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Introduccién

Lilia Esther Vargas Isla™

Desde hace pocos afios la Organizacién Mundial de la Salud (owms)
empezé a poner atencién a la depresién, y a partir de ello la ha
clasificade como un problema creciente. Sus estadisticas del afo
2000 ubicaron a la depresién en el cuarto lugar entre las causas de
muerte a escala mundial, y estiman que en el 2020 podria ocupar el
segundo lugar. Estos datos permititian interpretar que la depresién
va adquiriendo cada vez mds caracteres epidemioldgicos en tanto
que problema de salud, pero mds alld de la utilidad de los datos que
aportan las encuestas y estadisticas producidas a partir del discurso
psiquidtrico, como el que impera en las instituciones internaciona-
les que dictan las politicas de salud, las posibilidades de enfrentar
la depresién han de trascender las lecturas médicas. Su creciente
incidencia y su cardcter de signo de los tiempos, exige ampliar la
mirada para entenderla como un fenémeno cuya complejidad re-
quiere ser abordado considerando sus multiples relaciones con el
orden social.

Desde el modelo médico hegemdnico, la depresién se ha enten-
dido como un cuadro clinico de origen bioldgico individual, como
una problemdtica que afecta al sujeto, aisldndola de otros factores
causales y de contexto social, es decir, desde una perspectiva

* Profesora-investigadora del Departamento de Educacién y Comuniecacién
del 4rea de investigacién Subjetividad y Procesos Sociales, de la uam-Xochimilco.
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esencialista, ahistérica y asocial. Esto omite que a partir de que
las condiciones sociales de vida son cada vez mds estresantes y de-
mandantes, de que el orden econémico mundial genera condicio-
nes cada vez m4s insostenibles para la mayoria de los seres humanos,
la desesperacién y la desesperanza van invadiendo las subjetivida-
des, y con ello se va extendiendo esa especie de cdncer del espiritu
que es la depresién. Es por eso que consideramos necesaria una
comprensién mds amplia de un suceso que, si bien se expresa en las
subjetividades, remite a la presencia del otro y a las relaciones
intersubjetivas, y tendria que pensarse como un efecto de cons-
trucciones discursivas y politicas inequitativas y contradictorias que
inciden en la vida individual y social de los sujetos.

Desde distintas lecturas, los sintomas reconocidos bajo el sin-
drome denominado depresién son sorprendentemente semejantes.
Esta se ha caracterizado como un cuadro en el que pueden presen-
tarse, de manera mds o menos permanente: pérdida o disminucién
de las capacidades afectivas y cognitivas como tristeza, pérdida del
sentido de la vida, inhibicién, autorreproches, desesperanza, senti-
mientos de vacio, de infelicidad, de un malestar indefinible y gene-
ralizado, desinterés en el habla, en el cuidado personal y en cualquier
actividad, incapacidad de tomar decisiones, insomnio o hiper-
somnia, fatiga o pérdida de energfa, dolores de cabeza, dificultad
para pensar y concentrarse, alteraciones en la alimentacidn, el peso
corporal y la digestién, disminucién del deseo sexual, ansiedad,
agitacién, sentimientos de culpa, de pérdida, de frustracién e insa-
tisfaccidn, de inutilidad, de impotencia y de un profundo e incon-
trolable sufrimiento. Entre las consecuencias mds frecuentes en la
vida de los sujetos depresivos pueden estar el abandono del empleo
o los estudios, los conflictos de pareja, la violencia y la desintegra-
cién familiar, el alcoholismo, la drogadiccién o el suicidio. Asi, la
depresién, a lo largo del tiempo, ha navegado en distintos mares:
entre la psicosis y la neurosis; entre los trastornos de la personali-
dad y los del estado de 4nimo; entre el duelo “normal” y el patold-
gico; entre la melancolfa y la tristeza, entre las alteraciones quimicas
del cerebro y las patologias psiquicas; entre una patologfa propia
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de la emotividad femenina y de sus funciones corporales, y las con-
diciones de vida de las mujeres bajo el orden patriarcal.

Ast, si bien desde la categorizacién de la depresién como cuadro
clinico, sus diversas configuraciones incluyen todos o algunos de
los sintomas enumerados, las diferencias entre los campos disci-
plinarios se ubican en la construccidn tedrica desde la que se le
concibe y, por tanto, en los origenes y factores causales a los que se
atribuye y los métodos terapéuticos con los que se enfrenta.

j PRINCIPALES AMBITOS DE CONOCIMIENTO
QUE HAN CONSTRUIDO EL SINDROME DENOMINADO DEPRESION

1. Psiquiatria: la depresién y el silencio

La psiquiatria es el campo disciplinario que mds historia tiene en la
generacion de entidades nosolégicas, puesto que desde hace mis de
300 afios se ha ocupado de las “enfermedades mentales”, y esa historia
es larga, compleja y hasta contradictoria. Asf, aunque los trastornos
depresivos no han sido clara y consistentemente reconocidos y se han
ubicado de manera alternada como parte de las psicosis o de las neuro-
sis, en la actualidad parece haber cierto acuerdo del saber psiquidtrico
cldsico en la taxonomia de la depresién como una sintomatologfa de
origen enddgeno u orgdnico que consiste en una alteracién bioquimica
en el funcionamiento del cerebro —especificamente desequilibrio de
los neurotransmisores xerotonina y norepinefrina~, generando altera-
ciones de naturaleza afectiva que pueden y deben ser tratadas con
psicofdrmacos. Si bien desde algunas perspectivas se admite la inci-
dencia de factores relacionales o sociales, aun en esos casos la prictica
terapéutica psiquidtrica estd centrada en modificar las condiciones bio-
l6gicas del funcionamiento cerebral, y desde una perspectiva mera-
mente asistencialista, en especial hacia las mujeres, dado que se asume
como un cuadro al que inevitablemente son mds propensas por sus
caracteristicas fisicas, emocionales y mentales.

={__._____
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Los sujetos depresivos no han sido contemplados por sus comu-
nidades como amenaza, como con frecuencia lo han sido los deno-
minados “locos”, ni para la psiquiatria han constituido las presas
cldsicas de la internacidn institucional. Es decir, la depresién, en
sus distintos grados y clasificaciones, ha sido abordada mds como
el problema que afecta fundamentalmente al que Ia sufre, como un
problema individual que inspira mds conmiseracién y simpatfa que
temor y, en todo caso, como una amenaza para el “paciente” mis-
mo. Esto ha contribuido a que el depresivo, con frecuencia, no iden-
tifique claramente lo que le ocurre, que sufra en silencio y en
aislamiento o bien, que el problema no trascienda los limites de las
relaciones mds cercanas y reciba etiquetamientos equivocos que sélo
suelen contribuir a acrecentar sus sentimientos de culpa. Algunos
autores consideran que los depresivos, particularmente los llama-
dos depresivos mayores, son los pacientes emblemdticos de la psi-
quiatria tradicional actual, dado que son:

[...] los pacientes ideales [...] suelen tener “conciencia de enferme-
dad”, esa rara introspeccién autocritica que los psiquiatras persiguen
intitilmente en la mayoria de sus restantes pacientes... [...] [no sue-
len] confrontar significativamente las prescripciones facultativas, hasta
el punto de que se dirfa que lamentan contradecir al terapeuta reca-
yendo. Y recaen, si, pero no desafiando sino sintiéndose culpables.
[...] La familia del depresivo mayor [...] encabezada por un cényuge
abnegado que no dificulta el tratamiento e incluso colabora con él,
suele verse completada por miembros de varias generaciones unidos
por el comin deseo de ser ttiles, tales como hijos preocupados y
madres solicitas. Para una psiquiatria acostumbrada a chapotear en
las cloacas de la condicién humana, es imposible no simpartizar con
este oasis de respetabilidad que son el depresivo mayor y su familia.'

! Juan Luis Linares y Carmen Campo, Tras la honorable fachada. Los trastornos
depresivos desde una perspectiva relacional, Paidés, Buenos Aires, 2000, pp. 15-16.
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2. Psicoandlisis: la depresién y la palabra

Aunque el de “depresién” no constituye uno los conceptos verte-
brales del psicoandlisis, como patologia psiquica, ha constituido
tema de distintas escuelas del pensamiento psicoanalitico y de mul-
tiples psicoanalistas, a partir de los planteamientos tedricos desa-
rrollados por Sigmund Freud. Por ello la atencidén terapéutica de la
depresi6n, desde el psicoandlisis, se enmarca en el método terapéu-
tico de otros desérdenes psiquicos concebido por Freud, es decir,
en el mérodo que asigna un lugar central a la posibilidad de otor-
garle significado, de darle expresién en el dmbito de la palabra.
En Duelo y melancolia,* Freud establece una distincién entre el
dolor experimentado en un proceso de duelo normal por la muerte
de un ser querido —pérdida del objeto—, y los conjuntos ideativos y
afectivos asociados a un proceso patolégico de duelo, entre los que
tienen un lugar relevante la ambivalencia de sentimientos (amor-
odio) hacia el objeto, y la melancolia caracterizada por la identifi-
cacién con el objeto perdido. Freud expone que esta modalidad
patolégica del duelo es consecuencia de haber efectuado una elec-
cién narcisista de objeto, es decir, en la que el objeto fue elegido de
acuerdo con la forma como el sujeto considera que es, fue o quisie-
ra ser. En ese mismo sentido, perder al objeto resulta equivalente
—psiquicamente— a perderse a s{ mismo de una manera irreversible.
Por su parte, Melanie Klein se refiere a la “posicién depresiva”
que, junto con la “posicién esquizo-paranoide”, constituyen mo-
mentos del desarrollo infantil. La posicién esquizo-paranoide se
caracteriza por la idea de que el objeto persecutorio —pecho malo—
se introducird al Yo y lo destruir4, tanto como al objeto bueno
—pecho bueno-, situacién que genera gran ansiedad persecutoria.
La posicién depresiva, posterior en el desarrollo a la esquizo-
paranoide, se refiere a la etapa en la que el bebé identifica a la ma-
dre como objeto total, es decir, ya no escindida como objetos
parciales bueno y malo. Esta etapa —entre los seis y los doce meses—

? Sigmund Freud (1915), Duelo y melancolia, Biblioteca Wueva, Madrid, 1973.

11
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se caracteriza por la capacidad de reconocimiento integral de los
objetos, pero también por ambivalencia —puede amar u odiar a la
madre—, por ansiedad —porque su odio puede destruir a la madre,
de quien depende totalmente— y por culpa —sentimiento produci-
do por la posibilidad de pérdida del objeto por su propia destructi-
vidad—-. La autora sefiala que si bien en condiciones éptimas la
posicién depresiva va dejando lugar a un Yo fuerte que, a su vez,
considera fuerte al objeto, que va dejando de temer que sus impul-
sos lo destruyan y se va integrando de manera creciente, van ce-
diendo la ambivalencia, la ansiedad y la culpa y van tomando fuerza
las capacidades de reparacién del objeto. Pero la idea de “posicién”,
para Klein, remite no sélo a los momentos del desarrollo infantil,
sino también a modalidades de organizacién de las relaciones de
objeto, ansiedades y mecanismos defensivos, que en el sujeto se
establecen para toda la vida como bases de la personalidad y que,
en momentos criticos para el psiquismo, pueden resurgir en cual-
quiera de estas dos modalidades o alternar entre ambas.

Hugo Bleichmar sustenta sélidamente la asociacién de la depre-
sién con el narcisismo. Plantea que las ideas depresivas surgen ante
la existencia de un deseo que se vive como inalcanzable y muestra
que esta imposibilidad constituye un denominador comiin de to-
das las formas de la depresién. En todos los casos, subyace la pérdi-
da del objeto. Sefiala que, como ya lo habia planteado Freud, se
trata de una “carga de anhelo” imposible de satisfacer dado que el
objeto se vive como irremediablemente perdido. Tal pérdida es la
condicién de la depresién. Es decir, la depresién se lee en tanto que
un proceso de interiorizacién del objeto, de su pérdida en tanto
que objeto y de la vivencia de imposibilidad de satisfaccién del de-
seo a él asociado. Es la representacién de este deseo que se vive
como irrealizable lo que constituye el conjunto ideativo de la de-
presién, mds alld de los sintomas con los que se exprese: tristeza,
inhibicién, llanto, autorreproche y otros, y bajo la forma particular
que tenga: anacli-tica, neurdtica, narcisista (causada por no lograr
la identificacién con el Yo Ideal) culposa o de duelo normal.
Bleichmar establece una distincién: los que se consideran afectos

12
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son realmente estructuras cognitivo-afectivas, en las que ideas y
afectos constituyen estructuras articuladas, pero separables, es de-
cit, casos en los que un afecto remite a una clase de ideas y vicever-
sa. En otros términos, al cuadro de la depresién se llega por dos
caminos: desde las ideas, y entonces estamos en el terreno de las
depresiones exégenas, y desde los afectos en el de las depresiones
enddgenas.

3. Mujeres: de la depresién a los sonidos del silencio

Uno de los campos de estudio del feminismo académico o feminis-
mo teérico, ha sido el de la salud fisica, mental y emocional de las
mujeres. Y han sido mujeres profesionales del psicoandlisis, de la
psicologfa y de algunas otras disciplinas, las que han puesto aten-
cién a los problemas de las mujeres en el marco de sus condiciones
de vida bajo el sistema patriarcal. Se ha estudiado la forma en que
afecta a su salud mental la represién sexual bajo la que se les educa
y viven, el lugar dependiente y sometido asignado en las relaciones
de pareja, una alta vulnerabilidad a la violacién o al incesto, las
distintas formas de violencia visible o invisible a las que pueden
estar sometidas, la maternidad frecuente no deseada o deseada y no
alcanzada, las condiciones de trabajo no remunerado o remunera-
do en desventaja con los hombres y muchas otras. Asi, se han desa-
rrollado trabajos que apuntan a esclarecer las denominadas
patologfas de género, que han mostrado las causas por las que exis-
te una significativamente mayor incidencia de determinadas pato-
logfas en las mujeres, derivadas de sus condiciones de vida cotidianas,
entre las que ocupa un lugar central la depresién que, a su vez, las
hace mds dependientes del consumo de psicofirmacos,’ a pesar de
que éstos pueden incidir en los estados afectivos, pero no en los
conjuntos ideativos depreségenos.

3 Diversas fuentes sefialan que las mujeres constituyen 66 por ciento de los
consumidores de tranquilizantes.
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En otros términos, frente al saber médico hegeménico, que asu-
mia las enfermedades mentales de las mujeres como propias de sus
caracteristicas y funciones biol6gicas y de su mayor debilidad emo-
cional, los estudios de género sefialan la incidencia de los factores
sociales y de condiciones de vida que las colocan en situacién de
vulnerabilidad y proclividad a caer en estados depresivos. En uno
de estos estudios las autoras sefialan que buscan

[...] amalgamar un conjunto de modelos teéricos de comprensién del
malestar de las mujeres, centréndose en su condicién social, a partir de
la nocién de género femenino, un género devaluado, desjerarquizado
en nuestra cultura, que expresa a través de sus sfntomas sus condicio-

nes de opresién y subordinacién.*

A partir de encuestas internacionales, las autoras antes citadas
destacan que existe una proporcién que va de 1.6 a 3.8 casos de
depresién en las mujeres por un caso en los hombres, en paises tan
diferentes en cuanto a cultura y calidad de vida como Estados Uni-
dos, Dinamarca, Irdn o la India. Estos datos muestran que, aunque
con ciertos grados de variacién, la depresidn es una sintomatologia
que afecta fundamentalmente a las mujeres, a partir de una condi-
cién patriarcal universal. Acerca de la universalidad de las con-
diciones de opresién, Amords sefiala que la depresién en las mujeres
es “producto de interiorizar la opresién del otro, el autoodio y la
asuncién como propia de la inferioridad que nos atribuye el otro”.’

Los estudios de género permiten una comprensién mds precisa
y puntual de la problemitica que en mayor o menor grado enfren-
tan las mujeres en el mundo, generdndoles depresién; pero hoy esta
problemdrica tendrfa que ser leida en el matco de las condiciones
de creciente inviabilidad de la vida individual y social que enfrenta
la humanidad toda.

4 Mabel Burin, Esther Moncaraz y Susana Veldzquez, El malestar de lus muje-
res. La tranquilidad recetada, Paidés, Buenos Aires, 1990, p. 20.
* Celia Amords, Hacia una critica de la razén patviarcal, Barcelona, Anthropos,

1991, p. 137.
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SINTESIS DE 1.AS SECCIONES TEMATICAS
QUE CONFORMAN EL PRESENTE TEXTO

En la primera parte se expone una mirada critica a la psiquiatria
tradicional y su forma de concebir y tratar la depresién; se aporta la
mirada psicoanalitica sobre el sindrome, se ubica y se presenta un
caso clinico de principios del siglo xx, lo cual muestra cémo el con-
texto socioculrural y las condiciones adversas son factores desen-
cadenantes y determinantes de la depresi6n.

En la segunda parte se aborda la depresién como un sindrome
multideterminado, en el marco de los sistemas de los cuales los su-
jetos forman parte, como la familia y la escuela, y como un efecto
de los patrones de relacién que los sujetos establecen en sus vincu-
los mds estrechos y las significaciones que les atribuyen a los luga-
res y funciones de género.

En la tercera parte nos acercamos a la comprensién de que el
fenémeno de lo que hoy denominamos depresién dista de ser pro-
pio y exclusivo de la modernidad, y se muestra cémo ha sido objeto
de significaciones distintas y motivo de reflexién y creacién desde
las mds diversas construcciones culturales y humanas, como las re-
ligiones, el arte o la filosofia. Es decir, se muestra cémo el sufri-
miento, si bien denominado y entendido de diversas maneras, ha
acompaiado siempre a la humanidad en su devenir.

15






LO SINGULAR Y LO SOCIAL
EN LA DEPRESION






.

Presentacion

La depresidn, sufrimiento que se caracteriza por la tristeza, la deses-
peranza, la abulia y especialmente la pérdida de sentido de la vida, ha
mostrado un incremento considerable en el mundo contempordneo.
La complejidad de la situacién histérica y las condiciones sociales no
sori ajenas a las vivencias de los sujetos y sus dolencias. Tanto en los
factores desencadenantes de la depresién como en los contenidos
delirantes y en los pasajes al acto de la psicosis, los discursos de los
afectados expresan cémo el sufrimiento psiquico estd atravesado por
las significaciones que le atribuyen a su vida y a sus relaciones afectivas.

Dos trabajos ubicados en momentos histéricos distintos, mues-
tran cémo la enfermedad se vincula con el horizonte psicosocial. El
primero, “Escenarios de la depresién” a partir de estadisticas de
organizaciones nacionales e internacionales de salud, hace visible
el aumento de la depresién y los {ndices de suicidio a escala mun-
dial, aun en pafses con mejores grados de desarrollo que los lati-
noamericanos. Estas instituciones sefialan la influencia de las
condiciones politicas y econémicas: la marginacién, el desempleo,
la pobreza y las emigraciones, como factores que se asocian a la
aparicién de este sindrome.

La presencia y el aumento de la depresién en los jévenes nos
habla de las circunstancias que afectan a quienes por estar en trdn-
sito a la vida adulta, abandonando su familia de origen, en bdsque-
da de autonomia, trabajo o estudios, resienten especialmente las

19
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dificultades de un mundo cada vez mds competitivo e individualis-
ta. El articulo plantea simultdneamente las relaciones entre depre-
sién y melancolia, asi como el lugar que los firmacos tienen en el
tratamiento. Desde la psiquiatria se plantea la biogénesis de la en-
fermedad, pero no se atiende a los factores psicosociales que la atra-
viesan. Si bien el alivio a los sintomas es un recurso no desdefiable
para la atencién al sufrimiento en algunas patologias, el lugar cen-
tral de la palabra y la bisqueda de significado a la vida, nos llevan a
recurrir a la visién psicoanalitica, ponderando su respeto a la histo-
ria y a la escucha de los sujetos para alcanzar otra posicién subjetiva
frente a si mismos y frente a los otros. Construir y recrear lazos
afectivos en la depresidn es fundamental para una posible salida de
la situacién.

En el articulo “Depresién y delirio en la paranoia de Ernst
Wagner”, la autora nos habla del caso Wagner, ubicado histérica-
mente en la Alemania prenazi. Observamos la importancia que
Wagner le atribuye al legado del padre alcohdlico y de la madre
viuda, sometida a las habladurias del pueblo por su vida sexual. La
ideologfa de Wagner, confusamente anarcosocialista, su atefsmo,
su rechazo del dialecto suabo y sus précticas onanistas y de zoofilia,
aparecen en su delirio junto a la turbulencia de las “ideas de pureza
racial y eugenesia” dominantes en la época. ;Hasta qué punto estos
elementos contribuyen al asesinato de su familia y al incendio de la
comunidad donde vivia?

En el articulo se aborda la depresién como un elemento consti-
tutivo de la psicosis, ambas en relacién con el dmbito psicosocial,
tomando en cuenta que tanto la depresién como los delirios pro-
pios de la psicosis se desarrollan a lo largo de la vida de Wagner,
partiendo de la muerte de sus padres hasta el momento histérico
de Alemania, donde las ideas de pureza racial comenzaban a circu-
lar. Estos elementos determinan la personalidad y la estructura psi-
quica de Wagner, como lo demostraria el doctor Robert Gaupp,
encargado del caso, al diagnosticarlo como “paranoia de referen-
cia’. Gaupp desarroll$ toda una teoria sobre este tipo de paranoia,
apoyidndose en las ideas de pureza racial y eugenesia que cruzaban

20



LO SINGULAR Y LO SOCIAL EN LA DEPRESION

por la cabeza de Wagner en la Alemania prenazi y poniendo énfasis
en los factores sociales presentes en el delirio.

Este diagnéstico marca un cambio radical en el campo de la psi-
quiatria, ya que hasta ese momento no se consideraba que el medio
externo tuviera tanta influencia en el enfermo y su delirio. Esto
hace que el caso Wagner sea paradigmadtico canto en la psiquiatria
como en la psicologfa, ya que rompe con el diagnéstico generali-
zado de “psicosis” como resultado de una enfermedad degenerativa,
ya fuera hereditaria o causada por el alcohol. La psicosis como
4rea de estudio y de reflexién tiene dos vertientes: la de la locura,
parte de la vida y de la historia del hombre, y la de la enfermedad,
crisis singular vivida por un sujeto y su familia.

Tomemos en cuenta que en la psicosis se expresa el drama fami-
liar, lo innombrable, y que en Wagner el delirio de persecucién y la
idea de ser el causante de las desgracias de la humanidad se entrela-
zan de manera particular, ya que al mismo tiempo es el objeto de
sefialamientos y burlas de parte de sus vecinos, pero también serd,
siempre en su vivencia de la realidad, el que libere a la humanidad
de su enfermiza estirpe al martar a su familia. El delirio de persecu-
cién se entreteje fuertemente con la depresién caracterfstica de la
personalidad de Wagner, reflejada en un marcado resentimiento
social y una clara tendencia al pesimismo y al suicidio. Ernst Wagner
fue un hombre muy atormentado, tanto por su comportamiento
como por las circunstancias sociales que, como parte de la
megalomania propia de la psicosis, se relacionaban con él.
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Escenarios de la depresién
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INTRODUCCION

Los trastornos depresivos corresponden a una problem4tica
acuciante en el mundo contempordneo. Si bien han estado presen-
tes en sus multiples formas a lo largo de la historia de la humani-
dad, desde hace unos afios han adquirido mayor trascendencia y
han {lamado la atencién de los organismos de saiud por el incre-
mento que presentan y por las devastadoras consecuencias que tie-
nen para el sujeto, el bienestar de las familias y la sociedad. En
México, los servicios publicos de salud detectan que una de cada
diez personas que solicitan atencién médica en las unidades de
medicina familiar o centros de salud, sufre este trastorno (La Jor-
nada, 23 de febrero de 2005).

Este incremento nos lleva a reflexionar acerca de cudles son las
condiciones actuales para que esta perturbacién, caracterizada por
trastornos afectivos, pérdida de interés por el mundo y por las per-
sonas, sensacién de vacio, tristeza, desesperanza, y principalmente
pérdida de sentido de la existencia, sea cada vez mds frecuente. Como
dice J. Kristeva (1991): “Tan pronto el sentido se pierde, se pierde

* Profesora-investigadora del Departamento de Educacién y Comunicacién
del drea de investigacién Subjetividad y Procesos Sociales, de la uamM-Xochimilco.
** Profesora-investigadora del Departamento de Educacién y Comunicacién
del 4rea de investigacién Subjetividad y Procesos Sociales, de la uamM-Xochimilco.

23



LECTURAS DE LA DEPRESION

la vida misma”. Los procesos de significacién y sentido de la vida
no son patrimonio y construccién de un sujeto en particular, estdn
arraigados en las condiciones sociohistdricas con las que intercambia
en la vida cotidiana. Podrfamos afirmar que el curso de las enfer-
medades mentales y especialmente los trastornos depresivos, no tie-
nen una trayectoria “natural” sino histérica, y esta historia depende
no sélo de la biografia del que la padece, al lado de su familia, sino
que se asocia a las situaciones econdémicas, politicas y sociales de
cada época. Las condiciones de vida, las crisis sociales, la pobreza,
el desempleo, la exclusién educativa, los desplazamientos migra-
torios, las guerras, son todas situaciones que afectan al sujeto y al
tejido social y propician la emergencia de trastornos depresivos. Es
desde la perspectiva del vinculo y las relaciones con el otro y con la
historia, que hablamos de los “escenarios de la depresién” para re-
ferirnos a las distintas formas y 4mbitos en que esta dolencia se
presenta, y también para reflexionar sobre las diversas interpreta-
ciones que los paradigmas cientificos han dado a estos trastornos.
Otra cuestion que recorre este escrito es la pregunta de por qué son
los jévenes los mds afectados por este sindrome.

En el mundo actual, de acuerdo con las investigaciones, es en la
poblacién joven donde se observan preocupantes incrementos en
los diferentes indicadores —diagndsticos de depresién y tasas de sui-
cidio—-. También se observan otras manifestaciones asociadas a la
depresion, que van desde el desinterés, la abulia, el desasosiego, has-
ta las que adquieren la via somdtica: la depresién corporal, los tras-
tornos alimenticios y sus formas mds extremas, la anorexia y la
bulimia. Las adicciones y el consumo de alcohol son recursos fre-
cuentes para salir de ese estado intolerable.!

! Sylvie Le Poulichet (1990:62-73) en su libro Toxicomanias y psicoandlisis, a
partir de sus observaciones en la clinica, plantea lo que ella teoriza como operacidn
farmakon, refiriéndose a la cancelacién téxica del dolor, cuando el sujeto se deba-
te con algo insoportable que lo sume en el espanto y que no puede ser asumido
dentro de una realidad simbélica. La supresién téxica aparece como un dispositi-
vo de emergencia que permite neutralizar la amenaza, operacién que parece con-
sumarse al margen de la dimensién del lenguaje.
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Cldsicamente, desde la psiquiattia, se ha asociado la depresién a
factores bioldgicos y en el caso de la melancolia especialmente con
elementos genéticos. En algunos medios se pretende ain pensar
que los factores hereditarios y neurolégicos son exclusivamente
los que, con su particular incidencia, precipitan estos cuadros. Sin
embargo las estadisticas de los organismos internacionales como la
Organizacién Mundial de la Salud (omMs), nos muestran con mayor
claridad las condiciones psicosociales que acompafian la produc-
cién de estas patologias en el mundo contempordneo.

Las neurociencias contribuyen al alivio de los sintomas con
medicinas cada vez mis eficientes, pero por otro lado enmascaran
los factores sociales que inciden en las patologfas psicoafectivas y
confinan el tratamiento, exclusivamente, al 4mbito de los factores
biolégicos presentes en algunos de estos cuadros. Desde las inter-
pretaciones psicodindmicas y psicoanaliticas, se atribuye la depre-
sién a situaciones de pérdidas; el psicoandlisis nos habla de “pérdida
de objeto” y paralelo a ello nos refiere a procesos de duelo parolégi-
co. Mds que preocupacién o imposibilidad de procesar un duelo
por “pérdida de objeto”, como ha caracterizado Freud a las depre-
siones y a la melancolia, hoy las depresiones parecen vincularse a
una pérdida del sentido de la vida y a una falta de proyecto, de
pertenencia y de inclusién en la familia y en la sociedad.

Desde nuestra perspectiva, y sin desconocer ni minimizar la in-
cidencia de factores neuroldgicos, pero tomando como referente
interpretativo los aportes del psicoandlisis, nos centraremos y en-
tenderemos a estos estados como problemdticas ligadas estrecha-
mente a perturbaciones del vinculo, que incluyen de manera
fundamental el lugar del otro en su produccién, que inciden y se
afincan en el lenguaje y su posibilidad de simbolizacién como
forma de intercambio con nuestros semejantes. Este serd funda-
mentalmente el eje que conducird a la reflexién. Mds alld de las
situaciones de pérdidas, que en las depresiones reactivas tomarfan
un lugar central, estos trastornos se asocian a un estado indiferen-
ciado de desasosiego, desesperanza y falta de interés por el mundo
y por la vida misma, manifestaciones frecuentes y tempranas en la
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juventud, cuando el problema emerge. En los intentos de suicidio
aparece con frecuencia el desencanto en las relaciones amorosas,
familiares o fracasos en el campo educativo. En la melancolia, par-
ticularmente, es inquietante observar que las situaciones de pérdi-
das reales no transforman de manera central la dindmica de las
relaciones del sujeto con su problema y con sus semejantes.

