 1la Hipnosis loe sintomas
se solucjionan sin necesaria
mente recordar su origen v
gin hacerlo concciente, El
cambio se da dentros del pa-
ciente por medin e susestip
nes y a travée de 12 fanta-|
sf{a, también ce da otro de-
senlace del conflicto.

-En la Hipnosie se trats de
transformar lag fantasfas y
los snueifics.

€1t



’dOHPARACION DE TECNICAS
(continuacién)

PSICOANALISIS

HIPNOSIS

el sintoma, etc.

~Respecto a la Regresién -
que es el paco del Proceso
Secundario &l Proceso Pri-
mario, el Pcicoundlisise 1o
promueve paiarz2 crear la neu
rogis de transferencia y -
en ella wciualizar y resol
ver el conflicto.

~F1 Psicoanflisis se gufa -
por la razén, la légica, -
Pone en palubras lo que el
paciente siente y estd ex-
perimentando.

-Es importante gue el tera-
peuta recongzca su contra-
transferencia y la domine
para que no perturbe su la
bor. La contratransferencisg
suministra 1la energia nece
seria para ver el incons--
ciente del paciente, y ayu
da & 12 comprensibén de las
rolacionee de objeto bési-
cas del analirado.

-En la HYipnosis se promueve
COMO Un recurso para recons
truir experiencias pasadas
y modificar lo dolornso, -
dentro del paciante,

-En le Hipnosis se trabajs
foment ndo 1a actividad del
hemiefe~jo derecho. Se tra~
baja con las imizenes y sen
saciones del paciente nue
surgen en forma esponténea
y se deja sin traducir.

-En la lipnosis el terapeutan
reconoce el proceso interno
que vive y 1o utiliza para
acompafier al paciente duran
te el proceso terapéutico,

i34




COMPARACION DE  TECNICAS
{continuacién)

" 'COMO, SE TRABAJA{
{continuacidn)

PSICOANALISIS HIPNOSIS

-Bn el Psicoanélisie ce in| -Se sugiere bara que se den
terpreta para que €l pe--~ cambioe internos.
ciente elabore SUE CONe——
flictoe inconecierntes.

Be importar‘c resalter que mientrac el Pricoanflisis -
dedica gran parte de su trabajo n interpretar y analizar
el material del paciente, para asi noder producir cam--
tios en #1, la Hipnosis utiliza todo ese material para
que sea el propio paciente quien lo maneje y modifique
de acuerdo a sus necesidades sin que sgea obligatorio ==
traducirlo.

(144




CORCLUSIONES

La especislizacién de los hemisferiovs cerebrales ofrecen «
la Teor{s Ysizcanalftica como teorfas, unu expviicacidn que forta
lece pdn mér aus roncertos, yo que nos rexaite conacer cémo a3z
derivan de ésta especializacién para ir conformendo esta tcorfe
que 3n 3f nico: es, como ya se ha dicho, com ¥ compleja,

De los veneficios que le Teorfa Pgicoanalftica ofrece a la
Hipnosis, 32 he podido ver que le proporciona conceptos teéri--

¢0s Gue le syudan 2 ir m4ds allf de lz descrincidn: le permite -
crear nuevzs téenicas hipnéticzs de tretamiento, tomendo en cum
te 1o Adindmice intrapsfquice del individuo y ver mis alld de --
len carseserf{sticas fundamentales para utilizar la %gcnica hip-
nética mis adecumda; proporciona el esclarecimiento de lo que
puede eslar de tréds de lo aque pareciera el.padecimiento meyor -
en el paciente, vernite establecer un diagnfstico g una estrate
gia de tratamiento, aun y cuando estas técnicas por definicién
tienen que adaptarse a las caracter{sticas de la personalidad -
e cada rujeto, en dada momento.

En cuanto a un nivel técnico, se ha podido ver al inicio -~
de este truzbajo que el Psicoandlisis se auxiliaba con la Hipno-
sis tradicional pare sacar a la superficie recuerdos que se en-
contraban reprimidos y que de alguna manera obstaculizaban el
tratamiento. Estc apoyo nue el Pgicoandlisis encontraba en la
Hipnnars, se deofe en gran parte a las caracteristicas que dis-
Liagnfaa & ¢3va Gltims, sin embargo, tomando en Juenia lag ---
caracter{sticas y los principios de la Nueva Hipnosis, se puede
conclufr que ya no es posible que ésta se integre al Psicoandli
£in 3élo soro wy medio pare rescatar material rep:rimido, como -
sucedfs datiguamente. Ahora, esto ser{a incongruente tanto con
lcs principios, como con loc fines de la Nueva Hipnosis y los -
42l Puiccendlicis por varias razones, por ejemplo:

1. En la llueva Hipnosis, en la relacidn terapeuta-vacients
el privsroe 23 solamente un pufa, un acompadante, No sze refuerz2

unz -jersrtufa, ge d4 una relacidn interpersonal, donde el pa---
ciente tiene un papel m4s activo; no se alienta la transferen--.
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cia.‘Enréambio en el Psicoanédlisis se refuerza la jerarqufa y -
la transfercncia, 'y se supone cue gracias a los conocimientos -
del terapeutn, es posible el avance del paciente.