El deterioro de las condiciones de vida no es ajeno a los proble-
mas de salud; la juventud y la nifiez se ven afectadas por ser una
poblacién vulnerable y aiin dependiente de las generaciones que las
preceden. La distancia afectiva y la falta de intercambio cara a cara,
corre paralela a la informacién cada vez mds saturada de los medios
de comunicacién, poniendo al joven en la situacién de tener que
ubicarse y tomar una posicién frente al mundo, darle significacién
a su vida en una sociedad donde los valores parecen ser equivalen-
tes y lo que tiene a su alcance no corresponde a las expectativas
generadas a partir de los medios. Un caleidoscopio de oportunida-
des se presenta frente a sus ojos de forma reiterada, pero las posibi-
lidades de acceder a las mismas son minimas y selectivas. Mudltiples
obstdculos interfieren en la satisfaccién de las necesidades y los
deseos. En este sentido, no sorprende que las tasas de drogadic-
cién, alcoholismo, depresién y suicidio vayan en aumento; apare-
cen como falsas y rdpidas salidas a los problemas que implican
modalidades autodestructivas para el sujeto. Georges Caunguilhem
(1986:81) lo plantea, cuando define el sufrimiento mental, como
“sentimiento de vida contrariada”.

SALUD MENTAL EN EL MUNDO. LA VISION OFICIAL

Es importante destacar que, a diferencia de otros discursos que dan
cuenta del sufrimiento mental como un acontecimiento individual
y aislado, en la actualidad los organismos internacionales de salud
reconocen las diferentes dimensiones que intervienen en las mani-
festaciones sintomdticas, que como experiencia singular pertene-
cen al sujeto, pero son un acontecimiento que tanto en su desenca-
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denamiento como en sus consecuencias comprometen a la socie-
dad en su conjunto.

La salud mental en el mundo es, ante tode, una cuestién de bienestar
econdmico y politico. Los nexos entre las fuerzas sociales y la enferme-
dad son complejos y variados. Su examen cuidadoso sugiere que la sa-
lud mental casi siempre estd relacionada con aspectos mds generales,
vinculados con la solvencia econémica de la familia o comunidad, el
ambiente en que vive el individuo y el tipo de recursos de los que pue-
de echar mano. Las presiones demogrdficas y ambientales desencade-
nan conflictos internacionales y regionales, que a su vez son causa de
sufrimiento personal, desmoralizacién social y desplazamientos huma-
nos (ors/oMs, 1997:1).

Han aumentado la pobreza y la tasa de desempleo, la primera se
traduce en hambre y desnutricién. No obstante que la desventaja
social se asocia con la depresién, no deja de ser un desaffo dilucidar
el aumento de los trastornos mentales, también en los paises en
condiciones de progreso y mejor situacién de vida. ;Qué estd fa-
llando en la sociedad para que estos trastornos se presenten de for-
ma tan generalizada?

En este mismo informe se sefiala que desafortunadamente gran
parte de la investigacién se ha centrado en los aspectos bioldgicos y
genéticos de las enfermedades mentales y muy poco en los factores
sociales y culturales, cuyo estudio es crucial para conocer la distri-
bucidn, efectos y tratamiento de las enfermedades en un contexto
global (ops/oms, 1997:35). En los dltimos afios las investigaciones
en antropologfa médica y psiquiatrfa transcultural han provisto ele-
mentos para una renovada visién de la psiquiatria que incluye los
factores y las fuerzas sociales y de la cultura en la configuracién de
los sintomas, especialmente en las enfermedades psiquidtricas y en
el desencadenamiento de episodios morbosos.

La oMs sefiala que los trastornos afectivos en su mayorfa toman
la forma de “trastornos afectivos bipolares” o “cuadros depresivos
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unipolares”.? Los pacientes depresivos experimentan fisica y
emocionalmente manifestaciones intensas de angustia, ese estado
menoscaba su funcionamiento en la familia, en el trabajo y en la
sociedad. La consecuencia mds grave es el suicidio. “El suicidio en
la poblacién joven se encuentra entre las dos o tres primeras causas
de muerte” (ops/oMs, 1997:95). El desasosiego emocional y el abu-
so de sustancias son factores que frecuentemente contribuyen al
suicidio. Los elementos sociales tienen un papel fundamental en
las motivaciones; mas la tendencia a medicalizar el problema lleva
a los trabajadores de la salud a detectar mds fécilmente factores de
corte psicopatoldgico individual. “Se han relacionado varias fuer-
zas sociales importantes con el suicidio, entre ellas sobresalen el
desempleo, la violencia doméstica y colectiva, las protestas politi-
cas y sociales y el sentimiento de falta de sentido de la vida” (ops/
oMms, 1997:107).

Los estudios epidemioldgicos son indicadores de las dimensio-
nes del creciente malestar de la poblacién y su expresién en sinto-
mas que, de acuerdo con los referentes diagnésticos, se asocian a
los lamados trastornes mentales o neuroldgicos. Estos indicadores
aparecen también vinculados al consumo de drogas y alcohol.

En todas las investigaciones se destacan en primer plano los in-
dices de depresién. A la depresién grave se le ubica como la princi-
pal causa de discapacidad a escala mundial y la cuarta de las diez
causas principales de la carga de morbilidad.> Lugar que pasard a

? Es importante aclarar que estas entidades diagnésticas que en la actualidad
se encuentran descritas en los manuales clasificatorios de los llamados “trastornos
mentales”, en los tratados de psiquiatrfa, basados en una fundamentacién
psicodindmica, se refieren a estas nosografias de manera distinta. Henri Ey nos
habla de las “crisis de man{a”, los “estados depresivos”, las “crisis de melancolfa” y
las “psicosis maniacodepresivas” (véase “Crisis de mania” y “Estados depresivos
y crisis de melancolfa”, en Henri Ey [1965], Tratado de psiquiatria, Masson, México,
pp- 212-255).

3 Los “trastornos depresivos” de acuerdo con la descripcién de la oms (2001:30),
se diferencian entre leve o grave, mencionando la prolongacién del periodo. El
tiempo de doce meses de depresidn se encuentra en 9.5 por ciento de las mujeres
v en 3.8 por ciento de los hombres.
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ser el segundo de acuerdo con las proyecciones a 20 afios. Los “tras-
tornos depresivos unipolares” ocupan el primer lugar en los dife-
rentes grupos de edad y sexo, casi cuadruplican el indice de dias de
discapacidad (arD) que produce el consumo de alcohol, segundo
lugar en relacién con este indicador.

Es notable la diferencia que muestran los datos estadisticos de la
poblacién general tanto por sexo como por edades. En los hombres
el indice de depresidn es de 9.7 por ciento; siguiéndole el consumo
de alcohol con 5.5 por ciento. En cambio, en las mujeres se obser-
va que el elevado indicador de depresi6n, 14 por ciento, que rebasa
significativamente el de los hombres, es seguido con gran distancia
por la esquizofrenia y el trastorno bipolar (2.7 y 2.4 por ciento,
respectivamente).

Cuando observamos en relacién con la edad, los datos muestran
un incremento de los indices de depresién en la poblacién joven.
En el cuadro de poblacién entre 15 y 44 afios los indicadores de
dias de discapacidad (aAPD) muestran a la poblacién de mujeres con
un indicador de depresién significativamente mds alto que el de los
hombres (18.6 y 13.9 por ciento, respectivamente), que dista mu-
cho de otros padecimientos que aparecen en segundo y tercer lugar

La oms (2001:21-31), a partir de una interpretacién nueva de la salud mental,
destaca la importancia de fa discapacidad que los padecimientos mentales produ-
cen al lado de los padecimientos fisicos. Utiliza instrumentos que estiman los dfas
de discapacidad en “afios perdidos por discapacidad” (arp). Los sindromes o en-
fermedades mentales, consideradas la causa, son diagnosticadas con base en la
Clasificacion cie-10 de los trastornos mentales y del comportamiento: descripciones
clinicas y pautas para el diagndstico (oms, 1992b). En los nuevos enfoques para dar
cuenta de la dimensién del problema, se estima la carga que representa para el
individuo, su familia y [a comunidad (costos econémicos acumulados: de asisten-
cia sanitaria, pérdida de productividad del sujeto que sufte el padecimiento y de
su familia, entre otros). El instrumento que mide la carga de los trastornos men-
tales y conductuales (avaD) se compara a escala global con la Carga Mundial de
Morbilidad (GBD, por sus siglas en inglés). En estos indices los padecimientos
neuropsiquidtricos, entre éstos la depresién, ocupan el primer plano. “Carga de los
trastornos mentales y conductuales”, en Informe sobre la salud en el mundo, 2001.
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(esquizofrenia 4.8 por ciento y trastorno bipolar 4.4 por ciento).*
Los datos oficiales que se basan en estudios y proyecciones de la
oMs plantean que para el 2020 la depresién serd el mayor problema
de salud en el mundo.

En relacién con el suicidio, diferentes estudios destacan que el
indice en México se encuentra en un lugar intermedio respecto de
otros pafses, sin embargo, esta cifra de suicidios se incrementa en la
poblacién joven. Diversos autores coinciden al afirmar que en Méxi-
co, pese a las discrepancias y deficiencias de las diversas fuentes de
informacién y el subregistro de las estadisticas oficiales, se ha iden-
tificado a la poblacién de 15 a 24 afios, residente en zonas urbanas
como el grupo de mayor riesgo suicida.’ De acuerdo con estadis-
ticas del Instituto Mexicano de Psiquiatria (1Mp), el pensamiento
suicida y el intento de suicidio se ubica en un rango de 8 a 13 por
ciento de la poblacién de 15 y 24 afios. Si bien en ninguna nacién
el suicidio ocupa el primer lugar de mortalidad, en México, entre
adolescentes, se mantiene como la cuarta causa de muerte y en Es-
tados Unidos es la tercera.

Cabe destacar en los estudios sobre depresién en México que,
seglin estimaciones del INP, a partir de la Encuesta Nacional de Sa-
lud Mental 2003, 450 000 mexicanos han experimentado depre-
si6n, trastornos del afecto y de personalidad en el dltimo afio estu-
diado; el director de este instituto de investigacién, Gerardo Heinze
Martin,® afirma que la depresién es un trastorno que afecta parti-
cularmente a los jévenes, y al no recibir tratamiento, entre 10 y 15
por ciento recurren al suicidio. Un dato preocupante en relacién
con la respuesta institucional para atender este padecimiento es que
en nuestro pafs mids del 60 por ciento no acude a ningtn tipo de

* Véase oms (2001:28), Figura 2.3 Causas principales de los afios perdidos por
discapacidad (aPD), en todas las edades y en adultos de 15 a 44 afios, por sexo,
estimaciones para 2000.

5 Estudios del Instituto Mexicano de Psiquiatrfa (Borges, Rosowsky, Gémez y
Guriérrez, 1996; Mondragén, Borges y Gutiérrez, 2001).

§ Director del INp “Dr. Ramén de la Fuente”, antes Instituto Mexicano de
Psiquiatrfa.
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atencién. Esta encuesta ubica a la depresién entre las principales
condiciones asociadas al consumo de sustancias t6xicas; plantea que
11 por ciento de las mujeres y 7 por ciento de los hombres han
sufrido o sufrirdn depresién alguna vez en su vida. El doctor Heinze,
reconoce la importancia de atender a tiempo el problema de la de-
presién, ya que de no hacerlo, sobre todo en la adolescencia, se
tiene cuatro veces mds riesgo de desarrollar algdn tipo de depen-
dencia hacia el alcohol o las drogas.” La edad de mayor vulnerabili-
dad a episodios depresivos y que éstos deriven en la dependencia a
las drogas, segtn los estudios es a los 17 afios. Como se hace paten-
te, los indicadores de depresidn, si bien son leidos como un llama-
do de alarma, poco han convocado a respuestas sociales ¢ institu-
cionales.

En México estos estudios destacan la carencia de acceso a trata-
miento, a pesar de que se ha demostrado ampliamente que la de-
presién no atendida antecede al abuso en el consumo de drogas y el
suicidio. Otros estudios destacan que los sintomas fisicos suelen
aparecer como encubridores de la depresién, algunos de los mds
frecuentes son dolor de cabeza y de espalda, aumento o disminu-
cién del apetito e insomnio o hipersomnia, asi como la disminucién
o0 desaparicién del deseo sexual.

EL HORIZONTE DE LOS JOVENES

En términos sociohistéricos y psicoldgicos, la juventud ha sido vis-
ta como el estado de un sujeto en transicién, en cambio y también
como un agente de cambio. Es un momento de pasaje de una situa-
cién de dependencia a otro de adquisicién de autenomia y respon-
sabilidad personal y social. Este trdnsito acontece en varios dmbitos:
en la familia, en la escuela y en la sociedad, ;pero hasta qué punto
estas instituciones inestables y paradéjicas en el mundo actual ga-

7 Es preciso advertir los riesgos de una atencidn precoz en los jévenes si el
paradigma dominante es el de atencién farmacoldgica exclusivamente, dejando
de lado los factores sociales y familiares que inciden en estos sindromes.
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rantizan un acompafiamiento saludable y un lugar de seguridad y
enriquecimiento para el joven? El jéven tradicionalmente, ha reci-
bido atribuciones ligadas a la trasgresién, la pérdida de limites, la
impulsividad, la creatividad y la proyeccién social. Existe una espe-
ranza vinculada a la juventud como constructora de un futuro
promisorio. Pero el concepto de juventud ha variado a lo largo del
tiempo y se ha alejado también de los limites evolutivos cldsica-
mente impuestos por la psicologia. Parece que hoy el joven comparte
mds una serie de cédigos y formas de identificacién con sus pares
que un lugar o jerarquia relacionada con lo cronoldgico. La lucha
generacional se transforma por lo vertiginoso de los cambios que
afectan los signos identitarios de los jévenes y los aleja precozmente
de un didlogo posible con los adultos y sus progenitores, lanzdndo-
los a un vinculo especular con sus pares, que no siempre proporcio-
nan el soporte o la seguridad y confianza afectiva necesaria para
insertarse en los retos que les toca vivir.

En los tiempos actuales se ha observado una demora o prérroga
para el ejercicio de la vida “adulta”, vinculado a factores de sociali-
zacién y situaciones sociales que han transformado tanto la com-
posicién de la familia como la oferta y demanda del mercado
laboral y educativo. Estas condiciones sociohistéricas han modi-
ficado el perfil situacional de los j6venes, quienes constituyen un
amplio ejército de marginales, como el que se inicia con los nifios
de la calle y se concreta en problemas de drogadiccidn, delincuen-
cia, violencia, para hablar sélo de los casos mds extremos. Los
jévenes permanecen hoy por mds tiempo en las instituciones edu-
cativas, cuando tienen el privilegio de acceder a éstas, dado que
las exigencias del mercado laboral son mayores, licenciaturas, maes-
trias y docrorados los recienen en los claustros universitarios. Tam-
bién hay un retardo en su incorporacién al sistema productivo,
como resultado de la escasez de mercado laboral, y relacionado
con las transformaciones de los vinculos se ha dado una demora
en la formacién de una familia propia, aun cuando la iniciacién
sexual es mds precoz y tiene como resultado, en algunos sectores,
embarazos tempranos.
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La investigadora Rossana Reguillo (2000:25), en el libro Aproxi-
mactones a la diversidad juvenil nos advierte de la enorme multipli-
cidad que cabe en la categoria de jévenes: estudiantes, chavos banda,
punks, darks, etcétera; es un error pensar esta categoria como un
continuo temporal y ahistérico.

Creemos que el problema de la depresién no es ajeno a la forma
en que la sociedad moderna perfila la construccién de identidades.
;Cdémo aparece el otro y el nosotros en la sociedad contempordnea?
:Qué representaciones tiene ¢l joven y cémo se dan los procesos de
socializacién en el México de hoy? ;Cudles son sus referentes y cud-
les sus posibles procesos identificatorios? Los jévenes estdn expues-
tos a un régimen de exclusién en diversos dmbitos de la sociedad.
Familia, escuela y trabajo son ejes centrales y escenarios de trdnsito
para los mismos, pero estas instituciones presentan cambios y trans-
formaciones que indican un permanente desencanto por la fragili-
dad e inestabilidad de los lazos. Tal vez se deposite en la escuela
una esperanza de permanencia y sostén referencial que luego se ve
también cuestionada. La educacién y sus contenidos no alcanzan a
satisfacer y transitar por los cambios vertiginosos que la sociedad
contempordnea atraviesa,

El medio sociocultural en el que los jévenes de hoy se desarro-
llan tiene que ver con un escenario cada vez mds enrarecido, en el
4mbito politico y econémico que implica el futuro, el empleo, la
familia y también la salud, con el flagelo cada vez mds insidioso de
enfermedades como el sida, que afecta uno de los pilares de cons-
truccién de identidad de los jévenes: el intercambio amoroso. En
ciudades como la de México aumentan las distancias, fisicas y
afectivas, asf como los peligros vinculados a la inseguridad; la posi-
bilidad de establecer nuevos espacios de construccién de identida-
des se restringe y el aislamiento y la reclusion son factores que
producen efectos en el campo de la subjetividad, en un momento
de diferenciacién en que se requiere de una ruptura de los lazos
arcaicos y seguros con la familia para transitar a otros vinculos con
los pares y con el mundo de la cultura. Los lugares de recreacién y
ocio que antes se vinculaban al batrio, a la plaza piblica, al parque,
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al club deportivo, a la parroquia, son lugares que se han vaciado de
significacién o han sufrido cambios que los convierten mds en lu-
gares de amenaza y peligro que en sitios de esparcimiento y cons-
“truccién de lazos sociales. Los universos espaciotemporales de la
red urbana destinados a la juventud son mds un “sin lugar” que un
posible espacio imaginable.

Estas condiciones de vida afectan principalmente a los mds jo-
venes, factores todos que producen descontento, malestar, y que
puede conducir a estados depresivos o a situaciones autodestructivas.

EL LUGAR DE LA PALABRA EN LA DEPRESION

Antes de trabajar el lugar de la palabra en los trastornos depresi-
vos, es necesario hacer algunas distinciones entre la denominada
melancolia y 1a depresién, ya que en su dindmica se observan dife-
rencias tanto en el 4mbito de los registros imaginarios como en los
simbélicos. Se habla de melancolfa cuando se instala de manera
crénica una sintomatologfa de inhibicién, pérdida de sentido, in-
tentos o ideacién suicida, que requiere de intervencién psiquideri-
ca y hospitalaria. La mayoria de veces alterna con la fase llamada
maniaca, o de exaltacidn; actualmente estos trastornos son llama-
dos bipolares por la psiquiatria. Cuando el fenémeno es de menor
intensidad y frecuencia se habla de depresién, que puede ser de
tipo neurdtica, reactiva, ansiosa, agitada, etcétera.

Las fronteras entre ambos cuadros no son tan claras. La psiquia-
trfa habla de melancolfa para referirse a los cuadros irreversibles
que requieren de medicacién y que sélo ceden con los antidepresivos.
Para el psicoandlisis ambas dolencias participan de la caracteriza-
cién freudiana del duelo por el objeto materno. “El duelo, es por lo
general, la reaccién a la pérdida de un ser amado o de una abstrac-
cién equivalente: la patria, la libertad, el ideal, etcétera” (Freud,
1915:2091). La melancolfa surge en lugar del duelo por identifica-
cién del Yo con el objeto perdido. Este proceso se caracteriza por
una disminucién del amor por s{ mismo que se traduce en repro-
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ches y acusaciones, y en la imposibilidad de sustituir o encontrar
otro objeto amoroso.

Segtn la teorfa psicoanalitica, la depresién oculta una agresivi-
dad hacia el objeto perdido y muestra una ambivalencia con el otro,
en un movimiento permanente de idealizacién y desvalorizacién
que evidencia un odio que puede conducirlo al suicidio como efec-
to de los mecanismos de identificacién. Para Freud existe una dua-
lidad pulsional (eros y thanatos) que es irreductible y conflictiva.
Las pulsiones remiten a un conflicto entre eros, que opera a favor
del vinculo y la relacién con ¢l otro, y thanatos, que empuja hacia
la desintegracién y la destruccién.

La psicoanalitica es una clinica del vinculo social que propone
articular sexualidad y deseo, vida y lenguaje. El psicoanilisis no
s6lo se pregunta por el sentido y la pluralidad de sentido, sino so-
bre el “radical sin sentido” (Perefia, 2001:28).

Otra diferencia fundamental entre la melancolfa y la depresién
reside en el mecanismo de la culpa, mientras que en la culpa
neurdtica existe una demanda, ambivalencia que se juega entre el
sujeto y el otro (tengo yo la culpa o la tiene el otro), en el melancé-
lico es una idea sin movimiento, idea fija de corte delirante. No
hay posibilidad de duelo, de aceptacién de la pérdida; es un estado
que se perpetia y lo inmoviliza, porque el Yo mismo se convierte y
petrifica como un objeto muerto, es el muerto. De ahi que los lazos
libidinales no se establezcan, y el vinculo quede roto. Freud en el
Manuscrito G define la melancolfa como “hemorragia libidinal”,
pérdida de vida. El Yo en “su identificacién narcisista con el obje-
to perdido”, queda inerte y desvitalizado (Perefia, 2001:134).

Pero ambos cuadros comparten una experiencia comiin en cuanto
a la pérdida del objeto, asi como a la modificacidn de las relaciones
significantes, huyendo a estados de retraimiento, de inaccién y de
indiferencia hacia los vinculos.

Julia Kristeva (1991) trabaja el lugar de la palabra en la econo-
mfa psiquica del deprimido. Para el hablante la vida tiene sentido.
Pero en la depresién es como un “sol negro”, abismo de tristeza, de
dolor incomunicable que nos hace perder el gusto por cualquier
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palabra, cualquier acto e incluso por la vida. Cualquier fracaso sen-
timental, laboral o logro profesional, nos hace ingresar en una si-
tuacién de desesperacién y pérdida de sentido. Los acontecimientos

“que nos rodean adquieren un valor desproporcionado y la afliccién
invasora e intrusiva, puede llevar al sujeto al extremo del abismo y
de la muerte.

Kristeva (1991:17) sefala que el depresivo estd en duelo no
por un objeto, sino por la cosa, entendiendo esta ultima como
“cualquier cosa”, que aparece como lo indeterminado, lo insepa-
rable, lo inaprenhensible hasta en su misma determinacién de cosa
sexual. El término e¢bjeto lo reserva para hablar de una constancia
espaciotemporal que refiere a una proposicién enunciada por un
sujeto duefio de su decir. De esta manera, el depresivo narcisista
estd de duelo no por un objeto sino por la cosa. Desde esta situa-
cién arcaica, el depresivo tiene la impresién de haber sido deshere-
dado, despojado de un bien supremo innombrable, de algo
irrepresentable que ninguna palabra es capaz de significar. Ningiin
objeto erético puede remplazar para €l ese lugar perdido. Por ello
sobreviene como efecto de la pulsién de muerte una extincién de
todo deseo libidinal.

Existe una erotizacién del sufrimiento, que lo protege del acto
suicida, la negacién depresiva aniquila el sentido de lo simbélico,
por ello el sujeto no cree en el lenguaje. El afecto depresivo puede
interpretarse como una defensa contra el despedazamiento, la tris-
teza reconstruye una cohesién afectiva del yo que reintegra su uni-
dad en la envoltura del afecto. El humor depresivo se constituye
como un soporte narcisista, en verdad negativo, pero le ofrece al Yo
una integridad, incluso no verbal (Kristeva, 1991:23). La palabra
del depresivo es lenta, repetitiva, monétona; la articulacién légica
de las ideas se pierde en una letanfa dificil de ordenar.
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EL DESFALLECIMIENTO DE LO SIMBOLICO
Y EL LUGAR DE LO BIOLOGICO

La melancolfa “posee el formidable privilegio de situar la pregunta
del analista en la encrucijada de lo biolégico y lo simbdlico”
(Kristeva, 1991:33). La autora sefiala que esta tristeza inconsolable
puede tener en parte un origen biol6gico, ya que la rapidez o lenti-
tud de la circulacién de los flujos nerviosos dependen realmente de
ciertas sustancias qufmicas que los individuos poseen de modo
diversificado. El discurso médico observa que la sucesién de emo-
ciones, movimientos, actos o palabras, consideradas normales en
las estadisticas, estd obstaculizada en la depresién. La pérdida de
velocidad motriz, afectiva e ideatoria son propias de la melancolia
y la depresién. La lentitud verbal participa del mismo cuadro, el
inicio de la enunciacién es pausado, los silencios son largos, los
ritmos disminuyen, las entonaciones se hacen monétonas. “El dis-
curso deprimido, fabricado con signos absurdos, con lentas secuen-
cias, dislocadas y detenidas, traduce el derrumbamiento del sentido
en lo innombrable donde el deprimido se abisma” (Kristeva, 1991:
34). El desmentido no hace sentido en el sujeto. Los significantes
son vacios, las inscripciones psiquicas arcaicas quedan libres,
desvinculadas, y pueden dar lugar a pasajes, al acto, remplazando el
lenguaje en el depresivo.

El derrumbamiento del sentido de la vida en el depresivo nos
indica que le cuesta integrar la cadena significante universal: el len-
guaje. Este dltimo es para ¢l como una “piel extranjera”, el lenguaje
se separa de la experiencia afectiva, pero su sentido no estd total-
mente agotado, en el tono de su voz, en su mirada, se puede desci-
frar el afecto. Es preciso, entonces, descubrir el sentido detrds de
ese lenguaje secreto y vacfo, para convertirlo en un espacio de de-
seo, vinculado a inscripciones afectivas y vocales perdidas. Es vili-
do pensar que el efecto de los antidepresivos ayuda a reconstituir
una base neurolégica minima que contribuye al trabajo psicote-
rapéutico tendiente a analizar las carencias y reconstruyendo una
nueva simbolizacién.
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Si bien por actuacién de la noradrenalina y la serotonina puede
haber una perturbacién de las sinapsis que condicione un estado
depresivo, la experiencia de la relacién con el otro mediante la pa-
labra permite recuperar los significantes y las emociones asociadas
a ellos, que posibilitan un nuevo trinsito y construccién de la his-
toria y del vinculo que permita sortear el abismo y las sombras en
que se encuentra el sujeto.

El objeto psiquico es un hecho de memoria, pertenece al tiem-
po perdido, memoria inasible por un duelo no cumplido del objeto
materno. “Y este apego a una memoria sin mafiana es sin duda tam-
bién una manera de capitalizar el objeto narcisista, de incubarlo en
el encierro de una fosa personal sin salida. Tumba psiquica situada
en el espacio imaginario y simbdlico del aparato psiquico” (Kristeva,
1991:54-59). Las representaciones de afecte son cargas energéticas
fluctuantes, vinculadas a los procesos primarios que requieren de
un trabajo para ligarse al potencial simbélico y quedar a disposi-
cién del sujeto como inscripciones lingiiisticas y recursos afectivos.

Aun cuando los factores endégenos condicionen el estado de-
presivo y se recurra, de ser necesario, a los medios farmacolégicos,
es preciso considerar el potencial discursivo y la recuperacién de la
palabra para restituir a su cadena histérica los elementos que le
permitan a los sujetos que padecen depresién y especialmente a fos
mds jévenes, sortear las crisis depresivas. La sociedad tiene una deuda
con ellos; es necesario acompaifiarios en la biisqueda del sentido de
la vida y reintegrarlos al campo del intercambio, del afecto, del
trabajo y del conocimiento.
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Depresién y delirio en la paranoia
de Ernst Wagner

Verénica Alvarado Tejeda*

Dentro del campo de la salud mental se ha mostrado el interés por
la interrelacidn entre distintos padecimientos mentales, como serfa
el caso de la relacién entre psicosis y depresién. Tomando en cuen-
ta que las clasificaciones de las enfermedades mentales habitual-
mente provienen del campo de la medicina, especificamente de la
psiquiatrfa, para el desarrollo del presente artfculo serd necesario
considerar también factores histéricos, sociales y culturales, con la
finalidad de comprender el desarrollo de la llamada parancia de
referencia, diagndstico dado por primera vez en la historia de la
psiquiatria al alemdn Ernst Wagner.

Para abordar la relacién que la depresidn tiene con la psicosis,
partiremos del supuesto de que, en este caso, la depresién es un
elemento de la paranoia que Wagner sufrié durante su vida; po-
drfamos decir entonces que la depresién fue constitutiva de la psi-
cosis, al ser parte de su cuadro psiquico y emocional.

LA DEPRESION

A pesar de estar considerada como una enfermedad en sf misma, la
depresién, o mds precisamente, el vocablo depresidn y sus variantes,

* Profesora-investigadora del Departamento de Educacién y Comunicacién,
de la vam-Xochimilco.
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se han extrafdo del 4mbito médico y se usan con mucha frecuencia
para designar algo distinto: por un lado, el uso ligero que lleva ala
gente a decir que estd deprimida cuando en realidad sélo estd triste,
siendo que la tristeza es nada m4s una de las caracteristicas o sinto-
mas de la depresidn; por el otro, se da en nombrar como depresivo
no un comportamiento, sino todo aquello que parece desanimado,
decaido e incluso ldgubre.

La depresién, como enfermedad, tiene sintomas especificos que,
a su vez, pueden relacionarse con sintomas propios de otras enfer-
medades o padecimientos mentales. Se habla de la depresién como
una enfermedad gradual, de origen tanto fisico como psicolégico,
que cuando representa un trastorno grave (tanto de la salud como
del estado animico), es necesario medicar con la finalidad de que
quien la padece pueda tener una mejor calidad de vida, asf como
una mejor interaccién con su entorno.

El uso superficial de la palabra depresién y sus variantes, ha con-
tribuido al desconocimiento de la enfermedad, sus caracterfsticas y
tratamientos; sin embargo, es pertinente hacer notar la prolifera-
cién de medicamentos como los antidepresivos y ansioliticos en el
mercado, llegando incluso a 1a promocién televisiva de ciertos “me-
dicamentos” que se venden normalmente sin receta, corriendo asf
el riesgo de la automedicacién.

La depresién se manifiesta por una actitud de excesiva concen-
tracién en uno mismo, en tanto se pierde el interés en las situacio-
nes externas. El deprimido, en general, encuentra grandes dificul-
tades para hallar satisfacciones, por lo que tiende a la pasividad y al
abandono. Es una enfermedad que se caracteriza por la falta de con-
fianza en si mismo, episodios de irritabilidad, enojo fécil, agitacién
y dolores fisicos, dificultad para dormir, indecisién, llanto ficil,
cansancio, falta de interés en la familia y los amigos; el deprimido
parece no disfrutar de las cosas como siempre, olvida sus proyectos
y sus aficiones, y puede presentar ideas de muerte o intentos de
suicidio.

Un tipo clinico de depresion es la depresidn delirante o psicdtica,
en la que todas las ideas exageradas y pesimistas adquieren un ca-
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ricter delirante, es decir, se producen con un grado de alejamiento
de la realidad y de certeza tal que es imposible convencer al que las
padece de lo erréneo de las mismas, cualquiera que sea el argumen-
to que se utilice o las pruebas que se realicen. Las ideas delirantes
de estas depresiones suelen girar siempre en torno a preocupacio-
nes por la salud, culpa o ruina, es decit, concuerdan con su 4nimo
triste (asi, un delirio tipico de una depresién psicdtica seria el estar
convencido de ser el culpable, a titulo personal, de una guerra o del
hambre en el mundo, o de estar arruinado a pesar de poder demos-
trarle que tiene suficientes recursos econémicos, etcétera).

Otra caracteristica de las depresiones psicéticas son las alucina-
ciones, que suelen ser auditivas, es decir, la persona que las padece
cree escuchar voces, y que al igual que los delirios, son congruentes
con el estado de 4nimo triste, por lo que las alucinaciones consisti-
rdn, por ejemplo, en voces que insultan y echan la culpa de todo a
quien las oye, o que “le dicen” que va a morir, entre muchas otras
(De la Fuente, 1968:216). _

En sintesis, la depresién es un trastorno mental caracterizado
por sentimientos de inutilidad, culpa, tristeza, indefinicién y de-
sesperanza profunda. La depresidn patolégica estd determinada por
una tristeza sin razén aparente que la justifique y, ademds, grave y
persistente. Puede aparecer acompafiada de varios sintomas conco-
mitantes, incluidas las perturbaciones del suefio y de la comida, la
pérdida de iniciativa, el autocastigo, el abandono, la inactividad y
la incapacidad para el placer, incapacidad para concentrarse o to-
mar decisiones, energfa decaida, sentimientos de inutilidad, culpa
y desesperacién, desprecio de uno mismo, disminucién del interés
sexual, ideas recurrentes de suicidio, muerte, ataques de llanto, an-
siedad y angustia. Afecta a hombres y mujeres, aunque se muestra
una especial incidencia en determinadas etapas de la vida, como la
adultez.
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LA PARANCIA DE ERNST WAGNER

Como se menciond anteriormente, el diagnéstico dado por el doc-
tor Robert Gaupp a Ernst Wagner, fue el de paranoia de referencia.
Dicho diagnéstico constituyd un hito en la historia de la psiquia-
tria, ya que tomé en cuenta la estrecha relacién entre el delirio y la
situacién sociopolitica del momento. Para abordar este tipo de pa-
ranoia haremos un breve recorrido por la clasificacién de las enfer-
medades mentales relacionadas, es decir, la psicosis y la paranoia en
general.

La paranoia es una enfermedad caracterizada por ideas deli-
rantes entre las que destacan la de ser perseguido, sefalado, ob-
servado. Entre los sintomas frecuentes también se encuentra una
imagen de si mismo alterada, que puede ser en el sentido de un
delirio de grandeza y superioridad, como lo contrario, un comple-
jo de inferioridad y un marcado menosprecio. Tales caracteristicas
de la enfermedad estdn ligadas a una percepcidn alterada de la rea-
lidad, la cual puede ser solamente de cierto aspecto de la misma.
Clasificada histéricamente dentro del campo de las psicosis, la pa-
ranoia pertenece al grupo de las esquizofrenias, cuya caracteriza-
cién se ha hecho sobre todo desde el 4mbito de la psiquiatria, con
un enfoque predominantemente biologicista.

Las psicosis son perturbaciones psiquicas que se caracterizan por
la percepcidn distorsionada de la realidad y por la carencia de con-
ciencia de estar enfermo. La tendencia a distorsionar la realidad
estd presenta tanto en las neurosis como en las psicosis; sin embar-
go, en la neurosis el enfermo mantiene su interés de relacionarse
con el mundo. En cambio, la relacidn del psicético con el ambien-
te estd globalmente distorsionada. El enfermo se desinteresa del
mundo porque subordina su adaptacién ambiental a sus conflictos
internos.

Hay que tener en cuenta también la actitud del psicético frente
a su enfermedad, ya que no intenta comprender sus desajustes. Sus
alucinaciones y delirios para él son la realidad. Como consecuencia
de su incapacidad de ser objetivo, o por lo menos de su percepcidn,
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distorsionada en alto grado, de la situacién externa, su mundo es
una proyeccién de sus propias fantasfas. Es dificil relacionarse con
el psicético, quien tiene dificultad para compartir con otros su ex-
periencia.

El enfermo muestra un “aplanamiento” de la afectividad, es de-
cir, sus respuestas emocionales ante las personas y las cosas que lo
rodean, familiares, juegos, comida, vestidos, etc., carecen de inten-
sidad, De hecho, si reacciona a éstas, es porque las relaciona con
sus propias fantasfas. De ahi que su afectividad sea, ademds, insufi-
ciente, impropia. ‘

La capacidad de comunicacién del enfermo se encuentra per-
turbada, ya que carece de incentivos para comunicarse con los de-
mds. No le interesa ser entendido, sus comunicaciones son
ininteligibles, salpicadas de incoherencias y de simbolismos. Otras
veces sus verbalizaciones expresan los contenidos de su fantasia y
tienen una calidad semejante a la de los contenidos oniricos.

Sobre la paranoia de referencia, Kraepelin (1899) la define como
psicosis delirante generalmente crénica, de gravedad variable, or-
ganizada como desarrollos alucinatorios, en determinadas estruc-
turas anormales de la personalidad. Siempre se consideré, por un
lado, que por ser delirios légicos, verosimiles y creibles, y por el
otro, por no haber defectuacién esquizofrénica ulterior de la perso-
nalidad, los pacientes padecian tipos diferentes de psicosis.

El delirio paranoide sirve al propésito de sustituir la realidad,
que es parcialmente negada, por una pseudo-realidad fabricada por
el enfermo en respuesta a sus necesidades. Algunas de las ideas
paranoides son claramente fantasias con las cuales se intenta com-
pensar un profundo sentimiento de pequeiiez. En otras, el propési-
to es atenuar el sentimiento de culpa proyectando el superyé al
mundo exterior de donde procede.

En 1913, a partir del llamado Caso Wagner, el psiquiatra ale-
mdn Robert Gaupp desarroll$ su teoria sobre la paranoia de refe-
rencia en la que destaca la influencia del medio social en el delirio
del paranoico.
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ERNST WAGNER Y EL DELIRIO

Los suefios, las alucinaciones y los delirios son el resultado de la
interaccién entre el consciente y el inconsciente. Son procesos men-
tales que resultarfan incomprensibles de no tomarse en cuenta que,
en su génesis, el inconsciente desempefia un papel fundamental.

El término delirio (en latin, fuera del surco) hace alusién a creen-
cias erréneas, individualmente concebidas, que el sujeto defiende
vigorosamente a pesar de que se le demuestre su falsedad. Los deli-
rios pueden ser absurdos u organizados de acuerdo con una légica
impecable; ideas que el sujeto acepta y mantiene en contraste con
la opinién de los otros (De la Fuente, 1968:82). )

El delirio de Wagner se construyé a partir de elementos de su
inconsciente que encontraron refuerzo en el consciente, como la
idea de ser un hombre distinto al resto, como veremos en la si-
guiente reconstruccién biogrifica. Ernst Wagner nacié6 en 1874 en
Eglosheim, Alemania y murié en el Hospital Psiquidtrico de
Winnental en 1934. Fue el noveno de diez hijos. Su padre fue un
hombre pretencioso y descontento que se entregaba a la bebida,
descuidaba su trabajo en el campo y a su muerte dejé como legado
a su familia el pago de sus “deudas alcohélicas”. Murié cuando
Wagner tenfa dos afios; sin embargo, él consideraba a su padre como
la fuente principal de la degeneracién familiar, la rafz de su estirpe
enfermiza (Gaupp, 1998; Vindras, 2002).

A la muerte del padre, la madre de Wagner se relacioné sexual-
mente con varios hombres, provocando habladurfas en el pueblo:
Se casé por segunda ocasién, divorcidndose mds tarde. Era una mujer
pesimista y neurasténica, proclive a sentirse perseguida, recelosa de
fas autoridades. Padecfa migrafia y siendo adn joven, empezé a pa-
decer dolores de cabeza. Uno de sus hermanos (tfo de Wagner),
padecfa delirios de persecucién y de grandeza (Gaupp, 1998). El
comportamiento de su madre produjo en Wagner un fuerte des-
contento, asf como molestia y vergiienza al ser apodado por los
vecinos “el hijo de la viuda”. La madre murié cuando Wagner tenfa
28 afios.
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Ernst estudié en Niirtingen, en la escuela de Magisterio. Desde
los 17 afios tuvo ideas necréfilas y suicidas. Siendo muy joven per-
dié la fe religiosa, a pesar de haber intentado convertirse en pastor
protestante. A los 18 afios se inicié en el onanismo, lo cual provocé
en él culpa y congoja; acudié al neurdlogo, quien traté de descul-
pabilizarlo sin conseguirlo. Algunas lecturas lo influyeron en la
amargura y la autoinculpacién.

Hacia 1901 fue enviado como maestro auxiliar a una escuela en
Miihlhausen, lugar donde realizé pricticas zoofilicas. Wagner con-
fesé haberlas realizado siempre alcoholizado; cabe mencionar que
no existen testigos de estas prdcticas, que desatan en Wagner un
delirio persecutorio que se agrava con los afios: estaba convencido
de que los habitantes de la zona sabian de ellas y que hablaban de
él. Tal es la conviccién de Wagner, que a su segundo examen de pro-
fesorado asistié con un arma en el bolsillo del saco, por si algin
policfa trataba de detenerlo, suicidarse en el momento. En ese mis-
mo afio, comenzé a salir con Anna, hija de un tabernero. El interés
de Wagner era puramente sexual y Anna qued6 embarazada. A rafz
del embarazo extraconyugal, en 1902 Wagner fue trasladado de
Miihlhausen a Radelstetten.

Wagner, pesimista y poco sociable, no queria casarse ni tener
hijos, pero tampoco quiso desatender su responsabilidad, por lo
que pidié la mano de Anna al saber de su embarazo. Ella no acepté
casarse porque consideraba que Wagner era “demasiado mayor”.
Después, Anna se fue a Stuttgart donde dio a luz a Klara, en febre-
ro de 1903, alejada de su familia y de los chismes del pueblo. Final-
mente, se casaron en diciembre del mismo afio. El dia de la boda,
Wagner también llevaba un arma en el traje. En total, Wagner y su
esposa tuvieron cinco hijos, uno de los cuales murié muy pequefio.
A pesar de que siempre dijo que no habia querido tener ninguno,
los querfa e incluso los consentia eventualmente.

En 1904 realiza un viaje de estudios a Suiza. Atormentado por
la culpa de las pricticas zoofilicas, planea suicidarse en el lago
Neuchitel sin conseguirlo; esto le genera un conflicto mayor al
considerarse un cobarde.
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Wagner comenzé a escribir obras de teatro cuando era joven, y
entre el gusto por la literatura y sus estudios de magisterio, se con-
sideraba superior a los demds habitantes de la zona. Hablaba siem-
pre en un alemdn literario, negdndose a hablar suabo, el dialecto de
la regién. Por esa época (22 afios), se interesé por el socialismo,
admirando a representantes radicales de éste; tanto en el aspecto
politico como en el religioso, adopté posturas cada vez mds radica-
les, proclamdndose como ateo, socialista y en algunas cuestiones
incluso anarquista. Todas estas particularidades de su personalidad
hacian que la gente lo mirara con ciertas reservas.

Después de diez afios de vivir en Radelstetten, Wagner fue tras-
ladado a Degerloch, en 1912. Su actividad como maestro era reco-
nocida en el pueblo, se le consideraba un buen profesor y buen
padre de familia, a pesar de que se sabfa que a su mujer no la que-
ria. También era conocido que le gustaba beber y que en la taberna,
bajo los efectos de la cerveza, solfa hablar de religién y politica,
llegando en ocasiones a discutir con los parroquianos. Continuaba
escribiendo obras de teatro relacionadas con temas biblicos, y a la
par escribfa una autobiograffa con la intencién de publicarla. Es en
esta autobiograffa donde Wagner planea, durante al menos cuatro
afios, los asesinatos de su familia y de los habitantes de Miithlhausen,
mismos que tienen lugar la noche del 4 de septiembre de 1913.

A la edad de 39 afios, Wagner vivia atormentado por el delirio,
seguin el cual, sus vecinos conocian sus pricticas zoofilicas y hacfan
comentarios burlones sobre él. Segiin Wagner, los habitantes de
Miihlhausen, los de Radelstetten y los vecinos de Degerloch, se
mofaban de él y disfrutaban poniéndolo en ridiculo. Parte del deli-
rio consistia en creer que pertenecia a una estirpe enfermiza y que
su tendencia a los “actos contranatura”, como el onanismo y la
zoofilia, serfa heredada por sus hijos. Es por esto que decide matar-
los, con el fin de librar a la humanidad de su estirpe, aunque tam-
bién, frecuentemente, escribe que los matard para protegerlos de
las habladurias y el escarnio ptiblico. A su mujer la maté por com-
pasién, s6lo para que no sufriera la muerte de sus cuatro hijos.
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Respecto a los habitantes de Miihlhausen, Wagner los respon-
sabiliza de su sufrimiento por afios, y planea matar a todos los hom-
bres del pueblo, asf como incendiar lugares emblemdticos del mismo.
Todo deberd realizarse de acuerdo con un plan cuidadosamente ela-
borado, cuyo desenlace consistia en el suicidio de Wagner, una vez
consumados los incendios y los asesinatos. Sin embargo, su plan
falla: durante los incendios es descubierto y la gente lo ataca, de-
jdndolo malherido de un brazo; lo creen muerto y lo abandonan en
la calle. La policfa lo encuentra y lo traslada a la cdrcel donde to-
man su declaracién. A peticién del juez, es valorado por un psi-
quiatra quien declara que Wagner padece una enfermedad mental.
El juicio se cancela y Wagner es enviado al Hospital Psiquidtrico de
Winnental, donde quedé recluido hasta su muerte, en 1934. Du-
rante su aislamiento, Wagner sostuvo que debfa ser tratado como
un criminal y no como un enfermo mental, exigiendo que se le
aplicara la pena mdxima, es decir, la ejecucidn.

En este punto es importante aclarar que durante el juicio fueron
levantados testimonios en Miihlhausen, Radelstetten y Degerloch,
con lo que se descubre que los vecinos de estos tres pueblos jamés
tuvieron conocimiento o sospecha de sus pricticas zoofilicas. En
dichos testimonios se habla de Wagner como un hombre hurafio,
pero respetable, buen maestro, ateo, comunista, culto, buen pa-
dre... nunca se menciond nada sobre su comportamiento sexual.

Su delirio queda comprobado para el doctor Gaupp, cuyo diag-
ndstico es el de “Paranoia de referencia’; no asf para Wagner, quien
jamds se reconocié como enfermo mental. Este diagndstico marca
un cambio radical en el campo de la psiquiatria, ya que hasta ese
momento no se consideraba que el medio externo tuviera tanta in-
fluencia en el enfermo y su delirio. Gaupp desarrollé toda una teo-
ria sobre este tipo de paranoia, apoydndose en las ideas de pureza
racial y eugenesia que cruzaban por la cabeza de Wagner en Ia Ale-
mania prenazi. Esto hace que el caso Wagner sea paradigmdtico en
los campos de la psiquiatria y de la psicologfa, ya que rompe con el
diagnéstico generalizado de “psicosis” como resultado de una en-
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fermedad degenerativa, ya fuera hereditaria o causada por el alco-
hol. La psicosis como campo de estudio y de reflexién tiene dos
vertientes: la de la locura, parte de la vida y de la historia del hom-
bre, y la de la enfermedad, crisis singular vivida por un sujeto y su
familia. Hablar de la historia de la locura implica aproximarse a las
interpretaciones e imaginarios colectivos que subyacen a las formas
socialmente instituidas, donde se articulan la significacién de la
constitucién de la enfermedad —el drama subjetivo— con las formas
de comprenderla y atenderla. La psicosis devela, en su destino so-
cial, las vfas de la marginacién y el rompimiento del lazo social
(Ruiz, 2005:184).

El delirio de persecucidn se entreteje fuertemente con ciertas
caracterfsticas de la personalidad de Wagner, como un marcado re-
sentimiento social, una clara tendencia al pesimismo y al suicidio
y> sobre todo, determinaria los asesinatos ¢ incendios con los que se
puso de manifiesto su padecimiento mental. Otro factor impor-
tante en la construccién del delirio de Wagner fue su formacién
religiosa, propia de la época en que vivid, asi como estrictos valores
morales y censuras a la sexualidad, ya que él consideraba que su
comportamiento sexual habfa sido un atentado a la naturaleza. De
sf mismo, Wagner tenfa imdgenes contradictorias en permanente
conflicto, presentes siempre en su discurso: por un lado, se consi-
deraba un hombre superior a los demds, tanto por su formacién
intelectual como por su libertad de pensamiento; por otro, se vefa
a sf mismo como una victima de los demds, de las habladurias de la
gente y de su envidia; por ultimo, también se consideraba un cri-
minal por sus actos de zoofilia, una bestia en el sentido del ser
humano, de la peor condicién por cometer actos contranatura.
Asimismo, es importante destacar la imagen que Wagner tenia de
sus vecinos, a quienes consideraba inferiores, incultos y envidiosos
de su sabidurfa, lo que determina la forma en que se dirigfa a ellos
y los trataba.
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PSICOSIS, DELIRIO Y DEPRESION

En la psicosis, el psicético expresa con su locura un drama ocurrido
en una trama familiar transgeneracional, historia atravesada por
secretos y alianzas que la familia porta inconscientemente; localiza
la catdstrofe que otros no ven, dreas de muerte que se producen en
algunas familias, donde algunos potenciales humanos no llegan a
desarrollarse y se expresan en la experiencia subjetiva de un vacfo
existencial, en el que el psicético edifica su delirio y sus certezas en
un tiempo detenido.

Para el psicético, la locura estd en que no hay otro que le res-
ponda, en el silencio del otro, su propio silencio; ha experimenta-
do el drama del desamor y el rompimiento del lazo social que lo
deja en el abandono, fuera de la norma y de los garantes simbélicos de
la cultura (Ruiz, 2005:172). Dentro de la psicosis, la depresién es
un elemento constitutivo; en el caso de Wagner, la culpabilidad y
la irritabilidad que le causaban sus vecinos, pero sobre todo la con-
viccién de que el mundo lo agredia y con esto, su estado de 4nimo
permanentemente apdtico y desencantado, as{ como la constante
angustia por su comportamiento sexual, se ligan con su delirio, re-
forzando este rompimiento del lazo social.

Wagner, desde nifio (es decir, mucho antes de iniciarse en el
onanismo y de practicar la zoofilia) mostré un comportamiento
irritable, resentido; no fue un nifio alegre en general, sino ator-
mentado por la muerte de su padre y la conducta sexual disipada de
su madre. Su resentimiento hacia la humanidad se origina aquf, en
la etapa infantil, dado que se siente rechazado y sefialado sin poder
modificar esta situacién. Ademds, su marcada apatia se hacfa pre-
sente incluso en los momentos de festejo y celebracién, todo esto
ligado siempre con su delirio de persecucién.

El nacimiento de sus hijos no fue algo que Wagner celebrara, de
hecho, no se sentfa siquiera cémodo con su paternidad. Cierto es,
sin embargo, de acuerdo con los testimonios de sus vecinos y com-
pafieros de trabajo, que sentfa amor por sus hijos y, eventualmente,
hasta se enternecia con ellos. Dentro de las caracteristicas de la psi-
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cosis se encuentra el aplanamiento afectivo, es decir, la poca capa-
cidad de demostrar emociones y de sentirlas. Aunado a la gran de-
presién que marcé su vida, él sélo era capaz de demostrar euforia
en casos muy especificos: cuando bebia cerveza en la taberna, al
discutir sobre politica o religién, o al final de su vida, ya en el psi-
quidtrico, al tratar de convencer a los médicos de que se le juzgara
como a un criminal y no como a un enfermo.

La megalomanfa de Wagner lo llevaba también a estados euféri-
cos cuando escribia sobre sf mismo, lo cual, generalmente, le pro-
vocaba un estado posterior de frustracién al no comprender cémo
la gente insistia en ignorar su ingenio y sefialarlo. Su esposa solia
molestarse cuando Wagner se éncerraba a escribir, lo que propicié
que €l se encerrara para hacerlo y que escondiera sus escritos, alte-
rdndose cuando sus hijos los encontraban. Con esto, la escritura,
que era un escape para su delirio, también se volvié una actividad
proscrita, un factor que contribuyé a la creencia de que existia un
interés por plagiar sus obras de teatro, lo que inevitablemente le
generaba ansiedad.

El insomnio también estuvo presente en su vida, frecuentemen-
te en noches de recriminarse por su poco valor al no llevar a cabo
su plan de los asesinatos e incendios; otro pensamiento frecuente
en las etapas de insomnio era el suicidio, que desde la adolescencia
lo atormentd.

Sus escritos, es decir, su autobiografia y sus obras de teatro, mues-
tran a un Wagner entusiasta de los temas que en momentos lo
llegaban a apasionar: la religién, la politica y su delirio. Desde
la religién, Wagner tomaba elementos para enjuiciar duramente a la
humanidad, convencido de que estaba enferma y era miserable; pro-
ponia que la causa de la miseria, y en este caso debemos remitirnos
a la idea biblica de la miseria humana, eran las pricticas sexuales. A
partir de la nocién de pecado, obviamente religiosa, Wagner se
nombra a s{ mismo como “una bestia” en el sentido biblico, es de-
cir, aquel que comete actos contranatura (finalmente soy una bes-
tia). Destaca entre sus obras de teatro El Nazareno, donde Wagner
sustituye la figura religiosa de Jestis por la propia, escribiendo “De-
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berfan bajar a ese de la cruz, nadie ha sufrido en toda la humanidad
tanto como yo [...] jPara mi rodos los dias son viernes santo!”
(Gaupp, 1998:154). '

Del mismo modo, Wagner se sentfa victimizado por los vecinos
de Miihlhausen y Radelstetten, por sus habladurias y chismes en
torno a su comportamiento sexual. Desde su punto de vista, estarfa
justificado su deseo de venganza y ain mds, su derecho a ejercerla,
ya que la humanidad entera estaba en su contra. Aqui, el delirio de
persecucién y la idea de ser el causante de las desgracias de la hu-
manidad se entrelazan de manera particular, ya que al mismo tiem-
po Wagner es el objeto de sefialamientos y burlas de parte de sus
vecinos, pero también serd, siempre en su vivencia de la realidad, el
que libere a la humanidad de su enfermiza estirpe al matar a su
familia.

Wagner se erige a si mismo, a la vez, en victima y héroe, sin que
alguno de estos dos lugares logre calmar su delirio o su enorme
desasosiego. Para construir tanto la figura de la victima como la del
salvador de la humanidad, se apoyaba en pasajes biblicos para exal-
tar su sufrimiento y su desolacidn; siempre se sintié solo e incom-
prendido, tanto por considerarse un hombre superior a sus vecinos
(era un hombre muy culto), como por pensar que nadie compren-
dia la gravedad de su situacién, siendo un condenado al infierno
por sus précticas sexuales.

En Wagner, el delirio y la depresién constituyeron su realidad,
su dfa a dia. Internado en el hospital psiquidtrico, sin posibilidad
de creer que las habladurias que lo atormentaron tantos afios y que
lo llevaron a cometer los crimenes fueran producto de su imagina-
cién, pasd largas temporadas aislado, sin hablar o escribir, comien-
do poco y durmiendo mal, sélo mostrando un cambio de humor
cuando crefa que entre los demds internos se hablaba, nuevamente,
de €, ya fuera de sus crimenes o de sus obras teatrales. Vivié en el
encierro con el constante temor de que lo plagiaran, convencido de
la envidia que su inteligencia y cultura provocaban en los demds.

Ernst Wagner fue un hombre muy atormentado, tanto por su
comportamiento como pot las circunstancias sociales que de algu-
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na manera, como parte de la megalomania caracteristica de la psi-
cosis, se relacionaban con él. Llegé a decir, sobre si mismo, que ¢l
era el segundo Schiller, o el mejor dramaturgo alem4n. También se
convencié de haber sido un visionario al proponer la eugenesia antes
que el partido nazi, al cual se suscribié estando dentro del psiquid-
trico. Al planear los asesinatos, convencido de salvar a la humani-
dad, se jactaba de ser quien diera luz y reconocimiento a su pueblo,
reclamando para sf el titulo de hijo prédigo.

Tal vez sea este reclamo, esta necesidad de reconocimiento, de
un lugar dentro de su contexto mds préximo, lo que mds necesité
Wagner durante su infancia y a lo largo de su vida. Y tal vez sea
precisamente esta carencia lo que marcé su vida, siendo siempre el
sefialado, el distinto...
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La problemdtica que constituye la depresién se manifiesta en de-
terminados comportamientos, ideas y estados anfmicos de los suje-
tos, pero pensar que sus origenes y explicacidn estdn en los sujetos
mismos y mds all4 de éstos, representa una postura poco aceptada
por la mayoria de las lecturas teéricas y clinicas que se abocan a
comprender e intentar resolver los conflictos de naruraleza psicolé-
gica de los sujetos. Es decir, considerar a la depresién como un
conjunto de sintomas que afectan la vida de un sujeto, pero que
pueden surgir, en parte, de las relaciones intersubjetivas —~aquellas
que sostiene en el 4mbito de la pareja, de la familia o de otros siste-
mas de los que forma parte y que constituyen su contexto socio-
cultural- es una lectura para la que adn existe escasa sensibilidad.

A partir de un modo de pensamiento muy arraigado que deter-
mina nuestra idea de la realidad, percibimos a los sujetos como
entidades discretas, unicas, irrepetibles y auténomas en tanto que
productos bioldgicos, y como seres que, en conjuncién con los otros,
conforman el orden social. Concebirlos asi, es parte de tal modelo
de pensamiento, el de las disyunciones, aquel en el que los objetos
y los fenédmenos tienen una existencia objetiva y mutuamente ex-
cluyente, que sélo pueden ser “esto o lo otro”, pero no ambas co-
sas. Y tal condicién, aparece desde la percepcién como algo evidente.

Pero ¢l sujeto tiene una doble condicién de dependencia y auto-
nomia, y ello es menos evidente. Dependencia en ranto que surge
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de procesos bioldgicos, psicoldégicos y socioculturales; autonomia
en tanto que entidad autoorganizada y productora de dichos proce-
sos. Articulacién de dependencia y autonomfa en la que se encuen-
tra, se hace, es el sujeto, y construye su identidad, su dnica e
irrepetible identidad en tanto que sujeto social. Entenderlo as{ es
parte de otro paradigma de pensamiento, el que permite conjun-
ciones, aquel en el que las cosas pueden ser “esto y lo otro”.
Desde esta doble condicidn, plantear el problema subjetivo de
la depresién como un efecto de procesos bioquimicos, psicolégi-
cos, relacionales y socioculturales, es pensar en los procesos huma-
nos como tesultado de una multideterminacidn, es decir, producto,
no de una elemental y simplista sumatoria de factores, sino desde
los principios de la complejidad, desde una modalidad de pensa-
miento que puede resolver las paradojas y contradicciones genera-
das a partir del paradigma de la ciencia mecanicista tradicional.
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Depresién, familia y contexto

Ofelia Desatnik Miechimsky*

Ei objetivo de este trabajo es analizar la relacién entre las manifes-
taciones de la depresién en el marco de la familia entendida como
sistema, y algunas de las condiciones del contexto psicosocial en el
que vivimos actualmente, el cual, a la vez que es un marco de
interacciones continuas con e} que las familias y las personas convi-
ven, también ejerce una serie de presiones que deben ser incluidas
en la comprensién de las experiencias y procesos depresivos. Lo
anterior se discutird, ademds, tomando en cuenta la forma en que
las construcciones de la realidad y las premisas socioculturales, fa-
miliares y de género, estdn reforzando, manteniendo o debilitando
estas relaciones, al dar un significado y sentido a las experiencias, a
las relaciones y al propio sujeto, que puede conectarse con la depre-
sién, con su entendimiento, explicacién y enfoque clinico.

Se considera que la depresién estd multideterminada y que for-
ma parte del sistema de relaciones que se da entre las personas, las
familias y los contextos en los que se presenta. Esto significa que
para su comprensién y abordaje es necesario entender el lugar
que ocupa en estos sistemas, la forma en que afecta y es afectada,
as{ como algunos de los factores con los que interactida.

La multideterminacién de la depresidn nos lleva a enfocarla desde
diferentes posturas explicativas, las cuales reflejan miradas distintas

* Profesora del drea Residencia en Terapia Familiar del Programa de maestria
en psicologia de la Fes-lztacala, unam.
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acerca de su etiologfa y desarrollo, asi como de su abordaje clinico,
social y educativo, entre otros. Esto lleva a una multiplicidad de pun-
tos de vista que, si son excluyentes, estarfan propiciando visiones
parciales de la persona y su contexto, por lo que, aun cuando no seria
factible seguir cada uno de estos caminos simultdneamente, podria-
mos intentar tener una visién lo mds amplia posible, evitando caer
en posturas fragmentarias y simplificadoras.