2, La YMipnosis trabaja con el fin de hacer surgir recursocs
en el paciente para que aprenda a manejarlos y hater usc de «i+
ellos, Sus objetivos y metas estén enceminadas a la sutononia -
del .paciente desde un principio, y a la integracién interhemis-
férica, Fr el Fsicoandlisis ~or su parte, al menos en un primer
momento €5 indisnensable reforzar la dependencia pera después -
buscar la utonomf{a, Trate de hacer consciente lo inconsciente,
haciendo prevalecer el conocimiento, la razén y la légica, es -
decir, promueve el funcionamiento del hemisferio izquierdo. Sin
embargo, también busca como une meta que se integre lo rzaecional
con lo emocional.

Resulta obvio que si se desea, se puede seguir utilizando
el estado hipnético para ¥nica y exclusivamente hacer surgir ma
terial reprimido dentro de un proceso psicoanalitico, y en este
sentido las técnicas de la Nueva Hipnosis son mds eficientes -
que lap de la Hipnosis *radicionzl., Pero hacer ésto es separar-
1las de ous principios y de su filosoffa subyacente.

Por otro lado, si se piensa en la integracién de le Hipno-
8is como una herramienta mdas que enriquece el trabajo terapéuti
co, se puede hablar de esta integracién con las terapias de ~--
orientacién psicoanalfticae, ya que tienen sélo como marco teéri
co a la Teorfa Psicoanezlitica y presentan la posibilidad de uti
lizar otras técnicas que en su momento favorezcan el proceso te
repéutico., Ademds d2 que este tipo de psicoterapia ro se basa -
en forma radical y exclusiva en la creacién de la Neurosis de -
Trancferencia. Por lo tanto, S{ se puede incorporer ia Hipnosis
como una herramienta dentro de las psicoterapizs de orientacién
peicoanalitica, lo cual trae consigo beneficios para el terapeu
ta, pues éste al hecer uso de la Hipnosis aprende a utilizar -
més eficientemente la comunicacién, tanto la verbal como la no
verbal, eaf como a promover nuevas opciones en el paciente, en
luzar de cortarlas o frenarlas.

Ahora bien, todo el andlisis ‘ue se hizo a lo largo de cs-
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©te trabajeo, permite conelufr gqua las hirndtesis planteadas afisc
B , B o
comprobaron, es decir: ’

1.5 existe congruencia entre los principales conceptos -
woicsanaliticos y las bases neurofisioclsgiczs de lz:illipnosis.

2. 81 hay divergencims entre las técnicas de la Wueva tip-
noris 'y las técnicas del Psicoandlisis.

Las congruencias existent2s con los conceptos psicoanalfti
cos se deben prineipalments ~ tue cada concepto znalizado, por
sus caracteristicas, guarda una estrecha relacién con las carag
teristicas de zlguno de los dos hemisferios cerebrales.

En cuznto a las divergencias existentes entre las técnicas
dol Psjeoanélisis y la Nueva Hipnosis, $stus se deber principzl
‘mente a que los fines y m2tas de ambos métodos son distintos, -
ye que mientras el primero a través de sus técnitas busta hacer
consciante lo inconsciente e interpretsr este \dltimo, 1a Hipno-
sis busca hacer surgir recursos y arudar al paciante a que 61 -~
migmo anrendiendec a utilizar sus propios recursos, se vaya -
c¢ends cada ven mds oviiunes pusra vivir melor y saludstlenerte,
incluso,a¥n cuando 1. comprenda cémo se did el proceso.

Por otro lado, se puede mencionar que esta investigacién -
tiene algunas limitaciornes, ya que no se llevé a cabo ningin eg
$udio empirico sobre la eficscia de las técnicas hipnéticzs y -
psicoanalfticas, se hizo unic...ente a nivel teérico una evalue-
cién y comparacién tanto de conceptos como de técnicas, aunque
de eatas Ultinea sélce se tomarcn ea cucnda cua carastaristicas
generales.,

Cade una de estus limjtacicnes bizn pueden ser temas de fu
sarest iaverthigaciones, donde 83 ecnjagte 31 ¢ j2aplo. ls inves-
tigacidn tedrica con la empirica, pura evalusr la efcacia de -
la incérporrcidn de la Hipnocis a 1o paiceterapia de orienta---
cién psicoanalftic:, o bien, perw eveluar los beneficios que -
brindan las téenicas de 1a Nyeva lipnosis a €isos coneretos --
como cerf{n el trotnjo con pacientes terminales, con enfermos - -
erénicos, deprimidos, obesos, alcohélicos, fumadores, etc.
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