Las explicaciones de la depresién se han derivado de las distin-
tas posturas epistemoldgicas. En este trabajo no se pretende una
definicién exhaustiva. Podriamos sefialar algunos enfoques como
el de la Asociacién Psiquidtrica Americana (DsM-1v) (1994), que la
clasifica como un trastorno del estado de dnimo y establece que
una persona “ha sufrido un episodio depresivo mayor” si persisten
ciertos sintomas, al menos por dos semanas, incluyendo la pérdida
de la posibilidad de disfrutar actividades que anteriormente habian
resultado placenteras, un estado de énimo irritable, un cambio sig-
nificativo en el apetito o en el peso, problemas para dormir o para
concentrarse y sentimientos de poca valia. En el caso de los nifios,
algunos criterios cambian, por ejemplo, la duracién de los sinto-
mas puede ser muy variable; puede haber molestias fisicas, exceso
de actividad o disminucidn de ésta, tener una expresién de tristeza,
baja tolerancia a la frustracidn, irritabilidad, pérdida de placer en
actividades que antes habian sido divertidas, tendencia a ver el
mundo de manera negativa (Fassler y Dumas, 1997).

Estd también el abordaje médico que habla de la depresién in-
fluida por procesos bioquimicos, por ejemplo, cambios en los indi-
ces de algunas sustancias quimicas, neurotransmisores del cerebro
que pueden estar causando el problema. Se toman en cuenta los
distintos procesos neurofisiolégicos involucrados en su aparicién y
desarrollo, basando el enfoque terapéutico en la administracién de
medicamentos que actiian sobre el organismo para modificar su
funcionamiento y lograr el balance biolégico esperado. Algunos
medicamentos, o bien, algunos problemas médicos, también pue-
den estar influyendo en la aparicién y mantenimiento de este tras-
torno.
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Mucho se ha hablado acerca de las explicaciones psicolégicas de
la depresién. Se la asocia con experiencias tempranas, con la forma
como los nifios han resuelto etapas del desarrollo, con la manera en
que han manejado el enojo y las pérdidas; estas explicaciones se
centran en la inhabilidad para enfrentar metas importantes desde
la infancia o en otras etapas del ciclo vital y para la construccién
del si mismo, relacionando los procesos de desarrollo con los vincu-
los con figuras significativas, especialmente la relacién madre-hijo(a)
y padre-hijo(a).

Los enfoques cognitivos (Beck, 1979) explican cémo los patro-
nes de pensamiento negativos acerca de la percepcién de si mismo,
del futuro y del mundo circundante, pueden llevar a la depresién;
sefialan que las emociones y las cogniciones se influyen muruamente
para generar una construccidn de la realidad basada en pensamien-
tos automdticos, avalados por las personas como verdades sobre si
mismas. Lo que proponen es debatir dichas premisas acerca del
mundo y la persona, para sustituir estas definiciones por otras que
sean relativas, transitorias, positivas y que permitan reducir las
emociones, dolorosas de otro modo.

Desde la perspectiva sistémica, la depresién se explicarfa tomando
en cuenta la dindmica y los patrones de relacién que existen en la
familia; se plantea como un sintoma que mantiene la estabilidad de
un sistema, considerando los procesos de homeostasis y los cam-
bios dentro de éste. Se destacan la circularidad y retroalimentacién
en las relaciones del sistema, y con el sintoma. Las personas que
manifiestan sintomas depresivos tendrian una funcién en el siste-
ma —familiar, social, escolar—, y las hipétesis sobre las formas como
esta relacién se da, llevarfan a establecer las relaciones y funcio-
nalidad de estos sintomas (Papp, 1998; Hoffman, 1981).

Es importante incluir en la conceptualizacién de la depresién la
perspectiva de género, una dimensién que cruza continuamente las
relaciones, sus manifestaciones y desarrollo. Las distintas formas
de socializacién de hombres y mujeres, basadas en las premisas de
género para cada cultura, definen un deber ser que puede favorecer
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estructuras familiares rigidas e interacciones estereotipadas que pro-
pician definiciones negativas de si mismos y de la realidad, aso-
ciadas a conflictos en las familias. Es importante deconstruir las pre-
misas de género que subyacen a estas construcciones para debatir
las que llevan a experiencias relacionadas con la depresién y con su
manejo.

Cuando pensamos en cémo se conectan el contexto, la familia y
la depresién, es importante incluir algunas ideas de Michel Foucault.
Sin duda, la obra de este filésofo es una referencia indispensable
cuando se trata de estudiar lo que la sociedad rechaza y margina.
Como €l lo menciona, el interés por estos temas estd relacionado
con muchos de los estudios que se realizan en nuestra cultura que
sefialan los fenémenos positivos, es decir, se priorizan los aspectos
valorados en una sociedad determinada o en un sistema de pensa-
miento, y se deja de lado lo oculto, la estructura negativa (Foucault,
1970). Foucault intenta hacer visibles sistemas de exclusién y con-
trol basdndose en su formacién y condicién histérica. Muchos de
los mecanismos y dispositivos de poder de estos sistemas, ya sean
intactos o perfeccionados, transformados y modernizados, siguen
vigentes en la actualidad.

Para el desarrollo de este trabajo, se presentard el caso clinico de
la familia x que asiste a la Clinica de Terapia Familiar de la FEs-
Iztacala, unaMm. Esta familia es atendida por un terapeuta que tra-
baja con un equipo de supervisién y con dos supervisoras. Este
modelo de trabajo se basa en la perspectiva sistémica y en los prin-
cipios de la Cibernética de Segundo Orden la cual propone que
hay distintos sistemas observados y observantes en los contextos
clinicos, usados en distintos programas de formacién de terapeutas
familiares y de trabajo clinico (Desatnik, Franklin y Rubli, 2002).

La familia x! estd conformada por el padre (), la madre (M) y
cuatro hijos: la mayor, A, de 21 afios, terminé una carrera comer-
cial, tiene novio y estd trabajando en una oficina como secretaria;

! Los nombres de las personas y algunas situaciones descritas se modificaron
para mantener su anonimato.
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la segunda hija (8), de 19 afios, terminé la preparatoria hace un afio
y espera ingresar a una universidad piiblica, a la licenciatura en
medicina. El tercer hijo (c), de 13 afios, estudia segundo afio de
secundaria y la hija menor (D), de 4 afios, asiste a preescolar.

La familia fue referida a la clinica por la psicéloga de la secun-
daria, debido a que c presenta problemas de conducta y bajo rendi-
miento escolar. Los problemas consisten en hacer bromas, reirse en
clase y no poner atencidn a la maestra. Durante cinco sesiones asis-
tieron a terapia la sefiora M y su hijo ¢; posteriormente asistié tam-
bién la segunda hija, B, y a las dos tltimas sesiones sélo llegaron m
y B. La sefiora menciond que hay una relacién muy distante entre
ella y su esposo, y entre él y sus hijos. Su preocupacién era mayor
por la distancia hacia ¢, dado que considera que es importante para
ambos tener una mayor convivencia basada en el género. Se mostré
muy preocupada ante la poca participacién de su esposo en la vida
familiar y, principalmente, expresé tener signos de depresién de-
rivados de los problemas de pareja y de la dificultad para que su
familia creciera sin problemas. Manifestaba una sensacién de des-
amparo, al no tener el apoyo y la cercania afectiva de su esposo;
mostraba una percepcién muy negativa del presente y futuro y ex-
perimentaba mucha ansiedad que se exacerbaba por los problemas
de c. Comenté que la hija mayor A es también muy distante con
ella, mientras que B es muy cercana, ya que le brinda su apoyo moral
y con ella comparte su ansiedad y preocupaciones por los proble-
mas familiares. En sesiones posteriores, la seflora mencioné que su
esposo se habia aislado mds cuando estuvo desempleado, el aiio
anterior, por un periodo de catorce meses. Recientemente habia
iniciado un nuevo trabajo; sin embargo, su aislamiento se mante-
nfa. La sefiora comenté que ella y sus hijos estaban molestos por la
distancia afectiva y el alejamiento de su esposo, pero entendia que
él se habfa deprimido por estar desempleado, lo cual influyé para
que surgiera en ¢l una sensacién de ineficacia, una disminucién en
su autoconcepto y apatfa, al considerar que no era valorado en los
dmbitos de trabajo donde descalificaban sus habilidades y su po-
tencial para desempefiarse de manera eficiente. Recientemente, el

63



LECTURAS DE LA DEPRESION

esposo ha sido reubicado en el trabajo a una ciudad del norte del
pafs, por lo que ha informado a su esposa ¢ hijos de la necesidad de
que la familia cambie su lugar de residencia. Esto significé para la
sefiora M un dilema que le ha provocado mucha ansiedad y su de-
presién aumentd. Por una parte se da cuenta de que para sus hijos
es dificil dejar amigos, escuela, metas y trabajo, pero por otra, su
deber como esposa es estar al lado de su marido y siente que si no
se va con él provocarfa la ruptura de la familia. Desde la perspecti-
va de género, esto es explicable dada la posicién de las mujeres ha-
cia el cuidado de la familia y de las relaciones. Significa no anteponer
las necesidades propias a las de la familia; sin embargo, las presio-
nes tanto de su esposo como de sus hijos son muy fuertes (Walters
et al., 1996).

Las hipdtesis sistémicas iniciales giraron alrededor de que el hijo
C mostraba el comportamiento mencionado para “distraer” a su
madre de las dificultades con su esposo, y as{ “acompafiarla” de
algin modo, y centrar su atencién para que disminuyera la tensién
y tristeza por la distancia con su pareja y con la hija mayor
(Minuchin y Fishman, 1974). La sefiora expresé estar deprimida,
lo que manifestaba con llanto constante, tristeza, falta de 4nimo al
hacer las cosas, preocupacién excesiva y sensacién de impotencia
ante los problemas familiares. Dada la presién de la escuela, su pri-
mer objetivo era resolver el problema escolar de c. En ocasiones
mostré desesperacién ante la conducta de éste y le exigia que mejo-
rara, dado que ya no podia tolerar la situacién familiar. Es decir,
parecia que si C mejoraba, podria disminuir su sensacién de deses-
peracion, su percepcidn negativa del futuro, su ansiedad y preo-
cupacién.

Desde la perspectiva sistémica, las hipétesis proponen una rela-
cién entre el sintoma y el sistema, donde el comportamiento de
permitirfa que disminuyera la depresién de M, desviando su aten-
cién, a expensas de que C obruviera roda la reprobacién de sus pa-
dres, hermanas y maestros, para, de esta manera, preservar a la pareja
y al resto de la familia. Esta perspectiva tiene como ventaja descen-
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trar el sintoma de la persona, sefialada como paciente identificado,
en este caso C, y posteriormente de la sefiora (M), quien presentaba
sintomas de depresién. En este dltimo caso, la depresién estaba fun-
cionando como una forma de “no enfrentar” la situacién familiar y
de pareja, de tal manera que por medio de estos sintomas se mante-
nia la estabilidad familiar y la de la pareja para evitar su rupturay la
de la familia. Por ejemplo, al acentuarse la depresién de la sefiora,
ella se sentia desvalida e impotente para proponer una separacién
de su esposo, al mismo tiempo que se encontraba con muy poca
fuerza para proponer estrategias de cambio y negociar una relacién
de pareja distinta. Se sentfa fortalecida por su alianza con la hija B,
pero se mostraba igual de impotente para enfrentar a la hija mayor
A. Desde esta postura, es importante tomar en cuenta que los sis-
temas mantienen un proceso que fluctda entre la estabilidad
(homeostasis) y el cambio. En esta familia podria pensarse que el
hijo ¢ estaba propiciando un movimiento hacia el cambio, ya que
por medio de su comportamiento en la escuela habfa llevado a la
familia a terapia, en este caso por conducto de su madre. En esta
linea de pensamiento, es importante considerar los riesgos del cam-
bio en un sistema, por lo que necesitamos preguntarnos qué pasa si
la familia o alguno de sus miembros cambia. ;Para qué o para quién
podria resultar positivo o negativo el cambio y para quién no? ;Cud-
les son las resistencias al cambio? Podrfa ser que un cambio en las
relaciones familiares presionara a sus miembros para enfrentar ten-
siones y la posibilidad de modificaciones en los vinculos, en los
roles o0 en la forma como se habfan estructurado (Minuchin, 1974;
Minuchin y Fishman, 1984). Esto es lo que Papp (1998) llamarfa
dilema del cambio.

Sin embargo, si restringimos nuestra explicacién a la postura
antes descrita, podrfamos estar simplificando lo que ocurre en esta
familia y en este contexto. En ocasiones la explicacién sistémica
puede ignorar lo que ocurre con la persona, tanto a quien mani-
fiesta la depresién como a quienes viven con ella. Esto implica com-
prender, ademds de la circularidad en la familia y la relacién entre
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los sintomas y el sistema, una serie de condiciones acerca del sf
mismo, de cémo ha construido un concepto propio y del mundo
en el que vive, de qué manera se asume la persona y lo que le pasa,
a qué lo atribuye, cudles han sido sus experiencias tempranas en
relacién con los vinculos con personas significativas en la distintas
generaciones familiares. Al mismo tiempo, es necesario ampliar el
campo visual de la persona hacia su historia, su contexto familiar,
cultural y social; por ejemplo, al interesarnos por saber de qué
manera se estd4n transmitiendo pautas transgeneracionales de la
depresién, de los recursos personales y familiares para enfrentar
problemas, as{ como la inclusién del momento histérico en el que
se vive. Las premisas y construcciones familiares, actuales e histéri-
cas, marcan una serie de relaciones, lealtades y compromisos que
muchas veces son dificiles de explicitar.

PREMISAS DE GENERQ Y DEPRESION

Un ejemplo de las premisas que pueden estar inmersas en la cons-
truccidn de la realidad, de las reglas y pautas de la familia y sus
miembros, que amplia las hipétesis mencionadas, se refiere a to-
mar en cuenta la dimensién de género y las premisas vinculadas
con la socializacién de hombres y mujeres respecto de las relacio-
nes familiares, la depresién propia y de otros miembros de la fami-
lia y las posibilidades de cambio (Walters ez 4., 1996).

Penn (1994) habla acerca de las diferencias de género en la de-
presién. La define como una grave perturbacién del estado de 4ni-
mo de la persona, conectada con una visién negativa de si mismo.
Sefala que existen mandatos de género que influyen en su desarro-
llo y mantenimiento, por lo que es muy recomendable comprender
la relacién entre ambos para disminuir los efectos negativos de los
roles y estereotipos de género para lograr cambios. Es imposible
separar la depresién de la autoestima y del contexto social. La
autoestima no ocurre en el vacio y es retroalimentada por las expe-
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riencias que ocurren en la sociedad. Para los hombres, est4 relacio-
nada con el trabajo, el logro, el desempefio sexual, dinero, jerar-
quia, competitividad, tener una posicién de experto en el mundo.
Para las mujeres, se vincula con aspectos como estar bien en una
relacién, tener conexién emocional, intimidad, cooperacién.

Algunos de los mandatos de género que llevan a la depresién son
los siguientes:

Para las mujeres:

Prohibicién de la independencia y asertividad.

Necesidad de agradar a otros.

Inhibicién del enojo.

. Ubicar las necesidades personales en segundo plano.
Asumir demasiada responsabilidad por el bienestar fisico y
emocional de otros.

Propensién a aceptar que la culpen.

R

o

Para los hombres:

Preocupacidn por el logro y el desempefo.
. Presién por competir en el mundo del trabajo.
3. Negacién de las emociones, de la debilidad y de la vulnera-

bilidad.

4. Necesidad de posicionarse como experto.

b =

Uno de los eventos mds estresantes que propician la depresién es
el conflicto de pareja. En las relaciones de pareja se juegan diaria-
mente las expectativas de género y se reflejan necesidades cultural-
mente validadas. En ellas puede distinguirse la interconexién entre
las premisas de género que cada miembro de la pareja tiene y la
forma en que se entrelazan, en ocasiones de manera complementa-
ria, en otras, contradictoria, lo que va a propiciar distintos conflic-
tos que pueden mantener o exacerbar la depresién de uno o ambos
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miembros (Papp ez al., 1996). La perspectiva de género nos lleva a
cuestionar la premisa de que “expresar los sentimientos es poco mas-
culino y es signo de debilidad”. La modificacién de esta creencia
basada en premisas de género es central para comprender la depre-
sién desde este punto de vista. Algunas preguntas que surgen con
base en los planteamientos anteriores son:

68

:Los hombres y las mujeres se deprimen por distintas razones?

:Reaccionan de manera diferente cuando estdn deprimidos?

3. ;En qué forma contribuyen a la depresién las conductas y
creencias de género estereotipadas?

4. ;Hay diferencias entre las conductas de adapracién de hom-
bres y mujeres hacia la depresién de su pareja?

5. ;Cémo afecta esto a sus relaciones maritales?

6. ;Es efectiva la terapia de pareja que toma en cuenta estas

diferencias?

b

Los hombres y las mujeres:

@) Se deprimen por razones diferentes.

#) Enfrentan de manera distinta los sintomas de la depresién.
¢) Reciben respuestas diferentes de su pareja.

Las mujeres estdn generalmente en riesgo de depresién cuando:

4) Hay problemas en sus relaciones personales.
b) Sienten impotencia para cambiar su vida.

Las mujeres:
a) Se dan cuenta mids rdpidamente de la depresién.

#) Buscan mds rdpidamente ayuda profesional.
¢) Buscan mds involucracién y contacto.
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Los hombres se deprimen mids cuando:

a) Experimentan que su desempeifio no alcanza el ideal.

) Su riesgo se incrementa cuando no se dan cuenta de las ne-
cesidades de su relacién y cuando se desvinculan con sus
sentimientos.

En cuanto a las pricticas de cuidado entre los miembros de las
parejas que estdn deprimidos, podemos sefialar que los varones tra-
tan comunmente de resolver problemas, arreglar la situacién o pro-
poner un plan de accién. Esto se contrapone con la necesidad de la
mujer de ser escuchada y de que sus sentimientos sean validados. Las
esposas reaccionan diferente cuando sus esposos estén deprimidos,
tienden a aplacar, proteger o tranquilizar, a descargarlos de respon-
sabilidades y demandas de la vida familiar y protegerlos de tener
que enfrentar sus sentimientos. La terapia se enfoca a tratar de mo-
dificar estos patrones de género estereotipados que tienen un efec-
to negativo en el curso de la depresién y en las relaciones de pareja.

DEPRESION Y ANSIEDAD

Beck y Emery (1985) sefialan que existe un traslapamiento entre la
ansiedad y la depresién en cuanto a que los pacientes con ansiedad
muchas veces estdn deprimidos y viceversa. Ambos problemas pre-
sentan similitudes en relacién con un autoconcepto disminuido,
predicciones negativas y tendencia a apreciar de manera negativa
las experiencias. Las diferencias que plantean estos autores se refie-
ren a los siguientes aspectos:

1. En la depresidn, las apreciaciones negativas son globales y
excluyentes; en la ansiedad, son selectivas y especificas, no
abarcan todos los aspectos del funcionamiento y no exclu-
yen la consideracién de factores positivos.
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La persona con ansiedad ve alguna perspectiva de futuro,
aun no se ha dado por vencida voluntariamente. La persona
con depresién ve el futuro sin perspectivas, cree que ha per-
dido una relacién esencial o ha sido vencida y se rinde vo-
luntariamente.

La persona con ansiedad no ve sus defectos o errores como
irrevocables. La persona con depresién asume sus errores
como significativos de un defecto que se repite y que estd
m4s alld de la redencién.

La persona con ansiedad manifiesta una evaluacién negati-
va tentativa e incierta; la persona deprimida es absoluta.
La persona ansiosa anticipa un posible dafio a su relacién
con los otros, a sus metas y objetivos, a su habilidad para
enfrentar problemas y desempefiarse adecuadamente en aras
de su salud y sobrevivencia. La persona que tiene depresién,
resiente haber perdido sus fuentes de gratificacién, que ha
sido privada de personas significativas, que ha sido derrota-
da en el logro de sus objetivos, que ya estd enferma y que es
incapaz de hacer algiin cambio para luchar contra la adver-
sidad o mejorar su desempefio.

La persona deprimida tiene una visién global negativa y por
esto se siente triste. Sin embargo, cuando se presenta una
confrontacién especifica, reacciona como una persona que
manifiesta ansiedad generalizada. La persona ansiosa predi-
ce solamente que algunos eventos especificos van a salir mal.

FAMILIA Y CONTEXTO

Por otra parte, es relevante analizar cémo el contexto impone una
serie de problemas y relaciones que ejercen poder sobre la familia y
las personas que la conforman. Sefialamos a continuacién algunos
de los aspectos que ejemplifican esta relacién:
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@) Lahija B que no ha podido entrar a la universidad, se asume
a s{ misma como incapaz, con poca inteligencia; presenta
recientemente una pardlisis facial (metdfora de la paridlisis
en la que se encuentra y de los riesgos de cambiar, que im-
plicarfa perder las oportunidades que tiene actualmente).

6) La imposicién del trabajo del padre, quien ya pasé por una
época de desempleo, lo cual influyé en la evaluacién de si
mismo y en las relaciones familiares.

¢) La escuela de ¢, que impone un modo de comportamiento
y control ante una conducta que en este momento sirve para
distraer a su familia de la tensién provocada por las circuns-
tancias actuales.

d) La madre, en el dilema de mantener a su familia unida y
atender a cada quien en sus necesidades y pérdidas, tiene
dudas acerca del rumbo que debe tomar, de dénde estd su

lugar.

Una sola explicacién sistémica del contexto y de la relacién di-
ndmica entre la familia, sus miembros y el dmbito sociocultural,
politico, econédmico y escolar, asume una relacién jerdrquica equi-
tativa entre los subsistemas y partes interactuantes de otros sis-
temas.

Esto lo observamos al focalizar a la familia X y su relacién con
distintas dimensiones del contexto en el que estdn inmersos, como
familia y en lo personal. Por una parte vemos el 4mbito laboral, el
problema del desempleo. La amenaza constante de volver a quedar-
se sin trabajo y regresar a las condiciones anteriores en que la per-
sona habia quedado excluida del sistema laboral, es una situacién
donde la critica recae en el individuo que cree no haber podido
superar las pruebas que se le presentaron, por lo que queda una
sensacién de fracaso e ineptitud, que necesariamente impacta al
concepto de si mismo ante la evaluacién continua de su desempe-
fio y su persona. Esto, aunado a la preocupacién por las dificulta-
des econémicas que conlleva el no percibir una remuneracién, se
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suma a la inactividad que pone a la persona en la situacién de no
poder tener una retroalimentacién del ambiente laboral acerca de
lo que es capaz de hacer. Se da cada vez una mayor propensién al
aislamiento y a la desesperanza, con lo cual se refuerzan las ideas
negativas sobre el futuro, cuadro caracteristico de la depresidn.
Entonces, cuando se presentan los sintomas de la depresion, si
focalizamos el problema desde un punto de vista biolégico, como
trastorno neurofisiolégico o como un trastorno psiquidtrico, que
amerita la medicacién, estariamos parcializando la comprensién
de lo que ocurre y centralizariamos la responsabilidad en la perso-
na o en la familia que no ha podido sacar adelante a su familiar. Por
otra parte, si pensamos sistémicamente que la depresién se da como
una respuesta circular a las condiciones familiares y nos pregunta-
mos qué funcién estard teniendo este sintoma en el sistema, estamos
haciendo un anilisis parcial, en el que limitamos la explicacién
sistémica a un recorte de los sistemas involucrados (la familia), que
no toma en cuenta el ejercicio del poder desde las instituciones,
que traspasa los limites de la voluntad y la libertad para desempe-
fiarse de la manera deseada. La familia x no puede actuar ni decidir
con cierta libertad acerca de su futuro, debido a que las restriccio-
nes del ambiente laboral y a sus condiciones de rechazo y exclu-
sién, marcan restricciones a lo que pueden hacer. Esto imprime en
las personas un poder al que es dificil sustraerse, puesto que influye
en las decisiones personales en relacién con qué estudiar, cémo su-
perar ¢l irse de la ciudad y perder su circulo social, asi como los
escenarios donde han obtenido reconocimiento y enfrentarse a la
limitacién de las oportunidades con las que se ha contado.

Lo anterior tendrd implicaciones distintas de acuerdo con el gé-
nero y con la etapa del ciclo vital que est4 viviendo cada uno, prin-
cipalmente B, a quien la decisién de irse le estarfa limitando sus
expectativas escolares y profesionales. Asimismo, el rol que cada
uno asume en su familia va a influir en la manera como se viva.
Quiz4 para B una posibilidad fuera quedarse; sin embargo, al no ser
admitida en las universidades a las que ha intentado ingresar, que-
da sin una razén de peso para que su familia acceda a que se separe
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de ellos. Asimismo, siendo mujer y con el papel que ocupa en las
relaciones familiares (apoyo moral de su madre), es més dificil que
pueda cambiar la posicién que tiene. Al respecto, Linares (2002)
menciona cémo las relaciones parentales y conyugales, cuando son
problemdticas, pueden ejercer violencia sobre los hijos al colocar-
los en posiciones de triangulacién, es decir, en las que apoyan en
el desvio del conflicto, o bien, propician una disminucién de las
tensiones en los conflictos familiares, por el lugar que tienen en el
sistema. Si en el caso de la familia x, B se va con su familia, renun-
ciando a sus propias metas, dificiles de alcanzar en la nueva ciudad,
existe el riesgo de que esta decisién haya sido para apoyar a su ma-
dre 2 mantener el equilibrio familiar. Aunado a esto, las premisas
de género con las que se maneja, estarian marcando también un
camino.

Por una parte, y relacionado con lo anterior, tenemos la depresién
en la que estd cayendo B, que se manifiesta por excesiva preocupa-
cién, impotencia, llanto continuo, aunado a mucha ansiedad, que
incluso se ha manifestado en una pardlisis facial. Por otra, la pre-
sencia de estos sintomas ha fortalecido a la sefiora M, quien al ini-
cio se encontraba excesivamente ansiosa por tener que decidir entre
llevar a su familia con su esposo o, bien, quedarse con los hijos en
México, pero teniendo que alejarse de su pareja y, por tanto, ser la
responsable de la ruptura familiar. Al ver a B tan ansiosa y deprimi-
da, M ha tomado una actitud mds activa, con mayor seguridad y
decisién para poder ayudar a su hija a salir adelante. Nuevamente
nos vemos en la disyuntiva de enfocar el problema de 3 como un
sintoma emergente de la situacién familiar, ya sea como un pro-
blema individual que debe ser tratado médicamente (habiendo sin-
tomas fisicos tan evidentes), o como un problema derivado del
contexto familiar, en el que han tenido que tomar decisiones que
rebasan sus propios intereses y posibilidades. Este doble abordaje,
en la persona y en el sistema, dirigié el trabajo hacia una interven-
cién familiar e individual (se recomendéd a la joven una intervencién
de terapia corporal y relajacién para incidir en los sintomas fisicos
y en la ansiedad), pero ademds, se abri6 un debate acerca de las
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formas en las que el sistema educativo también estd ejerciendo fuer-
zas de poder dificiles de rebatir, que inciden en sus vidas, en la
vivencia de los jévenes acerca de su futuro en su autoestima y en su
autoevaluacién como personas capaces o incapaces, de acuerdo con
los resultados de pruebas de ingreso al sistema educativo de ense-
fianza superior, donde tienen un minimo margen para ser acepta-
dos. Monroy (2005) menciona que en el dmbito de la educacién
superior se atiende a veinte de cada cien alumnos que desearfan
estar en ese nivel. Segin datos que presenta este autor, en la pro-
mocidén del afio 2003, el 89 por ciento de los aspirantes a licencia-
tura en la UNAM no pudo quedarse en la institucién; en el 1PN 67.3
por ciento quedé excluido; en la uam se excluyé al 70 por ciento y
en la Escuela Normal Superior sélo ingresé 8.3 por ciento de los
aspirantes. En el pais se ha calculado que 50 por ciento de los aspi-
rantes quedan excluidos del sistema de educacién superior. “Uno
de los factores de riesgo de un nifio potencialmente suicida, ade-
mis de un ambiente familiar desorganizado, depresiones y enfer-
medades psiquidtricas de los padres, son las situaciones escolares y
sociales adversas” (Monroy, 2005:287). En 1999 se detectaron 468
suicidios de jévenes entre 15 y 19 afios, la cifra corresponde al 6
por ciento de la causa de muerte en los jévenes. En 2001, segin el
Instituto Nacional de Estadistica, Geografia ¢ Informdtica, de las
3 089 personas que se suicidaron, 1 130 eran jévenes entre 15 y 29
afios. En ese mismo afio, 422 intentaron suicidarse, tres de cada
diez tenfan entre 15 y 19 afios (Monroy, 2005:286).

La exclusién de los jévenes es un problema en la vida de las
familias; ésta se refiere a las pocas posibilidades de ingreso al siste-
ma educativo y al dmbito laboral. Otro factor que incide en las
condiciones que vive la familia x es la discriminacién que sufren en
la escuela los nifios con alguna condicién especial. Hay datos
{Monroy, 2005) acerca de la imposicidén que ejercen miembros del
personal escolar para que alumnos que no cumplen con los requisi-
tos y criterios establecidos, tengan que estar someridos a evaluacio-
nes impuestas, a tratamientos que ellos no han elegido y con los
cuales se les ha condicionado para poder cumplir con los criterios
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de inclusién de las escuelas. Entre éstos estd la recomendacién, a
veces insistente, de medicar a los nifios porque, presumiblemente,
padecen trastorno por déficit de atencidn, hiperactividad u oposi-
cionismo desafiante, como es el caso del joven C, que no ha sido
diagnosticado por especialistas ni evaluado en concordancia con
las condiciones del sistema escolar y familiar, por ejemplo, defi-
ciencias en la ensefianza, problemas de relacién con los profesores,
poca estructura y desorganizacién en la familia, condiciones estre-
santes que han vivido, entre otros. Algunas veces, lo que parece ser
alguno de estos trastornos, podria estar indicando mds bien pro-
blemas de ansiedad o depresién, por lo que es importante realizar
observaciones y anélisis que lleven a un diagnéstico diferencial.
Segin Kaminsky (1990), la violencia recorre los espacios del 4mbi-
to de las instituciones; esto se da mediante un tipo de violencia no
tan perceptible por sus actores ni por las miradas funcionales, posi-
tivas, sistemdticas, estructurales y aun por las psicoanaliticas. Por
las instituciones circulan muchas formas de violencia fisica y
discursiva, que es aquélla que “cambiando los instrumentos y los
medios, obra con apego a los mismos o semejantes propésitos que
las otras violencias guerreras” (Kaminsky, 1990:19).

A manera de conclusién, puede decirse que cuando las explica-
ciones son parciales y se reducen sélo al 4mbito de lo individual,
dan la mayor responsabilidad a la persona o a influencias biolégi-
cas que la dominan, descontextualizdndolas del marco sociocultural
e histérico en el que el fenémeno ocurre. Al mismo tiempo, una
visién sistémica que circunscribe la explicacidn al sistema familiar,
sin tener en cuenta las interconexiones con sistemas y subsistemas
mds amplios en los que convive y se relaciona, serfa también
simplificadora y restringida, al no tener en cuenta las relaciones de
poder de las distintas instancias que intervienen, la problemdtica
estructural que los rebasa e influye continuamente.

Es necesario reflexionar sobre estas relaciones y su conexidn con
los procesos familiares e individuales para entender qué significan,
cudles son sus origenes, sus formas, sus relaciones con otros hechos
y sus implicaciones.
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El trabajo de un intelectual no consiste en modelar Ia voluntad poli-
tica de los demds; estriba mds bien en cuestionar, a través de los and-
lisis que lleva a cabo en terrenos que le son propios, las evidencias y
los postulados, en sacudir hébitos, las formas de actuar y de pensar,
de disipar las familiaridades admitidas, en retomar la medida de las
reglas y de las instituciones y a partir de esta reproble-matizacién
participar en la formacién de una voluntad politica (Foucault,

1985:229).

BIBLIOGRAFIA

Asociacién Psiquidtrica Americana, Manual de diagndstico estadistico de
los trastornos mentales (DsSM-1v), 1994,

Beck, A.T. et al., Cognitive Therapy of Depression, Guilford Press, Nueva
York, 1979.

Beck, A.T. y G. Emery, Anxiety Disorders and Phobias. A Cognitive
Perspective, Basic Books, Estados Unidos, 1985.

Desatnik, O., A. Franklin y D. Rubli, “Visiones, revisiones y supervi-
sién del proceso de supervisién®, Psicoterapia y familia, num. 1, 2002,
pp- 47-56.

Fassler, D.G. y L.S. Dumas, Help me, Im sad, Penguin Books, Estados
Unidos, 1997.

Foucault, Michel (1970), “La locura y la sociedad”, Obras esenciales: en-
tre filosofia y literatura, vol. I, Paidés, Barcelona, 1999.

, Saber y verdad, 1.a Piqueta, Madrid, 1985.

Hoffman, L., Fundamentos de terapia familiar, FCe, México, 1981.

Kaminsky, Gregario, Dispositivos institucionales, Buenos Aires, 1990.

Linares, J.L., Del abuso y otros desmanes. El maltrato familiar, entre la
terapia y el control, Paidés, México, 2002.

Minuchin, S., Familias y terapia familiar, Gedisa, Espafia, 1974.

Minuchin, S. y H. Fishman, Técnicas de terapia familiar, Paidés, Méxi-
co, 1984.

Monroy, M., Rostros que hablan de la crisis educativa, Castellanos Edito-
res, México, 2005.

76



DEPRESION, FAMILIA Y CONTEXTO

Papp, L., El proceso de cambio, Paidés, México, 1998.

Papp. P. ez al., “Parejas”, en M. Walters er al., La red invisible: pautas
vinculadas al género en las relaciones familiares, Paidés, Barcelona,
1996, pp. 224-278.

Penn, P., Gender Differences in depression Video: Instituto Ackerman, Nue-
va York, 1994.

Walters, M., B. Carter, P. Papp y O. Silverstein, “Hacia una perspectiva
feminista en la terapia familiar”, en M. Walters et al., La red invisible:
pautas vinculadas al género en las relaciones familiares, Paidds, Barce-
lona, 1996, pp. 29-48.

77



| e




Presentacidon

Antes de que la ciencia hiciera su aparicién, desde tiempos inme-
morables los seres humanos han buscado posibles elaboraciones y
significaciones que dieran cuenta de estados afectivos como la tris-
teza, el dolor, la melancolia. La intuicién y el conocimiento empi-
rico construyeron innumerables maneras miticas, religiosas,
ritualistas y artisticas para poder dar significado y contencién a tan
complejos sentimientos. Las construcciones imaginarias y simbéli-
cas han elaborado las intrincadas redes de lo social y cultural para
explicar, justificar y procesar dichos estados animicos.

Tiempo después, al desmontar las ciencias, los entramados del
imaginario social y cultural dentro de la enorme gama de las cons-
trucciones que dan cuenta del sufrimiento humano —tanto en las
trasmitidas oralmente o por la repeticién ritualista, como en las edi-
ficaciones religiosas, sin olvidar las manifestaciones narrativas y li-
terarias—, se presenta una gran gama de marcos de interés para
referencia y reflexién: la filosoffa, la filologfa, la antropologfa, la
psicologia, la mitologfa, la historia de las religiones, junto con otras
ramas de las ciencias sociales. Estas disciplinas se han ocupado del
estudio de tales producciones, imbricindose y complementdndose
en su aproximacién debido, principalmente, a la gran dificultad de
acceder a la esencia del dolor implicito en la vida humana; dificul-
tad que exige al investigador usar todos sus recursos de campo y
més, mucho mds, ya que en este objeto de estudio se aboca a una
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dimensién integradora del fenémeno humano, en el dolor conver-
ge lo espiritual y lo simbélico, lo cultural y lo social, la psicologfa y
la dimensién orgdnica. A la vez, el investigador se encuentra con
que el objeto de anidlisis desafia todos los sistemas explicativos e
interpretativos cldsicos y se abre a una transdisciplinariedad y a una
teorizacién dificiles de clasificar. Desde cualquier perspectiva ted-
rica que se enfoquen los estudios sobre la depresién, éstas muestran
que en un momento determinado invaden al sujeto y ocasionan
consecuencias psiquicas y fisicas extremas.

Encontrar la construccién subjetiva de estas emociones y senti-
mientos es tarea que nos remite a la interpretacién de lo simbélico,
de lo metaférico e imaginario y a intentar decodificar construccio-
nes culturales como mitos, ritos y religiones, que el ser humano ha
creado, no sélo para darle significado, orden y sentido a su vida,
sino también para poder contener y elaborar sentimientos que, como
el sufrimiento animico, resultan insoportables sin un significado o
connotacién simbdélico-sagrada, de manifestacién ritualista o por
medio de expresiones artisticas.

A partir de investigaciones y observaciones psicoantropolégicas,
lingiifsticas, filoséficas y de estudio de las religiones, en este apar-
tado se presentan andlisis y reflexiones sobre el sufrimiento huma-
no, tema que invita a exhaustivas meditaciones y disertaciones, dado
que toca esencias y misterios humanos a los que la ciencia no ha
podido dar respuesta satisfactoria. Podemos mencionar los escritos
relacionados con el reino del pensamiento mdgico-religioso, con
construcciones de la intuicién y del saber milenario de las culturas,
asf como con la sabia mirada de la filosofia griega cl4sica, iniciado-
ra y fundadora de los caminos racionales para explicar y definir
aquello que los mitos, los ritos y las religiones dogmatizaron.
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Metdforas rituales como cristalizacién
de la depresién

Isabel Jdidar Matalobos™
Jonathan Omar Bueno Osorio**

Los ritos son emociones puestas en escena, manifestaciones tangi-
bles de las mismas que representan una bisqueda de la estabilidad
fisica y mental que las emociones alteran. Cada rito estd lleno de
significaciones; en la actualidad, los estudiosos de la mitologfa han
encontrado que para entender los mitos es necesario empezar por
estudiar los ritos.

El rito es un lenguaje simbélico y metaférico a partir del cual
expresamos sentimientos y sensaciones que dificilmente se enun-
cian por medio del lenguaje hablado. El lenguaje del rito es la via
por la gue el mundo interior se vierte en el exterior actuando sobre
él; es una transformacién metaférica y simbélica de las emociones,
genera un espacio singular con tiempo y dimensiones propias. El
sujeto se funde con el grupo o comunidad y se entrega a un cimulo
de sentimientos, sacralidades y bellezas. Es quizd, el rito, la expre-
sién artistica mds antigua de la humanidad; la manifestacién pri-
maria del asombro humano.! El rito perdura mds que los mitos y
los credos. Dice el mitélogo Doutté (1957:602): “Mientras que los

* Profesora-investigadora del Departamento de Educacién y Comunicacién
del 4rea de investigacién Subjetividad y Procesos Sociales, de la uam-Xochimilco.

** Ayudante del drea de investigacién Subjetividad y Procesos Sociales del
Departamento de Educacién y Comunicacién.

' En El lenguaje olvidado, Fromm (1971:11) nos dice: “sean los que fueren
nuestros altos grados de educacién literaria y universal, hemos perdido el don de
asombrarnos”.
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credos cambian, el rito persiste, como los fésiles que nos sirven
para estudiar las eras geoldgicas”.

Al descubrir el ser humano su insoportable inseguridad, su
finitud, su capacidad de sufrir, conoce los sentimientos y emocio-
nes mds aterradores, descubre la melancolia inherente a su ser y
frente a todo esto necesita una transformacidn; ésta surge de un
don: su imaginario, donde crea y recrea la vida, “descubre” la trans-
formacién ritual, los mitos y cultos que muy pronto, en la historia
de las culturas, permiten sobrellevar la vida humana. Los conoci-
mientos intuitivo e instintivo que se cristalizan en ritos y cultos,
son adquiridos por el pensamiento metaférico. Es el mismo tipo de
conocimiento que se adquiere por medio de los suefios; es el disfraz
onirico que nos permite expresar lo inexpresable de nuestra alma y
de nuestro inconsciente. La metéfora es una manera intensa de co-
nocer la naturaleza, significindola en imdgenes y suefios, sin sepa-
rarse de ella. Es una experiencia intuitiva y subjetiva; detona un
mundo pleno de significados, del cual, por medio del rito, el ser
toma su lugar en su historia, en su tiempo cultural; se identifica e
integra a las normas y acciones sagradas que le demanda la comuni-
dad. La metdfora en los ritos resignifica la historia, las jerarqufas
sociales, los dioses y la cultura misma. Todo aquello que no se pue-
de nombrar encuentra una simbolizacién en los mitos y los ritos.

La depresién y la angustia son respuestas humanas a situaciones
o sentimientos que exceden nuestra capacidad de comprensién y
resolucién, no elaborables por la razén y la conciencia y que nos
sumen en terrores mortales. A través de los siglos los seres huma-
nos han buscado las formas de controlar, elaborar o quizd suprimir
estos sentimientos; los ritos y los cultos ofrecen vias regias para este
fin. As{ como el pensamiento mitico es espontdneo, natural y esen-
cial en las diferentes culturas, los ritos son, igualmente, un proceso
consustancial al ser humano. Los ritos como prictica social son una
afirmacién cultural que manifiesta, simbdlica y metaféricamente,
toda la gama de emociones y sentimientos; por tanto, tienen ele-
mentos y estructuras que facilitan la liberacién y catarsis de las an-
gustias y dolores que la vida humana enfrenta.
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EL PUENTE PRODIGIOSO DE LA METAFORA

Consideramos al rito como un saber antiquisimo, un fruto del di4-
logo constante entre nuestra interioridad y el mundo que nos ro-
dea, conocimiento artistico y sagrado. El ser humano conoce e
interioriza el mundo que le circunda y envuelve de diferentes ma-
neras; en nuestro mundo occidental ha imperado el conocimiento
racional a partir del pensamiento cartesiano. Otra manera de apre-
hender la realidad es empiricamente, es decir, por medio de nues-
tras percepciones y observaciones. Una mds es conocer el mundo
metaféricamente: aceptarle como se nos presenta, intuitivamente,
sin someter los hechos u objetos de conocimiento al pensamiento
légico y racional. Es estar abiertos a una comprensién inmediata,
plena de significaciones simbélicas y de representaciones sociales
construidas por los grupos humanos para posibilitar la compren-
sién de un mundo caédtico, detonando multiples significados que
pueden coexistir, en ocasiones contradictoriamente. Con el deve-
nir de la vida se entremezclan y enriquecen mutuamente estas ma-
neras de construccién del saber humano; sin embargo, segiin la
cultura, el medio social y las diferentes edades, pareciera que una se
superpone a la otra. Nos dice Langer (1959:20): “Debido al encapsu-
lamiento de nuestro siglo dentro de la epistemologia empirica, al
hombre contempordneo le resulta dificil estar abierto al conoci-
miento simbélico e intuitivo”. Mediante el rito, la manera prepon-
derante de conocer, sentir y comunicarse, es el conocimiento por
medio de simbolos y metdforas, reflejado en todos los actos de la
vida ritual.?

* El diccionario de la Real Academia Espafiola nos dice del significado de
metdfora: “1. Tropo que consiste en trasladar el sentido recto de las voces a otro
figurado, en virtud de una comparacién ticita; por ejemplo, las perias del rocis, la
primavera de la vida, refrenar las pasiones. 2. Aplicacién de una palabra o de una
expresién a un objeto o a un concepto, al cual no denota literalmente, con el fin
de sugerir una comparacién (con otro objeto o concepto) y facilitar su compren-
sién; por ejemplo, el dtomo es un sistema solar en miniatura. 3. Alegoria en que
unas palabras se toman en sentido recto y otras en sentido figurado™.
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En las sociedades primitivas y en las actuales que conservan fuer-
tes tradiciones, cultos y costumbres, la metdfora es una via maravi-
llosa para socializar y convivir. Pongamos un ejemplo del manejo
metaférico y sus correspondientes acciones: la envidia. Como uno
de los sentimientos m4s elementales y temidos, tanto el temor a ser
objeto de envidia, como de reconocer la propia envidia del bien
ajeno, es un sentimiento que puede generar un terrible dafio, tanto
en la persona como a escala social. En este dltimo caso puede de-
sembocar en enfermedad, estados depresivos severos y aun la muer-
te; el dafio que puede ocasionar simbdlicamente la envidia es en el
sentido de la eficacia simbdlica planteada por Lévi-Strauss: en este
proceso, la cosmovisién desempeiia un papel esencial en el predo-
minio emocional. Sabemos que en la mayoria de las culturas o gru-
pos comunitarios existe siempre una manera metaférica y simbélica
de combatir los males, en este caso, como prevencién de la envidia
se elaboran diferentes amuletos que trasladan como metdfora el sen-
tido implicito y tdcito de este sentimiento a su oponente resoluti-
vo; ya sea por semejanza o por otro valor imaginario, los amuletos
protegen contra el mal y sus consecuencias cuando se “cargan” sim-
bélicamente por medio de un rito. Igualmente, si el dafio ya estd
hecho, existen infinidad de ritos que llevan a eliminar el mal, ritos
que en su resolucién metaférica y simbélica fundan, en términos
generales, el alivio o la curacién.

Pero la vida actual estd también impregnada de rituales que han
perdido la eficacia simbélica por encontrarse degenerados tanto los
mitos como las creencias de los cuales derivaron. Por ¢jemplo, para
los creyentes cristianos la hostia significa, metaféricamente, el cuer-
po de Cristo y el vino su sangre. Un ferviente cristiano que atravie-
sa alguna forma de depresién, en el acto de la comunién recibe
alivio, contencién y significado sagrado a su dolor. Asimismo, el
rito de la confesién puede solucionar mdltiples casos de depresidn,
sobre todo aquellos generados por algin sentimiento de culpa que
el sacerdote “como representante de Dios” puede perdonar.

Con estos ejemplos enfatizamos que la metéfora estd en la base
de todo nuestro pensar, es el producto mds elemental de nuestra
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mente; asf, los ritos, delirantemente metaféricos, representan una
aventura humana que despliega artisticamente las posibilidades de
expresar el desenfrenado mundo interno de las emociones y del
inconsciente dentro de un orden y una posibilidad de elaboracién.
Paracelso dijo que para sanar, el curador nunca debe decir la verdad
desnuda... “Debe utilizar imdgenes, alegorfas, figuras, lenguaje ma-
ravilloso, y otras formas secretas”.?> Observamos la semejanza con
lo propuesto por la terapia psicoanalitica, en la cual el terapeuta es
un exégeta de los suefios, de las asociaciones libres y, en general,
del mundo simbélico del analizado.

Volviendo a los ritos y los cultos que la humanidad ha creado,
notamos que responden a las mds arraigadas intuiciones y conoci-
mientos ancestrales sobre las infinitas maneras en que la produc-
cién imaginaria del ser elabora las emociones aterradoras a las que
se enfrenta; lo incomprensible e inasible de la vida, los sentimien-
tos insoportables, la conciencia de la nada, el terror frente a situa-
ciones catastréficas y limites, el pdnico que provocan los espectros
del mundo inconsciente.

LO EMOCIONAL

Filésofos y psicélogos han tratado de construir teorfas que den cuen-
ta de las emociones humanas. Segin Descartes, las emociones son
ocasionadas por ideas oscuras y razonamientos equivocados. Los
empiristas ofrecieron explicaciones mecanicistas a este respecto. En
el siglo x1x se iniciaron los estudios fisiolégicos de las emociones,
mismos que se han multiplicado en la actualidad. Sabemos ya que
las emociones no son ideas o estados cognitivos, que son, por el
contrario, constituyentes del ser, esenciales e irreductibles a la ra-
z6n. Las emociones son las reacciones mds elementales de los seres
humanos frente al mundo, tienen sus raices en lo mds intimo de su
ser, en las necesidades primordiales y en lo instintivo. El escenario

3 Mike Parcher (1986:63).
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de la vida afectiva se encuentra en la accién impulsiva y no en la
entelequia o la razén.

Desde esta dptica, los ritos son expresiones activas y motrices de
la vida afectiva. Expresan tristezas, deseos, miedos, amores, odios...
todo ello convertido en danzas, gritos, actos mdgicos, en fin, en toda
la exuberante gama ritual. El rito es una dramatizacién de la trage-
dia humana.

Freud publica en 1913 Tdtem y tabi, cubriendo una carencia
tedrica en el estudio de las religiones: el andlisis psicolégico de los
mitos y los ritos. En su teorfa integra el estudio de estos fenémenos
humanos dentro de un sistema interpretativo de las emociones y la
psique. Freud descubre que ritos y mitos tienen las mismas estruc-
turas que se encuentran en las neurosis.* Sostuvo que la clave de la
religién, los mitos y los ritos, habfa que buscarla en la vida emotiva
del ser humano. Por tanto, estaban profundamente arraigados en la
naturaleza humana. Lo que Freud se propuso observar e interpretar
era la fuerza oculta que se encontraba en estas manifestaciones. Para
él, en la base de estas expresiones humanas estd la sexualidad.

De cualquier manera, sean como expresién y descarga fisica de
las emociones o como manifestaciones inconscientes de deseos re-
primidos, los rituales son dramatizaciones representadas en el esce-
nario montado por la intuicién y el imaginario humanos, por
conocimientos empiricos y milenarios, en el cual se despliega el
cuerpo, se expresan la mente y el espiritu. En palabras de Campbell
(1984:18): “Siempre ha sido funcién primaria de la mitologia y del
rito suplir los simbolos que hacen avanzar el espiritu humano [...]
De hecho, el porcentaje tan alto de neuréticos entre nosotros se
debe a que nos negamos a recibir esa efectiva ayuda espiritual”.

4 Al respecto Freud (1913) dice: “El lector no tiene que temer que ¢l psicoand-
lisis caiga en la tentacién de derivar algo tan complicado como es la religién de
una fuente dnica [...] solamente una sintesis de varios campos de investigacidn
puede determinar qué importancia relativa en la génesis de la religién hay que
asignarle al mecanismo que vamos a tratar, peto esta tarea rebasa los medios asf
como las intenciones del psicoanalista”.
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Si bien las manifestaciones ritualistas son comunes a toda la hu-
manidad, los motivos singulares para refugiarse en los ritos y en los
cultos suelen ser muy diversos. Podemos hablar, en cuanto a la de-
presién y la angustia se refiere, de dos caminos relevantes para refu-
giarse en el rito: por un lado se encuentra el sefialado arriba, es
decir, como heredero de un conocimiento milenario y arquetipico,
el sujeto que se entrega a un ritual o un culto, forma parte de una
dramatizacién que lo integra a toda la historia humana, a su propia
historia; por ello, los ritos incluyen un fuerte sustrato animal, bio-
légico, natural y social en sus representaciones subjetivas. Por otro
lado, los ritos como refugio y escape de la depresién y la angustia,
presentan también las antiquisimas propuestas para la elaboracién
de estas emociones, pero, en muchos casos responden mds a los
terrores y conflictos inconscientes de neurosis individuales y a una
intencién de negacién de estos procesos.

DEPRESION Y DUELO, ESPACIO SUBJETIVO

Freud sefiala que la depresién responde a un sentimiento de pérdi-
da de objeto, sea real o subjetivo, trayendo como consecuencia un
proceso de duelo. Cuando la pérdida se da en la infancia, las ten-
dencias libidinosas con las cuales el nifio o nifia habfa cargado al
objeto, lo invaden y le crean una sensacién de pdnico. Mediante el
desarrollo psicosexual, el sujeto va aprendiendo a controlar este
pénico, retardando el inevitable proceso de la pérdida, por medio
del acceso al registro simbdlico del objeto perdido. Este proceso
toma tiempo y es lo que Freud llamé “Trabajo de duelo”.

Este trabajo es dificil y doloroso; dependiendo de los sujetos y
las culturas, se realiza de mdltiples maneras, pero quizd la mds fre-
cuente es aferrarse a la ilusién de que la persona u objeto perdido
aiin vive o existe. Para ello la imaginacién humana y su sorpren-
dente capacidad de simbolizar, ha creado infinidad de formas para
realizar el trabajo de duelo.
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Es comin a todas las religiones la creencia en otra vida, que, en
el caso de la persona querida que ha muerto, sigue viviendo de al-
guna manera metafdrica o simbdlicamente. As{ se construyen obje-
tos sustitutivos, imdgenes y todo tipo de construcciones imaginarias
dentro y fuera de s{ mismos una vez que el objeto real ha desapare-
cido. Este mecanismo opera en cualquier persona que ha perdido
un objeto de amor y cae en depresidn, puede “construirse” objetos
sustitutivos o identificatorios del objeto perdido. En cuanto a la
bulimia, como ejemplo, podemos ver la incorporacién oral del ob-
jeto perdido, o la negativa a los alimentos que puede significar el
rechazo a la situacién depresiva.

El estudio de los ritos funerarios ofrece numerosos ejemplos de
procesos similares de duelo en pueblos muy separados unos de los
otros; una diversidad creativa de objetos sustitutivos imaginarios y
simbdlicos de la persona desaparecida muestran diferentes modos
de introyeccién simbélica. La vestimenta negra, por ejemplo, es
una identificacién con la persona fallecida, para quien la luz y los
colores de esta vida terminaron. Freud (1915) formula al respecto:

Bien puede ser que la identificacién sea la condicién general bajo la
cual el Ello habrd de abandonar sus objetos. Muchas personas que
perdieron en su temprana infancia a uno de sus progenitores, presen-
tan sefiales de una fijacién oral y tienden a establecer, con sus relacio-
nes de objeto propiamente dichas, extensas identificaciones, es decir,
tienden a incorporar a su objeto.

Elementos similares al proceso de duelo actiian en otros tipos
de tristeza. En este sentimiento, la autoestima del sujeto disminuye
y le invade una sensacién de pérdida. Surge de manera imperiosa la
necesidad de recuperar “algo” que se ha perdido. Se requiere “recons-
truir” la autoestima y en el 4mbito del registro simbélico “recrear”
el objeto perdido. El rito consciente o inconsciente ofrece los me-
dios para restablecer la propia identidad. Podemos observar cémo
multiples ritos ofrecen, de manera simbélica y metaférica, la rein-
corporacién al grupo de pertenencia, el reencuentro con lo perdido.
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CREENCIAS Y RITOS SOBRE LA MUERTE

Como hemos sefialado, todos los pueblos del mundo tienen ritos
funerarios junto con una rica gama de construcciones imaginarias
acerca del ineludible suceso de la muerte.? Erich Fromm (1971:1979)
nos dice “[...] existen simbolos de gran importancia [...] me refiero
a los rituales simbdlicos que en sus acciones representan experien-
cias internas [...] como el ritual entre los hebreos, de rasgarse las
ropas en sefial de luto”.

Los antiguos mayas mostraron gran miedo y respeto a {a muer-
te. Muchos de sus ritos y ceremonias religiosas estaban disefiados
para contener la furia de los dioses y recibir como don, salud y
larga vida; cuando una persona morfa, manifestaban profusamente
su dolor, ayunaban y se abstenian de cualquier contacto sexual.
Envolvian al muerto en un petate y le llenaban la boca con maiz y
cuentas de jade para que en la otra vida no le faltara de comer; por
tltimo, le enterraban con sus pertenencias mds significativas. Aiin
en nuestros dfas, los lacandones ponen en la tumba un pequefio
perro hecho de barro para que acompafie al fallecido en su viaje a la
otra vida. Todavia existe la costumbre funeraria, segin la cual los
dolientes mds cercanos al difunto le ayudan a pagar sus pecados
por medio de una participacién simbélica.

En muchos ritos funerarios de nuestro pais existe la costumbre
de lavar el cuerpo con “plantas mdgicas” que le limpien los peca-
dos, y se le cubre con multitud de imdgenes religiosas de clara fu-
sién catdlica-prehispdnica, que llevan distintas funciones simbélicas
para ayudar al alma del difunto. La eterna disputa entre el bien y el
mal se manifiesta claramente en los ritos funerarios donde la [ucha
se establece por salvar del mal o Demonio el alma del difunto y
ayudar a Dios o el bien con siplicas, oraciones e infinidad de ritua-
les. Todo esto muestra los elementos y estructuras que hemos veni-

5 La razdn de crear un sinnimero de rituales y mitos alrededor de la muerte es
que como hecho incomprensible, del cual no existe registro mnémico, es el fens-
meno que por excelencia sumerge al sujeto en un estado animico cuyos sintomas
corresponden a la mds profunda de las depresiones.
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do sefialando, asf como la creencia, ilusién y esperanza de que nues-
tras acciones y deseos tienen la fuerza para modificar la existencia
humana y sus acontecimientos.

De modo ilustrativo narramos a continuacién, en forma de cuen-

to, una entrevista realizada a un nifio en una comunidad de Milpa
Alta, DF, donde podemos encontrar los elementos simbédlicos,
metaféricos e imaginarios que hemos sefialado, asf como la manera
en que el ritual se va incorporando a la subjetividad de los nifios.
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El tio Gregorio acaba de morir y ya las campanas de la iglesia estdn
repicando rete fuerte, como sefial pa’ saber que en el pueblo hay un
difuntito; mientras mi mamd y mi tfa la Prieta dijeron que iban a
amortajar a mi tio -yo no sé qué es eso de amortajar— decidieron que
fuera mi prima Lupe la encargada de ir corriendo a la iglesia para
avisar al cura y ponerse de acuerdo pa’ la misa y el pedacito de tierra
pa meter el cuerpo del que fue mi tio, por lo menos eso es lo que le of
a mi tia decirle a Lupe; por la urgencia con la que la mandaron y la
carrera que pegd la Lupe, yo creo que ya les urge que lo enterremos.

No entiendo por qué me estdn mandando con mis primos a pre-
parar doce gallinas; mi mam4 estd sacando las cosas para preparar el
mole y se ve que va a hacer un montén, le ordenaron a la Lupe irse a
la abarroteria de don Poncho para que le fiara frijoles y arroz. Antes
de venirme con mis primos pa’l corral, alcancé a escuchar a mi papd
que se iba ir a la pulqueria por no sé cudntos tambos de curado y la
Mari ya estd duro y duro en el metate ddndole a las tortillas. La mera
verdad es que no entiendo lo que estd pasando; mi tio Gregorio estd
alld encerrado, en su cuarto, todito envuelto entre sibanas, sobre su
petate, sin que nadie, pareciera, le haga caso y creo que todo lo que
estamos haciendo ac4 es mds bien organizar una fiestota como la
que armamos el dia que Felipito hizo su primera comunién, después
de que casi se nos pela por una fiebre altisima.

Por mds que mi mamé nos estuvo arreando pa’ que le metiéramos
fuerte a lo de la pelada de los pollos, antes que llegaran las gentes, ya
se dejé venir buena parte del pueblo pa’ la casa y todavia nadie ha
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terminado de hacer lo que le tocaba; yo veo que son muchos los que
se estdn viniendo y la merita verdad es que muchas gentes no son de
por aqui, a lo mejor y son de los pueblos de alrededor, pero pa’ no
decir mentiras, porque luego mi mamd me castiga por andar dicien-
do cosas que no son ciertas, yo nunca le vide 2 mi tio m4s amigos que
los que tenia en la pulquerfa y eso es nomds como un decir [...] pero
como sea, si va seguir llegando asf el gentio, nomds no va a alcanzar
la comida que estamos haciendo.

En la casa ya no cabe un alma, se estd haciendo noche y todavia
siguen llegando muchos; lo bueno es que algunas sefioras se trajeron
de sus casas cositas con las cuales cooperarse pa’ la comida. El calor
estd comenzando a arreciar, mientras el sol se pone, y yo sigo sin
entender muy bien qué es lo que estd pasando en la casa: hace un
ratito después de que comimos llegé la tambora del pueblo, se la pasé
tocando bien recio todas las canciones que mi tfa y mi pap4 les pe-
dfan, mientras un montén de sefioras estaban en la sala llore y llore, y
pegaban unos gritos que daba miedo escucharlas, por eso yo mejor
me salf al patio a buscar a mis primos; pero ah{ estaban todos los
sefiores metiéndole duro al pulque que se trajo mi papd y cuando la
Mari se dio cuenta que estaba yo nomds escuchando los chistes colo-
rados y groseros que todos contaban, me jalé la oreja y me mandé a
jugar a la calle, donde estaban mis primos con el montén de nifios
que se trajeron las sefioras.

Ya es rete noche y las gentes nomds no se van; yo estoy ayudando
a pasar una canasta con pan y la Lupe les pasa el café que recién hizo
mi mamd; mi papd estd en el patio con una botellita de no sé qué,
pero le estd echando de eso que trae adentro a cada uno de los jarritos
con café de los sefiores. De mi tio quién sabe si alguien se acuerde,
cada uno se encuentra muy ocupado en lo suyo. A mf ya se me cierran
los ojos del suefio que traigo, pero [a merita verdad me da harto mie-
do irme a mi cama, aunque me muera de suefio, porque hasta alld se
escuchan los gritotes que siguen pegando las sefioras esas que estdn
en la sala, todas con rebozos igualitos y que hasta parece que les pa-
gan de lo recio que lloran.
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Ayer pasé lo mismito que anteayer: hacer mds comida, pasarles
platos a todos, traer mds pulque, de ese que huele bien fuerte, en la
tarde llegé otra vez la rambora, y en la noche mds café y pan. Algunas
de las sefioras que estaban en la sala, cuando no se la pasaban llore y
llore, se la pasaban rece y rece, sacaron un librito del que se leyeron
todas las oraciones que trafa y duro y duro con el rosario; mientras
tanto mi tfo seguia ahi tirado en su petate, entre unas ceras que trajo
mi madrina y unos palos de ocote que recogié mi papd del monte.
Tempranito en la mafiana entré una sefiora al cuarto de mi tio Gregorio
y prendié un anafrito con no s¢ qué cosa que le eché y que llené la
casa de un humo que oliz bien fuerte y que nomds hizo que a muchos
nos doliera la cabeza. A ratos, cuando las sefioras se calmaban de tan-
to rezo y de tanto lloriqueo, se formaban en grupitos, nomds pa’ estar
chisme y chisme: que si mi tio era no sé cémo, que si cémo trafa a la
pobre de la Prieta, que si los chamacos, hasta de una tal Ana se pusie-
ron a hablar, yo no entendf{ bien a bien lo que decfan de la mentada
Ana, pero sf me acuerdo que en la tarde llegd una sefiora de yo no sé
dénde, con el mismito nombre, venfa con dos chamacos, y que que-
ria entrar a la casa, quesque a ver a mi tio, y que la Prieta sale a la calle
y que le grita quién sabe cudntas palabrotas, de’sas que nomds los |
grandes pueden decir, y que la otra sefiora le contesta igualito y que
sc agarran de las trenzas y ahf estaban las dos, revolcindose en medio
de la calle, hasta que salié mi papd y corrié a la tal Ana.-

Ya mds rarde, después de comer, las sefioras se volvieron a acomo-
dar en sus lugares y como si les hubieran dado cuerda, empezaron
otra vez con lo de la llorada y la rezada, mientras que los sefiores se
salieron al patio pa’ meterle al pulque; cuando se vefa que se lo ha-
bian acabado todito, algunos le entraron también a la lloradera y otros
decfan que si el Goyo era bien buena gente, que si lo querian un
montén, que si bien amigo de todos, que si era muy buen marido,
que si amaba un montdn a sus hijos y no sé cudnta cosa més se pusie-
ron a decir; yo mejor me fui, pa’ no estar escuchando todo eso que
nomds no era todo cierto, porque yo veia cémo mi tio les metfa sus
buenos cinturonazos a mis primos y cuando regresaba de la cantina,
luego luego corrfa mi tfa la Prieta con mi mamd, que porque quién
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sabe qué le queria hacer mi tio. También me acuerdo de las veces que
tuve que ir con mis primos a sacarlo de la pulqueria, nomds nos iban
a avisar que ya se estaba peleando y la Prieta nos mandaba enseguidita
por él. Era mejor cuando mi tio se iba a trabajar al campo y en lugar
de irnos a la escuela nos llevaba con él y nos ensefiaba a cazar viboras
y armadillos, o nos hablaba de todos los bichos que nos encontriba-
mos, o nos ensefiaba cdmo habfia que trabajar la tierra pa’ que la cose-
cha fuera buena [...] en fin, mi tio ya se murié y yo me tengo que
arreglar quesque pa’ irnos a la iglesia, aunque no es domingo, pero mi
mami4 me dijo que no estuviera de preguntén y que nomds la obede-
ciera.

El sol nos est4 pegando rete fuerte y todavia nos falta pa’ llegara la
iglesia, ahf lo van cargando varios sefiores fuertes y atrds de nosotros
estdn las sefioras esas que siguen con la rezadera y la lloradera, pero
todo se confunde con el calor seco del medio dfa y la tambora que
viene hasta atrds pegdndole bien recio al tambor.

La tierra del pantedn que se levanta con el viento nomds me estd
pique y pique los ojos; durante la misa el padrecito se puso a decir
una de cosas que yo no entendfa bien, porque a ratos algunas sefioras
se ponfan otra vez a llorar y pegar de gritos, ademds las cosas que
decfa de mi tio Gregorio nomds no eran de mi tio, yo creo que se
confundié y estaba hablando de alguien mds. Yo ya me quiero regre-
sar a mi casa porque parece que va a llover y ya estoy cansado de tanta
rezadera y lloradera, y la tambora nomds no se ve a qué hora va a
dejar de tocar, le dije a mi mam4 que ya nos fuéramos, pero estd con
la Mari sacando las cuentas de cudnto le debemos al tendero, a los de
la tambora y no sé a cudntos mds, bueno, ahora resulta que hasta al
padrecito le quedamos a deber; a ver cdmo le vamos a hacer porque
no sé quién va a atender las tierras de mi tfo, mi pap4 con trabajos
puede con las suyas. De todas formas yo sigo sin entender pa’ qué
hicimos todo esto, cuando se murié mi tio pensé que sélo lo tenia-
mos que enterrar y no hacer todo el relajo que tuvimos que armar
[...] uy [...] ojald haya quedado un poco del pan ese que llevé mi
madrina, porque le qued$ rete rico y yo ya me estoy muriendo de
hambre.
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Esta narracién nos permite observar los caminos que ofrece la
cultura, en este caso el ritual como parte de la misma, para cons-
truir la subjetividad de sus integrantes. El nifio de nuestro cuento
no “entiende” racionalmente lo que acontece, sin embargo la fuer-
za de los significados, de los simbolos y de las acciones plenas de
emocién y cohesién del grupo, son el vehiculo para construir las
tramas del registro simbdlico y desde ahi ejercer la eficacia de los
ritos y los mitos.

En tanto no se construya en ¢l sujeto el mundo simbélico de los
significantes del rito, este dltimo no podrd cristalizar la particular
funcidn, ya sea ésta sanadora, procesadora del duelo o tantas otras,
para la cual fue disefiado; es por ello que el nifio, éste en particular,
alin no comprende los porqués de realizar ciertos actos, lo mis
probable serd, si sigue perteneciendo a esa comunidad, que mds ade-
lante no se cuestione cada accién, sino que simplemente la repro-
duzca. Asf, més alld de comprender las “razones” de los ritos, es el
mundo emocional y simbélico que el sujeto necesita incorporar
para que genere la confianza y la fef en la funcién del ritual. Por
medio de los discursos miticos y de la repeticién del rito, el nifio se
insertard en la cultura a la que perteniece, permitiendo asf que los
rituales desplieguen por completo su funcién.

LA PERVIVENCIA DE LOS RITOS

De las manifestaciones humanas, el rito y el mito parecen ser de las
mds persistentes. Las tramas de unos y otros son innumerables, pero
en sus estructuras bésicas encontramos lo que podriamos llamar
una unidad universal que corresponde a la unidad de los sentimien-
tos y de la vida emotiva del ser humano, entre ellos el deseo univer-
sal de pertenecer a la comunidad y a la naturaleza. De ahi que
existan, en todas las culturas, ritos de iniciacién que tienen que ver

¢ Entendemos esta nocién como aquella fuerza subjetiva que se genera a partir
de las conscrucciones miticas y religiosas de una comunidad y del conjunto de
creencias que instaura.
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con el ciclo de la vida y la muerte, la fertilidad, los cambios en el
cuerpo, las estaciones del afio y las fuerzas de la naturaleza.

La conversién de las emociones en los ritos se da por medio de
los elementos estructurales que hemos sefialado y sorprende en-
contrarlos en ritos de muy diferentes culturas: de manera funda-

mental se encuentra la estructura grupal que precipita al sujeto,.

dentro de su mundo identificatorio de unidad cultural, social y sa-
grada por medio de imdgenes, simbolos y metdforas, accién deriva-
da de las emociones; persisten sonidos, musica y oraciones ritmicas,
olores y escenarios propiciatorios para estados sugestivos; la dan-

za,’” la musica, los olores y toda una orgfa onfrica donde se disuelve

el Yo y se encuentra con la ilusién grupal de lo sagrado. Al respecto
nos dice Cassirer (2004:55): “El rito es la expresién de un senti-
miento, no es el sentimiento mismo, es una emocién convertida en
imagen. Este mismo hecho implica un cambio radical. Lo que has-
ta entonces se sentfa de manera oscura y vaga, adquiere una forma
deﬁnlda, lo que era un estado pasivo, se convierte en un | proceso
activo”,

Ilustrando esta postura reflexionemos sobre la conversién de los
indigenas mesoamericanos marcada por la fuerte violencia con la
que fue realizada. Esta violencia y la destruccién de su orden social

y cosmolégico, produjo un fuerte estado depresivo; se generaron

mitos y rituales que “salvaron” la situacién emocional m4s extrema,

ritos de elaboracién del duelo por la muerte de sus dioses y de sus

cultos; ritos que trataron y tratan de conseguir un fuerte sentido

comunitario y de integracién cultural. En los ritos, el sujeto se asu-.

me como parte de un conjunto que lo lleva a una sensacién ocednica

y onirica. Aun el saber que es parte de un conjunto destruido y casi.

aniquilado, como fueron los pueblos americanos, el sentirse iden-
tificado y participe del mismo dolor, le permite la expresién emo-
cional que le impide aniquilarse en la insoportable soledad del
reconocerse tnico en ese proceso. Por ello en nuestros dias encon-

7 Citamos al respecto los versos del poeta persa Yalaluddin Rumi: “Quien co-
noce el poder de la danza mora en Dios, el Yo, el déspota oscuro, muere y Dios
2l
nace”.
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tramos que todas las comunidades y pueblos de nuestro pais, y en
la misma ciudad, la vida cotidiana estd atravesada y estructurada
dentro de un escenario ritual, con una clara “representacién social”
en el sentido propuesto por Moscovici, organizado sobre imdgenes
y metdforas de las creencias que manifiestan la supremacia de lo
social sobre lo individual.

Una caracteristica fundamental en este continuo ritualista son
las construcciones imaginarias. Representan el andamiaje formal
del rito, forman parte del sujeto y de su pertenencia a la comuni-
dad. Todo material y estructura ritualista cotidiana —y la de las gran-
des fiestas— tiene su vida y poder propios, en las cuales encontramos
aspectos animistas. En lo que a la depresién o la tristeza se refiere,
todas estas estructuras, representaciones y manifestaciones, son de-
positarias y protectoras de tristezas, dolores, angustias, rencores y
miedos. Representan y significan el mundo de lo innombrable. Estas
imigenes metaféricas y simbélicas mantienen un imaginario
ritualista constante que unifica la pertenencia por medio del senti-
do religioso-comunitario y le otorga una razén sagrada al sufrimien-
to humano. Este continuo ritualista de muchas comunidades soporta
y contiene las emociones mds {ntimas, les da significaciones y espe-
ranza.

Los ritos fuertemente arraigados en el imaginario de las comu-
nidades ofrecen un punto de partida y de regreso para redescubrir
el sentido profundo de los mitos. Todo este mundo imaginario pro-
tege contra las mds graves desgracias y sufrimientos. Mircea Eliade
(1979) nos dice al respecto “La imaginacién imita modelos ejem-
plares: las imdgenes, los reproduce [...] Tener imaginacién es ver el
mundo en su totalidad; porque la misién y el poder de las imdge-
nes es hacer ver todo cuanto permanece refractario al concepto”.
Los ritos pasan entonces a ocupar el lugar de los razonamientos.

En los ritos el cuerpo y sus sufrimientos tienen un lugar pre-
ponderante. El cuerpo es fuente de dolor, fatiga, sacrificio, deterio-
ro y muerte. En este sentido el rito de la misa catélica, como
simbolizacién de la pasién de Cristo, representa, entre otros miilti-
ples significados, el cuerpo martirizado, doliente y sangrante con
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el que se identifica y sacraliza el dolor humano. Es la misa una préc-
tica social y cultural que manifiesta las dolientes emociones huma-
nas: miedos, miserias, traiciones, depresiones. Al elevarse al registro
sagrado y al socializarlas, despliegan para el creyente una valiosisi-
ma forma de catarsis del dolor.

En las comunidades mexicanas con fuertes rafces indigenas, los
ritos son los medios para aceptar la depresién de su marginalidad,
de la pérdida de sus dioses, su lengua, cosmovisién; los simbolos,
las imdgenes y las metdforas de los ritos en estas comunidades ha-
blan claramente de las tradiciones prehispdnicas y por este medio
tienen una funcidn social y cultural, actual y vigente, de rebeldfa y
sublevacién.

Las clases marginadas encuentran en estos ritos una expresién
de su historia, de sus angustias y tristezas. Por ejemplo, en la pa-
sién de Cristo representan su propia pasién, significindola en su
cultura de una forma vital y potente.

CONCLUSIONES

El rito tiene una funcién integradora, llena de imdgenes, olores,
sonidos, danza y misica. Las emociones encuentran un sentido, se
integran a un todo, la vida “real” se detiene para entregarse al rito.
La relacién con la naturaleza y la vida es de orden mitico, todo
tiene sentido y significado. El rito con su poder hipnético disuelve
el dolor de la conciencia del Yo sufriente; el sujeto pierde la nocién
de si mismo para sentir el éxtasis de la unién, la ilusién de la perte-
nencia al grupo social y en una integracién a la naturaleza.

Los elementos estructurales de los ritos tienen raices similares
en todos los pueblos del mundo, podriamos hablar aquf de simbo-
los e imdgenes universales y comunes a todos los hombres, como las
que representan o significan las emociones comunes a toda la espe-
cie humana, la inseguridad, el dolor frente a la pérdida, el miedo a
Ia muerte, el terror frente a la posibilidad de no encontrar comida
o refugio y un sinfin de emociones y situaciones que nos aterran
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por igual a todos los seres humanos. El rito se construye a partir de
la significacién de los mismos elementos que se desprenden de las
situaciones que le dan vida. La representacién simbélica y la posi-
ble accién que lleva a una solucién mdgica, sagrada y de resolucién
metaférica, ofrece elementos de elaboracién por semejanza u opo-
sicién: pensemos en los ritos funerarios, la imagen y el imaginario
sobre fa vida eterna. El rito ofrece el refugio, el templo donde sa-
cralizar las emociones y pensamientos inelaborables para la con-
ciencia, para la existencia ilusoria del Yo. Derivado de la estructura
significante del mito que, como sefiala Lévi-Strauss, no existe en
ninguna parte concreta, sélo en el devenir de la narracién; en cam-
bio, el rito estd en el cuerpo, en la accidn, en las imdgenes. Por eso
los rituales actdan sobre el sujeto en su totalidad y en su colectivi-
dad; son liberadores de angustias y depresiones, y por ello repre-
sentan las maneras terapéuticas m4s antiguas de la humanidad.

Como el cuento infantil, debe ser inmutable para poder ejercer
su accién sugestiva, desde el tiempo y el espacio ritual, que como
dice Mircea Eliade, rompen el tiempo y el espacio cotidianos para
transportarse a los tiempos miticos desde una estructura sagrada y,
ahi, reorganizan el tiempo y la situacién presentes. Para ello todo
tiene significaciones profundas, las imégenes, la misica, los olores,
requieren de una légica propia y comdn al grupo, restablecen una
armonf{a entre la racionalidad y la emotividad. En el rito, el sujeto
se entrega al desenfreno de perderse en el grupo para encontrarse
en él y darle significado 4 su dolor y confusién. Es un “desarmarse”
simbélico para rencontrar la unidad simbélica.

En el rito, como elaborador de la depresién y como catarsis de
la angustia, hay una mediacién entre lo sagrado y lo humano; trans-
forma el dolor, cristalizado’en el rito, ennoblece y enriquece. Como
se sabe, todo nuestro organismo reacciona a las emociones; el mie-
do, la tristeza y el estrés pueden ocasionar incluso la muerte por
infarto u otros males; la depresién debilita el deseo de vivir y puede
ocasionar diferentes enfermedades. El canto, la mdsica, la danza y
todos los elementos rituales liberan tensiones y depresiones en el
ritualista.
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Los ritos no sélo expresan metaférica y simbélicamente la cons-
truccién cultural y de préctica social, son procesos generados por la
intuicién y el imaginario humano para procesar y contener las emo-
ciones que de otra manera destruirfan al sujeto; en los ritos se ma-
nifiesta una forma de realizacién humana y de liberacién de
angustias y rencores. Es un proceso similar al de los suefios. Es un
espacio y tiempo extraordinario que, en el caso particular de la de-
presién y la tristeza, provoca no sélo cambios subjetivos de manera
muy importante, sino ademds cambios neurofisiolégicos que por
lo menos disminuyen la depresion y la angustia. Es una catarsis
por medio de la cual se expresan el dolor y la depresién. La protec-
cién simbdlica que ejerce el rito sobre el sujeto conlleva la dismi-
nucidén de los efectos fisicos de miedo y angustia.
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El sujeto de la melancolia...
tres aproximaciones

Manuel Outdn™

Ahora bien, la pérdida, por cruel que sea,
no puede nada contra lo poseido: lo completa,
si se quiere, lo afirma: no es, en el fondo, sino

una segunda adquisicién —esta vez toda interior—
y mucho mds intensa.

RAINER MaRriA RILKE

PRELUDIO (INTRODUCCION)!

Desde hace algunos afos mi actividad docente en la licenciatura
en psicologia se ha centrado en la temdtica referida al sujeto y el
lenguaje, de ahi que buena parte de mis tareas partan de buscar
comprender que si el sujeto se encuentra en alguna parte, este to-
pos, este lugar, sea el de las representaciones; vivimos, habitamos,
moramos en nuestras representaciones y, al hacerlo, fijamos en ellas
aquello que desde la filosoffa hemos denominado el ser y el sentido.
Puestos en esta senda, caminamos, hacemos el recorrido del sujeto
a sus representaciones, tanto en lo que somos, como sujetos psiqui-
cos, como en lo que nos consideramos como sujetos de la historia y

* Profesor-investigador. uamM-Xochimilco.

! La estructura de este texto, un preludio o introduccién, un primer acto o
aproximacién filolégica, un segundo acto o aproximacién literaria, y un tercer
acto o aproximacién psicoanalitica, aunque no logra del todo separar claramente
estos tres enfoques porque se mezclan en cada apartado de manera inevitable,
como sc mezclan en el sujeto o en cada uno de nosotros, en lo personal me obliga
a reconocer que fue idea de mi compafiera docente Michiko Shimada; la deuda
queda saldada y lo creativo va por su iniciativa.
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la cultura; el medio para producir estas representaciones es el len-
guaje, asi que podemos sostener una primera premisa de orden for-
mal: el sujeto se encuentra en sus representaciones y el medio para
representar es el lenguaje.

La preocupacién por descubrir qué cabe dentro de la nocién de

. sujeto me ha llevado, durante los dltimos afios, a buscar en la litera-

tura las diversas formas de representacién que en la cultura occi-
dental se han generado en torno al mismo; de ahi que en esta
bisqueda, algunos enunciados se han convertido en premisas para
pensar al sujeto y realizar esfuerzos de interpretacién. De modo
que, en la medida de lo posible, y si el preludic lo permite, me
gustarfa dejar claras algunas de estas premisas.

Cabe sefialar que, de una u otra forma, cada vez que hacemos
referencia al sujeto nos vemos obligados a trabajar con este concep-
to a partir de las diversas representaciones que nos hemos dado
para reconocer el ser y el sentido, de modo tal que cuando habla-
mos del sujeto estamos refiriéndonos siempre a uno u otro campo
del lenguaje; dado que no nos es posible fijar el ser, el sentido,
construimos representaciones en torno a las cuales podemos dar
cuenta del problema del sujeto.

Sefialaria entonces que al preguntarnos por el sujeto, nos remi-
timos siempre a las representaciones que hemos construido para
dar cuenta de él. Estas han transitado por diversas estructuras na-
rrativas que podemos ubicar de manera mds o menos clara en el
mito, la tragedia, la filosofia, la religién, el derecho, el drama, la
ciencia, el psicoandlisis, y otras estructuras discursivas que se fun-
dan en diversos lenguajes como los de las artes pldsticas, etcétera.

Es decir, que el punto de partida para pensar al sujeto es siempre
un relato, una narracidn a partir de la cual nos es posible iniciar la
ardua aventura de la interpretacion y el pensamiento. No es este el

- motivo de mi intervencidn, pero estos son los supuestos en torno a

los cuales me es factible pensar al sujeto, tanto el de la historia
como el del psicoandlisis. Es en el sentido del relato donde pode-
mos pensar al sujeto y responder ;quién habla?: pregunta por el

104



o

EL SUJETO DE LA MELANCOLIA... TRES APROXIMACIONES

sujeto. ;Desde dénde habla?: pregunta por el campo simbélico. Y
finalmente ;qué sentido tiene lo que dice?: pregunta por la inter-
pretacién y la hermenéutica del sujeto. Sin relato y sin narracién
no tenemos material para representar al sujeto y por ende para pen-
sarlo y dar cuenta de €l en sus representaciones.

Si pensamos ademds que en el campo de la literatura los géneros
trdgico, cémico y dramdtico han sido concebidos para ser puestos
en la escena de la representacién, es decir, se producen no para ser
leidos, figurados e imaginados como la novela y el cuento, sino que
en su creacién existe siempre la intencién de ser representados, de
ser producidos para causar la ilusién de la representacién, que con-
funde la puesta en escena con la vida misma, podemos entonces
entrar en el escenario. En esta ocasién los invito a caer bajo el in-
flujo de la ficci6n en el escenario de la representacidn, en el teatro
del pensamiento.

Quiero cerrar estas lineas iniciales sefialando que e/ sujeto mo-
derno estd representado en el drama y que el elemento central del dra-
ma estd en las elecciones, el nudo dramdtico consiste en situar a los
protagonistas del mismo en situaciones donde se ven obligados a
elegir, la estructura narrativa transita por disyunciones formales en
las que es necesario tomar un camino. E/ drama es interior, se refie-
te siempre a procesos que obligan al sujeto al monélogo y a la
autorreflexién.

[...] El hombre, por asi decirlo, entraria en el drama dnicamente en su
condicién de congénere humano. El 4mbito “intermedio” aparecerfa
como el esencial de su existencia; la libertad y el vinculo, la voluntad y
la decisién pasaron a convertirse en los términos cardinales de su exis-
tencia. El “lugar” en que alcanzarfa realidad dramdrica, serfa el acto de
“decidirse” en un sentido o en otro. Su interioridad quedaria de mani-
fiesto en forma de presente dramdtico en la medida que ¢l tomase una
resolucién referida a su entorno. El mundo circundante quedaria supe-
ditado a las resoluciones y la accién del hombre... (Szondi, 1994:17).
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PRIMER ACTO (APROXIMACION FILOLOGICA A LA MELANCOLIA)

Me gustarfa comenzar este apartado sefialando que si bien no se ha
fraguado la trama que permita dar cuenta del hondo sentido de la
melancolia, de una u otra manera los sujetos, hombres y mujeres
del mundo contemporineo, caemos en estados de melancolia a los
que de manera formal denominamos depresidn, tal vez y sélo tal vez
porque al llamarla de este modo podemos buscar en los procesos
biolégicos, fisiolégicos y neurolégicos, anclajes que nos permitan
paliar los efectos de un estado de 4nimo que parecerfa tener mads
que ver con nuestra estructura psiquica que con el orden biolégico.
En fin, cualesquiera que sean los discursos que se gestan en torno al
tema, la moderna depresién parece tener un anclaje en la Antigiie-
dad y que desde los griegos se llama melancolia y hace referencia a
un estado de 4nimo atribulado en el que cae el sujeto.

Si bien es cierto que la palabra melancolia® remite a un conjunto
de acepciones que conviene tener presente, no podemos dejar de
lado que es y fue la afeccién de aquellos cuya actividad se centra en
el pensar y cada que esta idea me ronda, no puedo dejar de jugar
con el sentido de las palabras: pensar y penar que parecerian hacer
referencia clara y directa a este estado.

Desde la Antigiiedad existe una clara referencia a la melancolia,
al connotarla como un estado de 4nimo, como una suerte de rela-
cién consigo mismo y con el mundo. Tal vez una de las primeras
referencias sea aquella que se ha construido alrededor de la figura
de Hericlito, el Oscuro, o el Melancélico, como entre otros lo lla-

2 En la historia del pensamiento occidental la melancolia siempre ha fungido
como una figura central y como prueba de ello refiero el trabajo del fil6sofo italia-
no Giorgio Agamben, en particular su texto Estencias; pero como nunca nada
basta, no puedo dejar pasar a Walter Benjamin con su Origen del drama barroco
alemdn; o a Mdximo Cacciari con Drama y duelo; al mismo ya citado Peter Szondi;
por qué no a la recientemente fallecida y gran maestra francesa Nicole Louraux,
con su obra Madres en duelo; o el propio pensador espafiol Eugenio Trias... todos
ellos y ellas aurores de los siglos xx y 304, las referencias de los siglos xix, xviit, xvii,
y mis atrds en el Medioevo y la Antigiiedad, requieren de un trabajo de indaga-
cién exhaustivo y particular.
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mé el propio Aristételes y de quien se siguen construyendo suertes
de interpretaciones de sus fragmentos. Se sabe que Her4clito re-
nuncié a sus derechos de primogenitura a favor de su hermano para
dedicarse a buscar en el pensamiento, el origen y el sentido del ser.
Cabe sefialar como dato curioso que fue iniciado en los misterios
de Demeter, de ahf el cardcter enigmdtico y oscuro de sus pensa-
mientos, expresados en fragmentos; parecerfa que en su sabidurfa
se vislumbraba de manera clara que sélo recortes, retazos del mun-
do y de la vida pueden formar aquello que llamamos conocimiento y
que nosotros, a pesar de nuestras intensas indagaciones, no termi-
namos sino por construir fragmentos de sentido como los del muro
de Berlin.

En un rastreo por el griego antiguo y la etimologia, encontra-
mos que melancolfa es una palabra que procede del griego Melan,
mélas. Mélaina, melan, “negro”; y de la palabra £hole, “mal humor”,
“bilis negra”, “bilis”: estar de mal talante, bilioso o colérico.

En el diccionario de la Real Academia Espafiola se sefiala:

Melancolia. (Del lat. Melancolia, y este del gr. Melagkolia, negra bilis.)
f. Tristeza vaga, profunda, sosegada y permanente, nacida de causas
fisicas o morales, que hace que no encuentre el que la padece gusto ni
diversién en ninguna cosa. || 2. ant. Bilis negra o atrabilis. || 3. Psiguias.
Monomania en que dominan las afecciones morales tristes.

Célera. (Del lat. cholera y este del gr. Kolera, de kolé, bilis) || 2. fig. Ira,
enojo, enfado. || 3. pat. Enfermedad aguda caracterizada por vémitos
repetidos y abundantes deposiciones.

Me quedo para esta busqueda con las acepciones que refieren a
la melancolfa como una suerte de tristeza vaga, profunda, sosegada
y permanente... como una monomanfa, como estar de mal talante,
bilioso o colérico. Y si la asociamos con el luto —sin querer entrar
todavia con el texto de Freud-, sino en esta busqueda de rastreo
filolégico, nos encontramos con: “Luto. Duelo, afliccién, signos
exteriores del mismo. Del lat. luctus, derivado del lat. Lugere, llo-
rar, lamentarse”.
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Y para seguir la pista, “Duelo: y jugamos con un significado
en desuso frente a otro que no lo estd. Del lat. Duellum: Combate
o pelea entre dos a consecuencia de un reto o desafio. Pundonor o
empefio de honor. Del lat. Dolus. Dolor, ldstima, afliccién o senti-
miento (conciencia del dolor como en Schopenhauer o en Benjamin,
incluso en los sonetos del amor oscuro de Federico Garcia Lorca
“este dolor por una sola idea”).?

Y vamos en esta bisqueda primera y primaria a las analogfas:
Her4clito, el Melancélico, que fue iniciado en los misterios de
Demeter, madre diosa primigenia que permite que la germinacién
sea posible, la hermana de Zeus, despojada de su hija Perséfone, de
su idéntica por un pacto entre los hermanos Zeus y Hades para que
este tltimo la tomara por esposa y la llevara con él al reino de las
sombras. Hecho que motivd la célera y el duelo de Demeter, que
con sus lamentos provocaba la infertilidad de la Tierra (Gea, Gaia,
su madre) y seguramente causarfa el fin de los mortales.

Es en los misterios de Demeter que se reconoce la iniciacién
mistérica de Herdclito, iniciacién en los misterios de esta diosa fun-
dadora de la célera. Vista ésta como ira, como enojo y puesta como
atributo, colocada en el lugar de la madre, que en su dolor no pue-
de cerrar el duelo por su idéntica y que obliga al orden patriarcal a
un pacto: Zeus y Hades convienen con Demeter en dejar que
Perséfone permanezca en el Olimpo al lado de su madre la mitad
del afio y la otra mitad en el subsuelo entre las sombras, en el reino
de los muertos, al lado de Hades, su marido.

Curiosas analogias de Herdclito, aquél a quien en Occidente mi-
ramos como el primer sabio de la Antigiiedad, que ya no piensa el
origen como una causa fisica, pues aunque habla del fuego como

3 Estos rastreos han sido realizados a partir de los siguientes diccionarios y
libros: Joan Corominas, Diccionario critico etimeligico, Gredos, v vols., Madrid,
1970; J.M. Pabén de Urbina, Diccionario manual griego, griego antiguo-espaiiol,
Vox, Barcelona, 2002; Diccionario de la Real Academia de la Lengua Espariola,
29a. ed., Madrid, 1970; Francisco R. Adrados, Nueva sintaxis del griego antiguo,
Gredos, Madrid, 1992.
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arjé,* como origen de todo, ya en su pensamiento es el logos el que
produce sentido. Y cabe recordar que es Herdclito uno de los que sin
duda reconoce que el pensamiento procede descifrando enigmas y
que el sabio los enfrenta en una lucha agonal, en un combate, en
un duelo y la falta de resolucién de los enigmas provoca la muerte,
como en el caso de Homero.*

Dejemos este primer acercamiento al sujeto de la melancolia en
el origen de la palabra y en algunas de las figuras a las que la misma
hace clara referencia: los sabios de la Antigiiedad y las diosas ma-
dres fundadoras.

SEGUNDO ACTO (APROXIMACION LITERARIA. EL DRAMA MODERNO)

El drama se comprenderd aqui como aquella literatura que se ha
compuesto de manera especifica para el teatro. El drama es moder-
no, surge en el Renacimiento, rodeado de toda esta busqueda para
perfilar un nuevo orden social, cultural, politico y econémico; co-
locado en este reencuentro con los origenes del pensamiento occi-
dental, reencuentro visto y pensado como griego, de ahf que en sus
inicios los literatos que escriben dramas se inspiren en tragedias grie-
gas y en mds de algiin sentido sus obras sostengan un cardcter trdgi-
co, una sombra trigica que no se puede aiin agotar en el drama.

* La palabra, arjé, arké o arché, en el griego arcaico refiere a dos significados
atados en una sola palabra: principio y mando, que también podria leerse como
origen y orden.

5 Fragmento 56 (de Hippol., Refuz., 1X, 9, 6) “Sc dejan engaifiar [dice] los
hombres en relacién con el conocimiento de las cosas manifiestas, de manera pa-
recida a Homero, que entre los gricgos fue ¢l mds sabio de todos. A aquél, pues,
unos nifios que mataban piojos le engafiaron al decirle: a cuantos vimos y toma-
mos, a éstos los dejamos; en cambio, a cuantos ni vimos ni tomamos, a éstos los
llevamos con nosotros”. La referencia es famosa entre los estudiosos de enigmas,
ya que estos nifios eran pescadores y Homero, el ciego, sabio y poeta de la Anri-
giiedad, estaba sentado sobre unas rocas en su tierra natal, ya de viejo, cuando
escuchd llegar a los pescadores en su barca y les preguntd ;qué han pescado?, la
respuesta es el enigma del fragmento 56 y su no resolucidn, la muerte del sabio.
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Vamos, en la Antigiiedad el sujeto de la representacién es trdgi-
co, su destino estd atado a su origen y no pude librarse de éste, sus
gestos y sus gestas para actuar al margen del destino no hacen sino
consumarlo; el caso paradigmdtico de Edipo es cldsico. Las estruc-
turas narrativas tragicas implican formas légicas como la conjun-
ci6én “y”.

En el mundo moderno, el sujeto de la representacién es dramé-
tico, elige, opta, se desplaza por diferentes lugares (aunque estas
elecciones y desplazamientos operen mds en el campo simbdlico
que en la materialidad del mundo y los objetos), el libre albedrio
aparece como causa, origen, sentido y fin. Las estructuras narrati-
vas dramdricas implican formas légicas como la disyuncién “o”.

La tragedia es exterior; tiene que ver con el reconocimiento del
origen y el sentido final de la vida ;quién soy?, ;de dénde vengo?,
sa dénde voy? E implica esta suerte de devolucién en la que los
otros me colocan en el lugar que tengo en el orden del mundo y la
vida cultural.

El drama es interior, se refiere al modo como el sujeto desplaza
en su estructura interna el sentido de su vida, realiza transacciones
libidinales, mueve sus objetos de referencia, establece en el orden
del lenguaje cambios de sentido, fundamentalmente se basa en el
uso de la metonimia y sinécdoque;® y se pregunta ;por qué a mif?
(jmaldita sea!)

¢ Sinécdoque: sustituir una palabra por otra cuando se da una relacién de
mayor o menor extensién entre el sentido recto y el figurado, sus casos son: la
parte por el todo, el todo por la parte, la materia por la obra, el singular por el
plural, el plural por el singular, el individuo por la especie, la especie por el indi-
viduo, lo abstracto por lo concreto, lo concreto por lo abstracto y el mimero de-
terminado por el mimero indeterminado.

Metonimia: sustituir una palabra por otra cuando existe una relacidn de causa
o procedencia entre el sentido recto y el figurado, sus casos son: la causa por el
efecto, el efecto por la causa, el instrumento por lo-que lo usa, el signo por la cosa
significada, lo fisico por lo moral o no fisico, el lugar de procedencia por la
cosa, continente por contenido, nombre apelativo por el propio.

Con la metonimia y la sinécdoque el arte poético en lengua espafiola, la inter-
pretacién (la hermenéutica del sujeto) y el psicoanilisis sufren, porque los despla-
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Los estudiosos de la literatura y del drama colocan sus origenes
en diversos momentos y autores, a mi entender las razones para
hacerlo tienen que ver con el sentido profundo del drama y desde
mi lugar quisiera decir que Shakespeare, con sus cldsicos cierres
trégicos, es sin duda el creador del drama moderno y tal vez esta
creacién se inscribe en Hamlet, principe de Dinamarca.

Bien, pues es desde esta perspectiva que intento dar cuenta de un
relato en torno al sujeto y este relato corresponde a un texto de
William Shakespeare, al Hamlet, principe de Dinamarca. El drama
moderno bien puede tener un protagonista: Hamlet; puede ser co-
locado en un sujeto y reconocide en su narracién, pero hay un pro-
blema, este hombre, este sujeto, Hamlet, que vive su vida de manera
dramitica, y que es sin duda el paradigma del sujeto dramético, es
también un melancdlico, como si el destino y la historia toda de
Occidente nos jugaran una mala pasada y nos vinieran a mostrar
por qué —a pesar de haber terminado con ataduras del orden cultu-
ral que no nos permitian ser—, en el sentido estricto de la palabra,
seguimos anclados a un malestar profundo y antiguo que nos li-
mita y no nos permite justo eso: ser. La paradoja estd echada y la
suerte de la representacién con todo su cardcter ilusorio sale a
escena.

Shakespeare asiste sin duda al cambio de centro en el orden
sociocultural, politico-econémico y su teatro es una clara muestra
de ello; sus personajes, miembros de la nobleza, viven insertos en
una serie de situaciones draméticas que no les permiten la solucién
de continuidad que la clase y el orden otorgaban en la Antigiiedad,
y las voces del pueblo jugadas y representadas en hombres y muje-
res simples, no pertenecientes a [a corte, casi siempre bufones, c6-
micos (payasos), sepultureros; trabajan en sus intervenciones con
profunda ironfa la critica a estas figuras de la corte y a sus supues-
tos Jugares en el orden y la continuidad.

zamientos de sentido en el relato y en la narracién se dan por continuidad y son
extraordinariamente complejos y dificiles de discernir, tanto en la escucha como
en la lectura del discurso.
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Con Hamlet, el sujeto de la representacién muestra su cardcter
dramdtico, inaugura las formas disyuntivas y el camino de las elec-
ciones; la frase es tan famosa que ha sido parafraseada y parodiada
hasta por la industria japonesa de la caricatura: “zo be or not to be”
(“ser o no ser”). Por supuesto en ese momento de la obra Hamlet
ha sido ya asaltado por el fantasma del padre, las figuras del luto, el
duelo y Ia melancolfa han prefiado el discurso del sujeto y nos en-
contramos con un abandono total de las relaciones con el mundo
exterior; Hamlet no puede reemplazar la pérdida de la figura del
padre, no puede colocarse en el mundo y efectuar transacciones,
desplazamientos de sentido, en el orden del mundo y los objetos
exteriores o bien en el orden del lenguaje y las representaciones.

Vamos pues a [a escena, a la ilusién de la representacién:

Hamlet, un adolescente danés, hijo del finado rey Hamlet, es
incapaz de elaborar la pérdida del padre. El sabe que su origen y su
nobleza lo obligan a ello. Al ser adulto serd el rey de Dinamarca y
sabe que por lazos de familia, por su linaje, por su filiacién patriar-
cal, también serd rey de Inglaterra. No tiene sino que dejar pasar el
tiempo para, en su condicién de hombre, asumir ef lugar del orden
y de la ley, vamos, es sélo cuestién de tiempo para ocupar el lugar
del padre.

Sin embargo, Hamlet no puede elegir, he ahi el nudo dramdtico
de su existencia, no puede ocupar el lugar del padre y si él no puede
ninguna otra figura es vdlida para tomar esa funcién, para jugar
desde ese lugar y otorgar sentido al conjunto de relaciones simbéli-
cas que de ahf devienen.

Quisiera regresar al epigrafe con el que inicié esta lectura, al
fragmento del poema de Rilke: “Ahora bien, la pérdida, por cruel
que sea, no puede nada contra lo poseido: lo completa, si se quiere,
lo afirma: no es, en el fondo, sino una segunda adquisicién —esta
vez toda interior— y mucho mds intensa”. Y desde ese lugar quisiera
recordar, a partir de fragmentos, el drama de Hamlet.
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FRAGMENTOS:’

Fr.1.

Este primer fragmento corresponde al acto primero, escena II; en
él podemos observar de manera clara el modo en que el protagonis-
ta Hamlert se sitta en el lugar de la pérdida y utiliza la figura del
negro en tanto sinécdoque y metonimia para referirse al duelo, y al
cardcter interior del drama.

Hamlet. ;Parece, sefiora! jNo; es! {Yo no sé parecer! {No es sélo mi ne-
gro manto, buena madre, ni el obligado traje, ni el riguroso
luto, ni los vaporosos suspiros de un aliento ahogado, no; ni
el raudal desbordante de los ojos, ni la expresién abatida del
semblante, junto con todas las formas, modos y exteriori-
zaciones del dolor, lo que pueda indicar mi estado de dnimo!
iTodo esto es realmente apariencia, pues son cosas que el hom-
bre puede fingir; pero lo que dentro de mi siento sobrepuja a
todas las exterioridades, que no vienen a ser sino atavios y galas

del dolor!

Fr.2.

Este fragmento corresponde también al primer acto y escena de la
obra, y es célebre en el mundo de la literatura, en el de la filosofia
y en el psicoandlisis por ser la escena del fantasma del padre, de la
sombra, con todas sus implicaciones simbélicas. La parte seleccio-
nada corresponde al cierre de la escena y del acto.?

" Todos los fragmentos corresponden al texto: William Shakespeare, Obras
Completas, . Il Obras dramdricas, Hamlet, principe de Dinamarca, traduccién de
Luis Astrana Marin, Aguilar Ediciones, México, 1991. Las cursivas son mias.

® Jacques Derrida le dedica a este fragmento toda la primera parte de su texto
Mal de archivo. No quisiera tocar las implicaciones que en ¢l se sefialan, pero
bdsteme decir que es un libro que me acompafia en todas mis construcciones acer-
ca del drama y la disyuncién.
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Sombra. [...] {Jurad!

Hamlet. {Bien dicho, topo viejo! [...]

Sombra. (Bajo Tierra.) {Jurad!

Hamlet. {C4lmate, cdlmate, 4nima en pena! (furan) jAsi, caballeros, en
vosotros confia mi carifio! ;Y cuanto pueda hacer un pobre
hombre como Hamlet para daros pruebas de su amistad y es-
timacién, no ha de faltaros, Dios mediante! Retirémonos jun-
tos y tened siempre, os ruego, el dedo en los labios. .. ;El mundo
estd fuera de quiciol... jOh suerte maldital... ;Que haya nacido
yo para ponerlo en orden!. ..

El sujeto dramdtico habla para s, monoldga, y en ese juego el
orden externo parece estar dislocado en relacién con el orden inte-
rior del sujeto; una buena parte de las disyunciones derivan de esta
particular dislocacién entre el interior del sujeto y el orden del mun-
do. Shakespeare inaugura en la figura de Hamlet estas formas verba-
les que proceden por disyunciones. En el original, en inglés antiguo,
dice: “ The world is our of yoine...” (“El mundo estd disyunto...”). Y
en esta suerte de busqueda de sentido es el sujeto quien se ve obli-
gado a elegir, a darle sentido, a buscar una suerte de continuidad
entre el interior del sujeto y el mundo, colocando el sentido en sus
elecciones. Ante la pérdida el sujeto representado por Hamlet, co-
loca al fantasma en el lugar del padre, trabaja con una sombra,
metdfora de la muerte en el horizonte de la Grecia arcaica.

Fr.3.

Este fragmento corresponde al acto tercero, escena primera y es un
texto que todos hemos recorrido de una u otra forma en nuestra
suerte dramdrica y en nuestros referentes culturales.

Hamlet. ;Ser o no ser: he aqui el problema! ;Qué es mds levantado para
el espiritu: sufrir los dardos de la insultante Fortuna, o tomar
las armas contra un piélago de calamidades y, haciéndoles fren-
te, acabar con ellas? ;Morir... dormir; no més! ;Y pensar que
con un suefio damos fin al pesar del corazdn y a los mil natu-
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rales conflictos que constituyen la herencia de la carne! ;He
aquf un término devotamente apetecible! ;Morir... dormir!
iDormir! ;Tal vez sofiar! ;Si, ahi estd el obstéculo!

En este fragmento podemos mirar el modo como trabaja la
ambivalencia y su juego en el lugar del ser. El sujeto se columpia, se
mece entre la muerte y el suefio; los gemelos alados Tanatos e Hipnos
se juegan de manera pulsional y no hay modo de establecerse en
una nueva transaccion.

El sujeto del drama tiene un cardcter melancélico, o bien en
toda eleccién y transaccién de objeto hay, por qué no decirlo asi,
un dejo melancélico. Y no hay actor o actriz de teatro que en su
formacién o en su carrera no ocupe al menos en el deseo el lugar de
Hamlet.

TERCER ACTO (APROXIMACION PSICOANALITICA)

Sigmund Freud escribié un breve trabajo que lleva por titulo Luto y
melancolia, que sin tratar de llevar el asunto a sus formas mis ex-
haustivas de revisién debiera ser iraducido al espafiol como Duelo y
melancolia. Hay en este ensayo una bisqueda por reconocer en es-
tas dos afecciones una naturaleza diferenciada, la que muestra al
duelo como una via de elaboracién de la pérdida:

[...] el duelo normal vence sin duda la pérdida de objeto [...] Para cada
uno de los recuerdos y de las situaciones de expectativa que muestran a
la libido anudada con el objeto perdido, la realidad pronuncia su vere-
dicto: el objeto ya no existe mds; y el yo, preguntando por asf decir, si
quiere compartir ese destino, se deja llevar por la suma de satisfaccio-
nes narcisistas que le da ¢l estar con vida y desata su ligazén con el

objeto aniquilado (Freud, 1989:252).

Y respecto de la melancolia argumenta: “Pero la melancolia [...]
contiene algo mds que el duelo normal. La relacién con el objeto
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no es simple; la complica el conflicto de ambivalencia...”
(1bid.:253).

La melancolfa tiene una naturaleza tal que coloca al sujeto me-
lancélico en un estado primario bdsico, no se puede fijar en el
objeto y se queda en la identificacién primaria, con las figuras
parentales; no puede, por tanto, elaborar transacciones y producir
desplazamientos: se queda anclado en la ambivalencia de sentimien-
tos odio-amor, amor-odio, coloca a la pérdida en el lugar del objeto
perdido, trabaja con la sombra del objeto, con el fantasma, con lo
que queda en el fondo, con las huellas, solamente.

La melancolfa est4 soportada por estas tres premisas: la pérdida
del objeto, la ambivalencia de sentimientos y la regresién de la libido
al Yo. Es un estado del 4nimo en donde el sujeto, al no poder con la
pérdida del objeto amado, se coloca en falra, dirfamos que estd
disyunto. Es un sujeto que muestra la radicalidad del drama mo-
derno, el extremo paradigmdtico en el cual los sujetos podemos
colocarnos.

Para Freud, la melancolfa tiene una cara dual; en la manfa se sale
en ocasiones del estado melancélico para ingresar en uno maniaco,
no hay en su trabajo una fuerte argumentacién al respecto pero
parecerfa que por momentos la puerta de salida de una afeccién es
la puerta de ingreso a otra de naturaleza opuesta, de la tristeza a la
euforia. El asunto de la melancolfa requiere nuestra mejor oferta
de trabajo y de aproximacién, porque como se sefialaba al inicio de
este texto, parece ser que una de las cualidades del sujeto moderno,
al menos en el fondo de su ser dram4tico, es la melancol{a. En buena
medida, e! drama del sujeto moderno pasa por la cercanfa con la
naturaleza de la melancolfa, en la vida del sujeto se encuentran es-
tados cercanos a la naturaleza melancélica. De ahi que nos veamos
obligados a recuperar en el trabajo del anilisis y la interpretacién
los momentos de retorno a estados primarios bédsicos en el sujeto,
para encontrar los mecanismos por medio de los cuales se fijan en
los objetos los campos simbélicos. Para hablar lo mds claro posible:
estamos obligados a recuperar en el lenguaje narrativo del sujeto
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los mecanismos de desplazamiento de sentido y de representacién
del mismo.

Vale el sefialamiento de que en los campos de la filosofia y de la
literatura, la melancolia ha despertado el genio critico y creador de
grandes figuras de Occidente. No hay modo de realizar sefiala-
mientos exhaustivos en ese sentido, pero vale recordar el titulo de
un libro publicado por nuestra institucién y escrito por una estu-
diosa de la escuela de Frankfurt, Gilda Waldman (1989) Melanco-
lia y utopia, rexto en el que la autora da cuenta de cémo y por qué
una de las escuelas de pensamiento mds importantes del siglo xx
tiene en el centro de su critica al orden cultural de Occidente, un
fondo de melancolfa que le permite seguir bordando sobre otros fon-
dos Ia utopia del mundo.

De ahi que de la escuela de Frankfurt se me presente un pensa-
miento de Horkheimer con el que me gustarfa concluir:

Espiritu y voluntad de justicia son idénticos, y en el mundo tal como
es esa voluntad estd en contradiccién con lo existente. [...] la filosofia
alemana; ésta compartia con la religién judfa la conviccién de que no
es tanto cuestién de nombrar y fijar al Absoluto cuanto m4s bien de
descifrar lo finito y de destronar a los fdolos. Si eso es asf, la salvacién
de lo verdadero consiste menos en su afirmacién cuanto en ¢l conoci-
miento de la relatividad de todo lo que aparece como verdadero

(Horkheimer, 2000:65).

Y como en toda obra dramdtica, el cierre debe colocar al piblico
ante una nueva circunstancia que posibilite pensar en nuevas elec-
ciones; el final debe ser dramdtico. Yo quisiera obligarme a con-
cluir con estas palabras para recordar y reconocer la figura de mi
abuela materna, Loreto, alguien que vivié los tltimos diez o doce
aios de su vida engarzando un duelo y una pérdida con la siguien-
te, de modo tal que no hubo espacio de reposo ni transaccién posi-
ble para abandonar el luto y la melancolfa. Queden estas lineas
como recuerdo a un hondo penar y a un largo duelo.
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Depresién y religién

César Mureddu Torres*

INTRODUCCION

Entender de dénde procede la fuente que otorga significado a los
actos humanos no es una cuestién que se entienda ficilmente.' Por
lo regular pensamos que nuestra manera de ver y de vernos en este
mundo es tan cotidiana que no puede encerrar dificultad alguna.
Sin embargo, no hay cosa mds dificil de comprender y de explicar
que aquello que sucede en el diario transcurrir de nuestra existen-
cia, como lo demostraran en su momento los intentos por descu-
brir los deseos e intenciones mds {ntimas, que yacen en las estruc-
turas de nuestro inconsciente. Justamente por su vecindad, por su
cercanfa, lo cotidiano suele pasar inadvertido por completo. Las
afirmaciones anteriores son ciertas en particular cuando se trata de
determinar, de interpretar lo que ocurre en la vida diaria. Todo
aquello que incide en la forma de llevar a cabo esta empresa es
objeto hoy de miiltiples dreas de las ciencias sociales y humanas.
Sin duda alguna, el auge que presenta en el momento actual la psi-

* Profesor-investigador del Departamento de Politica y Cultura, del 4rea de
investigacién Polemologia y Hermenéutica, de la uaM-Xochimilco.

' Henry Bergson dedicé a este problema uno de sus mds interesantes tratados,
que, por cierto, fue el dltimo escrito que de él tenemos: La doble fuente de la moral
¥ la religién, Porrda, Col., “Sepan cuantos...”, vol. 590, 1990. Original francés,
Paris, 1932.
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cologfa, tanto en su rama clfnica como en la social, radica en esta
complejidad, que rebasa por mucho los mdrgenes del individuo en
sus intentos por lograrlo.

No hace falta hacer mds hincapié en estas cuestiones, cuando se
habla entre colegas académicos habituados a trabajar con esas reali-
dades que emergen en nosotros por la relacién que entabla el indi-
viduo con su entorno, cuyos resultados, muchas veces, son parte
del inconsciente humano. Sin embargo, es necesario ampliar un
poco lo que constata la sociologia del conocimiento en torno al
modo como una cultura construye, sostiene y transmite un detes-
minado sentido de mundo (Berger, 1969:13). En efecto, si alguna
de las instituciones humanas estd conectada de manera clara con
esta ingente labor y funcidn del agrupamiento ordenado de las co-
lectividades humanas es, justamente, la religién. Considero del todo
indispensable compartir con ustedes algunos de los postulados pro-
pios de la sociologia del conocimiento y de la filosofia contempo-
rinea para entender el sentido que desde la religién pueda tener
una de las manifestaciones mds enigmdticas y misteriosas, a la vez
que peligrosas y devastadoras. Lo que actualmente llamamos depre-
sién procede de una metdfora tomada de la descripcién orogrifica,
o atmosférica, que lo mismo se puede decir de un valle que de una
hondonada, de una tormenta o de un huracdn; es al describir estos
hechos cuando lo que denominamos con la palabra depresién res-
ponde de manera directa. Pero utilizar la palabra sola, en el contex-
to contempordneo, ha llegado a constituir un término técnico en el
habla psicolégica, que segin el Diccionario de la Lengua Espatiola
consiste en un “sindrome caracterizado por una tristeza profunda
v, al parecer, inmotivada” {Casares, 1992).

El titulo de la presente aportacién hace referencia a un contexto
distinto, ni el orogréfico ni el atmosférico, ni siquiera el psicolégi-
co se pueden hacer coextensivos a lo que la palabra implica cuando
se analiza desde la religién. Bien es verdad que todo lo que atafie a
la religién hoy no muestra tener gran importancia; se halla despres-
tigiada. En efecto, una de las caracteristicas del mundo moderno
consistié en tratar de desterrarla y sustituirla por la ciencia; sin
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embargo, no es poco frecuente que ante muchos acontecimientos
de la vida humana, empezando por el nacimiento y la muerte, de
manera casi natural se “cuelen” consideraciones que apuntan a la
religién y a lo religioso. Qué mejor modo de empezar estas reflexio-
nes tratando de ubicar su sentido, los diversos modos de ser abor-
dado, para después puntualizar lo que estamos entendiendo en este
momento,

Iniciaremos estas reflexiones con la exposicién del sentido lite-
ral de la palabra “religién”, veremos después lo que significa cuan-
do se utiliza en el contexto de las ciencias sociales e incluso en éste,
distinguiremos los 4mbitos antropolégico, sociolégico y psicolégi-
co, pasaremos después a revisar lo que la filosofia dice de ésta y
llegaremos asi a determinar en cudl de todos ellos se puede fincar el
dmbito propiamente teoldgico, en especial al interior de la tradi-
cién teolégica catdlica, que serd el que nos ayude a entender cémo
se califica en este contexto lo que se denomina psicolégicamente
como depresién. Una vez planteado el orden que seguird esta expo-
sicién, resulta claro distinguir las dos partes que la constituyen:
por un lado una necesaria labor de esclarecimiento de los términos
utilizados en el propio titulo de este trabajo y después la elabora-
cién del sindrome que la psicologia denomina “depresién” visto
desde la religién.

ACEPCIONES DE RELIGION
Definicién etimolégica y literal

La descomposicién semdntica de la palabra que ahora nos ocupa
procede de una derivacién un poco controversial, ya que algunos
derivan la palabra del verbo latino /ego y otros, dentro de la misma
lengua, del verbo /igo. Del primero sélo tenemos en castellano la
denominacién que abarca lo referente a la lectura, condensado en
el verbo “leer”, y del segundo tenemos la accién que se expresa con el
verbo “ligar”. Segin el mds prestigiado diccionario etimolégico
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latino-espafiol, Raymundo de Miguel (1897), Ciceré6n lo hizo de-
rivar de Jegere, con el antiguo significado griego del verbo lego, es-
coger. En el otro sentido, sobre todo durante la mayor influencia de
la teologfa cristiana, se le hizo derivar de /igo, que significa azar. En
el primer caso, tendrfamos el sentido de volver a escoger, casi como
recoger, ya que utilizado en lenguaje ndutico llegé a significar la
accién de liberar las anclas del barco y en el segundo, tendrfamos el
sentido de volver a ligar, volver a atar. En este tltimo sentido la
literatura cristiana, desde sus mds remotos inicios latinos, la hizo
conectarse con ese volver el ser humano a su principio, re-figarse,
volver a atarse a su creador. Pero ya en este campo etimoldgico la
palabra misma estd cargada de un sentido que alude a una actitud
de devocién de parte de aquel ser humano que la tiene o la practica.
Para sefialar este sentido, el latin acufié el adjetivo religiosus, el cual
alude a la virtud de la piedad y a la delicadeza de conciencia (De
Miguel, 1897:795). De tal manera que hoy lo que concierne a la
religién estd revestido de este sentido devocional y piadoso.

Otros sentidos de la palabra

Lo sociolégico de la religién. Este primer escalén, por encima de
las derivaciones semdnticas y de las definiciones literales, nos pone
en otra perspectiva. La sociologfa trata a la religién con la carac-
terfstica general de todo lo que ataiie a las instituciones generadas
por las colectividades humanas. Sin embargo, los datos empiricos
que la sociologia revela, no agotan todo lo que a la religién se
refiere. En efecto, por lo que se puede observar en este primer

‘dmbito de contacto empfrico, tinicamente se constata que los gru-

pos humanos organizados suelen generar colecciones de normas
que rigen el actuar colectivo. Segtin ¢l parecer de Berger y Luckmann
(1968:135-148) la religién es una parte importante del procese de
institucionalizacién de normas y roles que al interior del grupo
generan sus miembros. Esta es una funcién propia de cualquier so-
ciedad. Dutrkheim afirma que “una institucién humana no puede
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basarse en el error o en la mentira: de otro modo no podria durar”
(1912:8). No se trata aqui de determinar si lo verdadero consiste
en una exigencia humana o en un postulado de fe, por tanto deja-
mos de lado esa discusién. En virtud de que el grupo humano en
su interaccién cotidiana con el medio debe regular las conductas
colectivas, requiere y funda una institucién, cuya mayor funcién
estriba en conservar y transmitir a las nuevas generaciones los fun-
damentos mismos del mundo en el que tales normas y roles cobran
sentido, para lo cual deben ser legitimas y estar a disposicién de
los miembros de la colectividad, ese es el concepto de legitimacién
y plausibilidad que con mucho detenimiento aparece en Berger
(1969). Resumiendo el enfoque sociolégico de la religidn, diremos
que se trata de una institucién social que se encarga de conservar,
validar y transmitir el complejo sistema de normas que regulan el
ejercicio de los roles sociales en una colectividad determinada, de
las que surge una forma especifica de valorar el sentido de los
hechos humanos. A este respecto Berger y Luckmann (1968:124)
afirman que el concepto de religidn de Durkheim (1912) puede
asemejarse al concepro de universo simbélico que ellos proponen.
La antropologia social y la etnografia, por su parte, también es-
tudian los datos empiricos que se generan en virtud de la religién.
En efecto, la sociologia constata que existen actos que pertenecen a
una institucién que generalmente se conoce como religidn. Estas
ciencias sociales estudian y constatan las actividades que de ahi se
derivaron, los roles y las normas que los regularon y que llegaron
a transformarse en costumbres y ritos. Estas ciencias, incluso, van a
averiguar en qué tipo de fundamento sostienen su validez las acti-
vidades institucionalizadas. Por ello, reconstruyen las narrativas que
hunden sus rafces en los tiempos m4ds remotos. El anilisis del mito
emerge con toda claridad como uno de los temas fundamentales en
la antropologfa social y cultural y en la descripcién del comporta-
miento de los pueblos. Los estudios de muchos de los cldsicos gira-
ron en torno a estas manifestaciones empiricas. Es imposible no
recordar en este rubro al propio Emile Durkheim, a Lucien Lévy-
Bruhl, a Bronislaw Kaspar Malinowski, a Claude Lévi-Strauss o a
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Mircea Eliade. Son rodos ellos nombres que han guiado los estu-
dios del fenémeno religioso desde una perspectiva antropolégica,
cultural y etnogrifica.

La psicologia también estudié el fenémeno religioso, casi desde
el inicio de sus aproximaciones modernas. Lo estudié tanto en lo
individual como en lo social. No es cuestién de reproducir aqui
toda la historia del estudio que sobre este hecho humano ha reali-
zado la indagacién psicolégica, baste para esta introduccién recor-
dar algunos aspectos generales. En el caso que nos ocupa podemos
apuntar cuatro aproximaciones al fenédmeno religioso que pueden
ser ilustrativas de las diversas maneras en que se ha estudiado tal
condicién. A riesgo de parecer absolutamente superficial, dado el
cardcter meramente introductorio y general de este apartado, po-
demos afirmar que los cuatro grandes enfoques que de este hecho
humano se han planteado aluden a una sublimacién de necesidades
instintivas de una neurosis obsesiva, como apareceria en las obras
de Freud mds connotadas; como ejemplo podemos recordar Tdtem
y tabi (1913), El porvenir de una ilusién (1927), El malestar en la
cultura (1929) y en su dltimo libro Moisés y el monateismo.* Un
mecanismo de compensacién ante la impotencia del sentimiento
de inferioridad, por el cual tanto los individuos, en su infancia,
como las colectividades, tienden a superar sus condiciones objeti-
vas de sometimiento e impotencia; as{ es como aparece la religién
en las obras de Alfred Adler, como E! cardcter neurdtico (1912) y
Prdctica y teoria de la psicologia del individuo (1920). Jung, en va-
rias de sus obras, como son Psicologia y religién (1937) y Simbolismo
de transformacion en la misa (1940/1941), mantiene una posicién
distinta, ya que la religién, las ideas religiosas y lo que piensa el ser
humano acerca de Dios, son hechos psicolégicamente reales, que
compete analizar y estudiar a la psicologfa, justamente porque sur-

2 Se citan tnicamente los titulos de la obra de Freud indicando el afio de
edicién, con lo que se quiere plantear s6lo la evolucién de su pensamiento.

* En el caso de Adler también se sigue esa modalidad de cita, en la que apare-
cen tinicamente los titulos y las fechas, indicando el seguimiento de su pensar al
respecto.
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gen en la psiqgue humana. Existe incluso una hipétesis en el intento
de explicar el fenémeno religioso, que reformula el cardcter mera-
mente personal de la psique. En efecto, para Jung, la explicacién
psicolégica del fenédmeno religioso debe, en principio, partir de ese
fondo colectivo, mids alld de la mera manifestacién psicolégica per-
sonal. Por tanto, en él, lo religioso y la religién estdn intimamente
conectados con un instinto propio del colectivo humano, como si
se tratara de un instinto de trascendencia.* Por iltimo, Victor E.
Frankl dedicard una obra al tratamiento de lo que pudiera ser en el
dmbito de lo psicolégico el surgimiento del sentimiento religioso,
La presencia ignorada de Dios (1948). Al igual que Jung, admite
que es una realidad que va m4s alld de la mera manifestacién psico-
légica y continuando el pensamiento de Durkheim, no todo puede
ser negativo cuando ha perdurado en todo momento en la historia
de cualquier pueblo, ademds de haber generado los mds altos pro-
ductos de la humanidad. Frankl aporta el concepto de inconsciente
espiritual, donde justamente radicaria ese sentimiento general, cu-
yos frutos observamos por doquier.

Sin pretender agotar la exposicién de los maltiples sentidos de
la palabra religién y de la actitud religiosa, es necesario pasar ahora
a los otros dos 4mbitos de interpretacién de estas manifestaciones
innegables del espfritu humano, el filoséfico y el teoldgico.

Enfoque filoséfico de la religién

El enfoque de la filosofia comienza igual al que se presenta en este
trabajo en su primera acepcidn, es decir, la filosofia inicia con el
andlisis del sentido de la palabra que se emplea para designar lo que
se estd estudiando, en este caso la “religién”. Por tanto, no voy a
reproducir el anélisis semdntico que ya se planteé. La filosofia cld-
sica de Occidente, desde las aportaciones mds sistemdticas de los

# Unicamente citamos }as obras més connotadas que plantean directamente el
problema de lo religioso. Muchas mds obras de Jung tienen en cuenta esta dimen-
sién humana, sélo que estas dos estdn dedicadas especialmente a ella.
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pensadores griegos, opuso un par de formas en que se presentan
los entes a la consideracién de la-mente humana: por un lado la
naturaleza que nos muestra siempre elementos que cambian de
manera constante y, por otro, la mente humana que requiere que lo
conocido tenga validez y consistencia y, por lo mismo, se sostenga
de modo tal que podamos tener en nuestro conocimiento de las
cosas una cierta seguridad, ya que en ello nos va la misma sobre-
vivencia. Aristételes es muy claro al respecto tanto en el “Tratado
sobre la metafisica” {1970, I, 1, 12) como en los “Tratados de ética”
(1992, VI, II1-VI).? Pareciera que en el ser humano se encuentra
una contradiccién bdsica, en tanto que entidad natural viviente:
por un lado, participa de lo caracteristico de la naturaleza, es cam-
biante y contingente, eso quiere decir que su existencia estd sujeta
a las mismas leyes de cambio y no-necesidad, incluso de su propio
ser. Pero por otro, su méxima expresion, por la cual se diferencia de
los demds entes vivos, lo lleva a producir un efecto que va mdés all4
de la propia contingencia, es el hecho del conocimiento y, sobre
todo, del conocimiento cientifico (Aristételes, 1992, VI, VI). Te-
nemos, pues, un ente que en el mismo acto de expresién de su ser,
su ser vivo, se encuentra con una contradiccién que lo ileva a cons-
tatar que siendo su existencia concreta y, por lo mismo cambiante y
finita, produce, mediante una cualidad propia de su ser vivo, un
acto que trasciende esa finitud: la ciencia, en tanto que es un pro-
ducto conceptual cuya expresién implica relaciones légicas de tipo
necesario. ;Cémo es esto posible?, ;cémo lo contingente puede
generar [o necesario? Esta es una contradiccién en s{ misma. Por
tanto, sélo puede darse en la medida en que admitimos un absurdo,
que algo puede dar lo que no tiene. Como es perfectamente com-
prensible, en filosoffa eso es inadmisible, ya que el efecto debe ser
o igual o menor que lo que lo causa, pero nunca de un orden supe-
rior. En este punto entronca la posibilidad de la religién y la reli-

3 Los autores cldsicos, como es el caso de Aristételes, estdn citados siguiendo el
modelo consagrado por la prdctica segiin el cual aparece el libro y el nimero,
seglin sea el caso, tanto en la Etica a Nicémaco como en los Libros de la metafisica.
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giosidad en el ser humano desde el punto de vista filoséfico. El ser
humano no puede ser sélo un producto de los cambios de la natu-
raleza, pues todo lo que ella produce estd en el orden de las combi-
naciones de la materia, la cual estd sujeta totalmente al tiempo
(finitud) y al espacio (ubicacién y situacién). Si en ese ente encon-
tramos productos que él genera, que van mds alld del tiempo, como
es, por ejemplo, la validez universal de la expresién matemdtica de
un binomio al cuadrado: (a+b)?, y ademds sabemos que un binomio
no existe entre los entes de la naturaleza, cuando esto ocurre debe-
mos postular un principio en el ser humano por el cual ni €] ni sus
productos pueden no estar sujetos a lo contingente y concreto de la
materia. Lo que no estd sujeto a la materia normalmente se llama
esptritu. Ese principio que actda en el ser humano, no sujeto a la
materia debe, por tanto, tener también un origen no material, es
decir, espiritual. La actitud que el ser humano puede sentir hacia
ese principio u origen no material funda en €] lo que llamamos
religién, o por lo menos religiosidad. En el sentido m4s vivencial se
puede decir que la religiosidad humana se funda en la conciencia
de saberse un ente cuya existencia se desvanece en el tiempo y bus-
ca una explicacién al sentido que puede tener el darse cuenta de
tan peculiar situacién. De ahi nace una actitud reverencial, bien
hacia el hado como en el caso de los estoicos, bien hacia la mirada
providente de un Ser Supremo autor del universo y del sentido de
todo lo que en él ocurre, incluida la vida humana. Esa actitud
reverencial es llamada por Cicerdn religia, esa palabra fue utilizada
después en el pensamiento cristiano.

Enfoque teoldgico de la religién

Para la teologia, la religién es una virtud (Aristételes, 1992, VI,
III), es decir, un hébito. En tanto que tal, es una cualidad que radi-
ca profundamente en el sujeto y que dificilmente desaparece y lo
inclina a actuar en el mismo sentido al que se refiere dicho hdbito.

En el caso de la religién, Tomds de Aquino (1962, II*-II*, q.81,
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a.3)¢ dice: “Y como a la religién pertenece dar el honor debido a
alguien, es decir a Dios, entonces es claro que la religién es una
vircud”. A ella pertenecen actitudes y actos que le son propios, como
la devocién y la oracién (Aquino, II*-11*, qq. 82 y 83). En el senti-
do teolégico, la religién en sf misma no tiene que ver con la insti-
tucién que se encarga de realizar ese tipo de actos, sino de una
forma especifica de actuar del ser humano, por la que tiende a ren-
dir honor al principio supremo, que normalmente se llama Dios.
Desde esta perspectiva, podemos decir que se funda una forma es-
pecifica de enfocar e interpretar lo que la psicologfa contempors-
nea, siguiendo a la psicologfa moderna, denomina depresidn.
Llegamos asf al punto medular de la presente exposicién.

LA DEPRESION

Asf como pudimos observar que hay distintos sentidos de la pala-
bra religidn, es necesario ahora enmarcar, también correctamente,
lo que puede entenderse en la actualidad como depresién, que, en
su acepcién m4s comiin, se trata de ese sindrome caracterizado por
una tristeza, al parecer inmotivada, como ya se dijo al inicio. Es
necesario también acotar que tinicamente vamos a enfocar nuestra
atencién a aquellas manifestaciones psicolégicas, no necesariamen-
te orgdnicas, de la depresién. Ya antes se le llamaba melancolia, des-
de los escritores cldsicos griegos, a ese 4nimo, ese humor caracteri-
zado por la tristeza, de ahf su conexién descriptiva con la hiel negra,
que segin ellos era lo que producia el estar triste. También se la
conocié como acedia, entre los escritores latinos, cuya etimologfa
dice mucho del estado de 4nimo a que hace referencia, pues signi-
fica descuido, desgana, negligencia, todo lo cual suele venir acom-
pafiando a nuestro hacer cuando algo nos entristece profundamen-
te. De hecho, estd tomado de una palabra griega (kedeno) que se

¢ La Summa Theologiae de Tomds de Aquino tiene una forma especifica para
ser citada, segin la cual cualquier pasaje debe ser ubicado mediante tres elemen-
tos: parte, cuestion y articulo correspondiente.
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utiliza para las honras que merece quien ha fallecido, es decir, fu-
neral. Por tanto, sin indagar mds en torno a los sentimientos que
pueden desatar en nosotros los funerales, en tanto que duelo por la
pérdida, cuando no se da el cuidado que merecen los muertos, para
los griegos significaba lo mismo que si el cuerpo quedara insepul-
to, por tanto, abandonado. De ahi que lo denotado por la acedia
tiene que ver con el abandono, el descuido.

Antes de abordar el tema desde el enfoque espectfico de la reli-
gién respecto a este particular estado de dnimo, es necesario hacer
un breve recuento histdrico de esta regién del mundo que se ha
dado en llamar Occidente, ya que fue en ésta donde se desarrolla el
diagnéstico psicoldgico de este malestar, en su versién moderna.
Con lo anterior no se quiere decir que antes de que se diagnosticara
y se describieran los sintomas que caracterizan a la depresién ésta
no existiera, indudablemente que si, pero no era considerada como
lo es ahora, por ello me permiti plantear algunas denominaciones
con que se le conocia anteriormente. Como una ambientacién a lo
que se pueda decir de la depresién desde la religién, primero vea-
mos qué cambios hubo en algunas de las condiciones de Occi-
dente en los dltimos quinientos afios. No fijo al azar esta cifra: fue
en estos cinco ultimos siglos cuando se fraguaron las principales
condiciones y condicionantes que hoy conducen la vida del ser hu-
mano, en casi todas las latitudes del planeta. De ah{ se podr4 preci-
sar qué tipo de cambio propicié que algunas de esas condiciones
permitieran conocer dicho sindrome como es ahora.

No creo ocioso hacer este breve recorrido histérico, porque mu-
chas veces el desconocimiento o el poco aprecio a las situaciones
previas nos hacen ser sumamente simples al abordar problemas con-
tempordneos, cuyas raices se hunden en esos cambios y transfor-
maciones de la humanidad. Nos centraremos en Occidente y con
ello me voy a referir a Europa. El cambio mayor que se observa en el
horizonte histérico de lo que podemos llamar el Occidente modet-
no inicia de manera traumdtica con la ruptura de la unidad que
habia conformado a todos los pueblos de Europa, una vez que ter-
mind la accién aglutinante del imperio romano de Occidente. Este
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dato es de suma importancia ya que fue el cristianismo para Euro-
pa su cemento, la forja en la que se conjuntaron los elementos que
dieron origen a los reinos y a las posteriores naciones modernas de
esa regién del globo. Esa labor de amalgama contribuyé a confor-
mar una visién del mundo que, aunque admitia diferencias de ma-
tices, todos los pueblos europeos compartian. El fondo de la
interpretacidn del sentido de la vida del ser humano en su estancia
en ese mundo era el mismo: el ser humano en esta vida es viajero,
estd en la espera de llegar a casa. Como a nadie que esté de viaje se
le ocurre tomar decisiones que impliquen algo definitivo, entonces
todo lo que pertenezca a este mundo merece ser tomado de manera
temporal y provisoria, en espera de la llegada a casa. Esa unidad
de visién compartida estaba acompafiada de un complejo sistema de
significados, es decir, esa unidad de visién constitufa un auténtico
universo simbdlico, como lo plantean Berger y Luckmann (1968:120),
en el cual todos los actos humanos cobraban un determinado sen-
tido, acorde con las expectativas del grupo, es decir, de la comuni-
dad cristiana en su totalidad. Esa visién compartida de la vida y su
sentido se perdié entre los pueblos de Europa a partir de 1521,
sobre todo en lo que se refiere a la temporalidad misma de la estan-
cia en este mundo y de lo que implica trabajar en él. Obviamente
los mejores andlisis de las consecuencias que trajo consigo esa trans-
formacién los encontramos en los preclaros pensadores que perte-
necieron o pertenecen a alguna de las nuevas modalidades de
interpretacién de la vida humana, emanadas de esa transformacién
sufrida por Europa desde 1521, conocida por todos como la Refor-
ma Protestante.

Filésofos de la talla de Kant o Hegel hicieron consideraciones
sobre el ser humano desde esa perspectiva, asumiendo el riesgo del
ser humano frente a sus actos y frente a Dios, quitados todos los
amortiguadores y protectores que procedian de la interpretacion
simbdlica, de la relacidn de los seres humanos con su creador, ini-
ciada por el judafsmo y continuada, en otro dmbito, por el cristia-
nismo en sus modalidades, tanto oriental, como occidental, que
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mantenian como punto de partida la imposibilidad de contacto
directo del ser humano con su principio, a no ser por el puente que
ese mismo principio generd. Tal fue el sentido que las comunida-
des cristianas, tanto en el oriente como en el occidente del Medi-
terrdneo, otorgaron a ia fe en la funcién redentora de Cristo. Para la
participacién en esa nueva modalidad de relacién hombre-Dios,
la préctica institucionalizadora de la comunidad cristiana generé
barreras y protecciones simbdlicas, a manera de formas claras e
institucionales, es decir, seguras, para emprender la siempre riesgosa
relacién del ser humano con lo divino. Este punto ha sido analiza-
do en forma muy pormenorizada en varias de las obras de C.G.
Jung (1937, 1940/1941), en torno a la funcién protectora que para
la salud mental pueden tener esas formas simbélicas institucionales.
En efecto, segun este autor, el simbolismo institucional sacramen-
tario y devocional de la modalidad catélica del cristianismo ejerce
una funcién protectora al impedir la irrupcién sibita en la con-
ciencia de lo numénico, de lo divino, cuyas manifestaciones mds
turbadoras pueden provenir desde las profundidades mds inex-
ploradas de lo inconsciente. Justamente el no contar con esas vallas
protectoras puede dejar a la psique inerte frente a las irrupciones de
lo inconsciente, en sus formas mds amenazantes y avasalladoras.
Lo que Jung hiciera en torno a las consecuencias que para la
salud mental pudieran haber tenido las aspiraciones protestantes
de ponerse directamente frente a Dios, sin mds indumentaria que
la fe, Max Weber (1980, 1987} lo analizé, aun antes que Jung, en
lo que se refiere a las consecuencias que tal posicién trajo en torno
a los modernos ordenamientos econémicos de los pueblos, los cua-
les auin tienen vigencia. Si las barreras simbdlicas protectoras fue-
ron abatidas en lo oficial, las personas en su cotidianidad de vida
erigieron otras. El motivo justamente se puede entender por lo que
constaté Jung: para evitar esas irrupciones violentas de lo que pro-
viene de lo inconsciente. De esta forma, el andlisis de Weber nos
permite comprender que la ética tan extremadamente dura del pro-
testantismo, al quitar cualquier intermediacién con la divinidad,
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exalté dos actitudes humanas, cuyos frutos sirvieron para erigir
nuevos valores simboélicos frente a lo indecible y abrumador de la
divinidad: el trabajo y el éxito asumieron entre las comunidades
protestantes una nueva jerarqufa de valor y sentido para la signi-
ficatividad de la estancia del ser humano en este mundo.

Se debe hacer notar que los dos autores citados fueron hijos de
personas extremadamente religiosas, los padres de ambos, Jung y
Weber, ejercieron papeles de responsabilidad en sus respectivas co-
munidades, ambos fueron pastores. Tal parece que mientras el am-
biente no se presté a nuevas interpretaciones, mds alld de la
responsabilidad de dar cuenta a Dios de los bienes que puso en
nuestras manos, no hubo problema, ni cambié mucho el panorama
por sentirse mds o menos presionados frente a la responsabilidad
misma. Es decit, durante los siglos xv1 y xvit las comunidades cris-
tianas no albergaron dudas, tanto las que quedaron bajo las deno-
minaciones catélicas, cultivando la colectividad de la vida de la
Iglesia y la intermediacién de los sacramentos, como las protestan-
tes, esgrimiendo la responsabilidad de la respuesta individual, como
la forma tnica de asumir el riesgo de la respuesta de la fe. Sin em-
bargo, el camino estaba abierto. La abrumadora y ominosa presen-
cia de Dios entre los seres humanos y la incégnita del destino, hizo
que muy pronto el trabajo humano y sus réditos adquirieran esa
connotacién simbélica respecto del favor divino. Lo que esgrimie-
ron los individuos en su conducta personal pronto permeé el ac-
tuar de quienes tomaron las decisiones politicas. De esa forma, los
modernos ordenamientos politicos y econémicos de dominacién
entre las potencias, con las nuevas colectividades descubiertas en
distintas latitudes del globo, y los intereses que de ahi derivaron,
liberaron al poder, al asumirlo de manera absoluta, alejando su ejer-
cicio de cualquier connotacién para con la trascendencia divina,
quedando dnicamente el poder frente al éxito o fracaso de sus
propias decisiones. Al llegar el absolutismo a su mdxima expresién,
dio lugar a las reacciones que condujeron a los modernos Estados-
Nacién.
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La orfandad en que quedé el ser humano fue total.” Una vez
abandonada la dimensién comunitaria de la salvacién, quedé suje-
tado por la mano de un poder, el poder temporal, que mira sélo
por sus propios intereses. Con la Reforma Protestante, el ser hu-
mano quedé alejado de todo, contando dnicamente con su propia
decisién y trabajo. Desde este panorama el resultado obtenido por
la accién recibié una interpretacién simbdlica, casi sacramental, es
decir, indicativa de la propia salvacién. Por ello, ¢l éxito o el fraca-
so se instauraron entre las comunidades protestantes como ingre-
dientes indudables de la benevolencia divina o del castigo ameritado.
A las primeras experiencias cristianas del protestantismo las alenta-
ba la fe en la Palabra. Faltaba dnicamente que se cerrara también
ese camino de interpretacién salvifica de la Palabra de Dios en tan-
to que fuente de fe.® En el momento en que el proceso de seculari-
zacion produjo ese dltimo corte, el ser humano queds liberado de
todo ligamen con la trascendencia divina, quedd solo en el mundo,
abandonado a sus propias fuerzas.

Ahora s{ contamos con los elementos minimos para entender
qué puede responder la religién a esta manifestacién humana ca-
racterizada por un sindrome general que conlleva una tristeza, apa-
rentemente inmotivada, de lo que llamamos depresién.

Primero vedmosla desde la religién en su sentido mds amplio,
en tanto que puede ser una virtud.” Desde el momento en que la
analizamos a partir de ese dngulo, lo que aparezca en el ser humano
como contrario a la devocién y confianza en la Providencia Divina

7 Las obras de Friederich Nietzsche, Asf hablé Zaratustra (1992) y La genealo-
géa de la moral (1989), describen de manera clara lo que significa el peso de la
moralidad en el contexro protestante.

& La obra de Arthur Schopenhauer, El mundo como voluntad y representacion
(1987) es un claro ejemplo de Jo que ocurre una vez que se pierde la referencia
a una revolucién como fuente de sentido de la vida y significatividad del ser
humano.

® Una virtud que inclina a quien la practica a rendir honor y a glorificar al Ser
Supremo, por sus atributos mds elevados, su sabiduria, su bondad y su miseri-
cordia.
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deberd entenderse como la posibilidad de un pecado. Por pecado se
entiende justamente un acto humano, cuya malicia implica una
alteracién de un orden, cuyo cumplimiento, por el contrario, ga-
rantiza hacer mejor a quien se esfuerza por conservarlo. En este
caso el orden que imprime a los actos humanos la virtud de la reli-
gién se refiere a la recta relacién entre el ser humano y Dios, me-
diante la cual debemos confiar y esperar su bondad, su misericordia
y sabiduria.

Sin embargo, pareciera que, ademds de la religién en tanto que
virtud, estdn implicadas otras dos manifestaciones humanas: el gozo
y la esperanza, cuyos contrarios se encuentran con relativa claridad
en la depresién: la tristeza y la desesperacién. Las cuatro manifesta-
ciones fueron caracterizadas ya desde la reflexién filos6fica como
importantes impulsores del actuar humano, tanto en el pensamiento
griego, como en la aportacién cristiana. Ellas y a otras mds, en tan-
£0 que se presentan en nosotros sin que sean directamente acciones
nuestras, desde el tratado cldsico de Aristételes sobre el particular
(1992, II, V-VII), fueron denominadas pasiones. Esta misma no-
menclatura se encuentra en Tomds de Aquino (1962, I*-II*, q24-
q48). A continuacién se desarrollardn los conceptos fundamentales
que permiten entender la relacién especifica que puede encontrar-
se entre lo que caracteriza a la depresién y lo que la tradicién filo-
séfica y cristiana nos indican. El gozo y la esperanza, en tanto que
manifestaciones que se nos presentan en nuestro interior, los anti-
guos los denominaban pasiones que, de manera instintiva, nos lle-
van a buscar el bien y son resultado de su consecucién o de su espera.
En el primer caso, porque ya se alcanzé el bien perseguido, de ahi
se sigue el gozo y, en el segundo, porque se estd en la expectativa de
alcanzarlo, siempre que se piense de él que es alcanzable. Lo intere-
sante de esa condicién entre cierta facilidad o dificultad de obtener
el bien, es lo que permitié a ambas tradiciones, siguiendo las re-
flexiones de Sécrates en los Didlogos de Platén (1972), proponer la
distincién entre aquellas pasiones que pertenecen al apetito
concupiscible, por tener su objeto como un bien fécilmente alcan-
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zable y las otras pasiones, que pertenecen al apetito irascible, por-
que el bien a conseguir implica un gran esfuerzo. Los contrarios
resultan ficilmente identificables: la tristeza sobrevendrd por la
ausencia del bien. Sobrevendr4 la desesperacién cuando el bien que
deberfa llegar no llega y ademds dificilmente podrin ser vencidos
los obstdculos que impiden su consecucidén.

Es en la interseccién de estas consideraciones que el ser humano
puede ser presa de la depresién, Bien sea en virtud de la visién
europea que prevalecié en todo el mundo y del vacio de sentido
que tuvieron los elementos amortiguadores del universo simbélico
del cristianismo, o en cuanto que la consecuencia de su ausencia
lievé a la humanidad a depositar la validez de la carga interpretativa
y simbélica del bienestar del ser humano en la posesién y disfrute de
los bienes materiales. A todo este proceso social general se le deno-
mina secularizacién, puesto que el ser humano no tiene ya otro
pardmetro para medir la presencia del bien en su propio horizonte,
sino en virtud del éxito material que hayan tenido tanto sus accio-
nes como sus decisiones, en este siglo, en este mundo,' en el con-
texto de lo que la opinién de los demds le permita interpretar. Los
otros, a su vez, emitirdn su juicio en virtud de los estdndares de
felicidad que la sociedad haya logrado configurar y transmitir a sus
miembros. Cuando eso que se denomina felicidad no se alcanza y
ya no hay esperanza de alcanzarlo en forma alguna, el ser humano
puede ser presa de la depresién, como moderna forma de la deses-
peranza, no sélo de la desesperacién, sino de aquello que los anti-
guos llamaban pecado contumaz de desconfianza contra la bondad
divina, el pecado contra el Espiritu Santo, por ser esta persona de
la Trinidad la expresién mds perfecta y sublime del amor divino
hacia su creacién, en general, y hacia el ser humano en particular.
La ausencia de los amortiguadores simbélicos y comunitarios pro-
pios del cristianismo previos a la Reforma y del cristiano catolicis-
mo permitieron el reingreso al escenario de la tragedia humana del
Hado y del Destino. Estas fuerzas desatadas asaltan hoy, quizds con

10 Secular: lo que no es eclesidstico.
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mi4s facilidad, la conciencia humana con efectos devastadores y es
en este contexto donde la depresién senté sus reales.

CONCLUSION

Se puede decir, entonces, que durante el predominio del universo
simbélico generado por la Iglesia catélica, en la totalidad del mun-
do medieval, la depresién, como la conocemos ahora, no existia en
tanto que fenémeno observable.!! Lo que para nosotros es la depre-
sién, se presenté como un pecado en contra de la bondad de Dios y
su misericordia, el cual era combatido directamente por medio del
cultivo de la virtud de la religién. Cuando el ser humano se sentia
lleno de desesperacién y tristeza, producidas por no poder alcanzar
la bienaventuranza, siempre venfan en ayuda y consuelo de ese in-
timo sentimiento depresivo la fe y la confianza en la dimensién
simbédlica de la salvacién del ser humano, producida por la propia
presencia de la divinidad, como irrupcidn de lo numinoso en la pre-
cariedad de la existencia humana.'? Sin embargo, cuando el univer-
so simbélico que otorga significado y sentido a la vida humana
centrd su atencién en la eficacia de la propia accién, si se llega a
constatar que no se alcanza el bien que se desea, sobre todo aquel
que procede de la posesién y disfrute de los bienes materiales lo-
grados por el trabajo y el esfuerzo (el éxito), al aunarse la desapro-
bacién que se recibe de parte del colectivo, entonces la depresién
puede hacer presa del interior humano. Si los valladares contra la
irrupcién de lo inconsciente no funcionan de manera salvadora,
como lo hacen los sacramentos en el contexto del cristianismo, tanto
catblico como ortodoxo, entonces es esperable que dichas irrup-

! Para comprender mejor cuando un hecho puede llegar a constituirse en
observable, se aconseja consultar la obra de Jean Piaget y Rolando Garcia (1982),
Psicogénesis e historia de la ciencia, entre otras muchas en torno a la epistemologfa
genética.

12 A este respecto es interesante el tratado de Jung (1976) en torno a la figura
de Cristo, en tanto que simbolismo perfecto del self:
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ciones tengan un signo profundamente negativo para la salud mental
de los seres humanos, como lo dirfa Jung.
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Desde el modelo médico hegemoénico, la depresion se
ha entendido como un problema de origen biolégico
individual, como una problematica que afecta al sujeto,
aislandola de otros factores causales y de contexto social,
es decir, desde una perspectiva esencialista, ahistorica y
asocial. Por ello consideramos necesaria una comprension
mas amplia de un fenémeno que, si bien se expresa en las
subjetividades, remite a la presencia del otro y a las
relaciones intersubjetivas y que tendria que pensarse
como un efecto de construcciones discursivas y politicas
inequitativas y contradictorias que inciden en la vida

individual y social de los sujetos.
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