
COMPLEMENTOS
Ne5

LA LABOR TEOHICA Y PRACTICA

DE LA PSICOLOGIA EN E$PAÑA

IColoquto celebrado en e1

Semi.narLo Permanante de

Pslcologfa 6bfticaJ

Snupos ds de
FsieolosFa Snittdg,



I - LA LABOR TEOHICA Y PHA CTTCA DE LA PSIOOLOCIA

EN A

(Coloquio celebrado'eb j"SeminarLo perma-
nente de Ps icatr

Coloquio celel¡rado en Ia reunj.6n general.,de los Grupos'' de TrabaJo deL 24 de Febrero de 1"9?1, con J.a partici-
pacldn de un pslquiatra y dos esfstentes social-es (doe
estudiantes femeninas der últlmo curso)o La re,rnión se
componfa de unas setenta personas de todos los eursos
de la especf-alidad de Psicologfa de la Univefsldad Cen
tral de MadrLd" [-as intervencicnes sei.án señaladee con
un guldn, sfmplemente, en e1 caso de que preveng?n de
eslstentes a1 Semlnario en generaLr. con una po para e1
PsJ-qulatra, y con A1 y A2 pafa las asistentes goglales.

- + -,+ - + - + -
' ,-ir a.'

Hembs preferldo retocar 1o mfnÍmo eI bstllo -
de1 col-oquio con el fln, Ce que no perdi'es+ tt
espontaneldad caracterfstióa de éstes.i¡eunlo-
nesr ,A. pesar de todo, en algunas, - muy'pá-
Gas -'ooasiones, hemos suprímido algünas fra-
ses repetfvas y que d.eJaban de tener intürés
ggneral, una vez fuera del- coloquio y retoca
.do atrás que hacfan demasiado diffcif 'su fec
tug¡a. : (: .' :

- + - + - + -.+ -
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Bueno, creo guq. paraa comenzar, podrfamos eaber, preguntan
do a Nicolás Cpparrós si en el centro donde tú trabaJas -
existen psicóIogos, y qué labor cumplen, más o ffiBfloe €r1 -
general, cuántos hay.. r

Bueno, el céntro de Leganée no es muy representativo.Efeg
tivamente, hay psicólogos; hay cincor Que proceden tres
de Ia Escuela de San Bernardo y dos de la primera promo-
.ci6n de Licenciados, La labor allf es una labor muy poco

''definida, entonces os puedo hablar a dos nlveles: de Lo -
que Be representativo y luego de 1o que R8 eB representa-
tivo. Es declrr eue hay una serfe de trabaJos que se es-
tán encomendando a los Pslcdlogos r que, a ml Juiclo r son

1os que tendrfan que hacerr Falo que realmente no son los
que hacen en Ia generalidad de los sitios, nir Por supues

toren l-eganés tampoco. En Leganés están haciendo, casl to
dos ¡ 1a tfpica tarea de aplicar las escalas de tests pro-
yectivos y las escal-as de inteligencia, fund¡amentalmente
el- \{laiss. El Centro está ahora mismo en una sltuacidn es-
peelal, porque ha empezado a hacer una especie de autoges
tión y entonces, ni nosotros, ni eIIcls, sabemos por d6nde

nos andamos . La idea a 1a que se está atendiendo, idea -
que¡ tanto por parte de los psiquiatraer como de Ios psi-
cólogos, es peliaguda, porque no se está preparado, es ha

cer comunidad terapéutica; en ese casor los psicólogos --
tendrfan un papel bastante poco defini-d'o en relacidn con

los pslqüiatras, es decirr no habrfa compartimientos es-
tancos, harían pslcoterapÍ-as de grupo; abandonarfan toda
Ia cuestidn, practJ-camente, de trab'ajo de test y se plan-
tearfan, sobre todo, trabaJos a base de grupos operativos
Bueno, no s6 sf tenéis idea de 1o que son g"upos operati-
Voe¡ (ru0). Los grupos operatlvos son una especle de psicg
terapia-de-grupo-de-obJetlvo-coñcreto r que pretenden pene

trar en toda la temátlca de Las relaciones lnterpersona--
les; se marcan una pautar una meta muy concreta, y a par-
tir de ahf, se trabaJa, despreclando en 1o que cabe todo
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1oémás; en este sentido se puede hacer pslcoterapia de -grupos operativos, tanto con los que llamamos habitualmen
te sanos como con Los enfeÍ.mos, Nosotros, en Leganéu, 

"oicretamente en mi servicl', intentamos hacerl0 exclusiva--
mente con el obJetivo de resolracizacidn, si.n ocuparnos -demasiado der trastorno clfnÍco, de la etiqueta clfnica -que pueden tener. En este trabajo van a partlclpar 1oe
dos pslcóIogos que hay en el servlcio. Lo que quiero de__
Jar bien claro Bs que ra labor de1 psicdlogo en el sanato
rlo es la labor tradicional, en otras palabras, no u" =rIbe para qué sirve,

--+ ¿Nos puedes decir qu6 forma de contrataci-ón o qué tipo -' de pruebas se les ha aplicado para llegar a ser psrcóro-
goe en Leganés?

P.- Buenor muy plntorescas. A1-gunos han entrado porque eran
amlgos, otros porque llevaban años en el centro, traba_
Jnndo por su cuentan Una chlca en concreto 1levaba cinco
años trabaJando asf; yo 1levo otros ci.nco trabaJando en
el centro y no no. conocfarnos, [1o cual demuestra que ha
bfa una grran labor de equipo).v 

'uego, "" 
;;; ;;"-;;;:

cle de sueltor me parece, en laEscgela de san Bernardo.
Aeudleron un par de eIlos, se 1es hizo un exanen a base
de cosas tan variadas como era un test, una escala de --
Rorschach y er "curriculum" que no se valoró por eI sis-
tema tradlcional, ni tampoco s€ va1or6 por ningún siste-
ma definido, con 1o cual se entrd por golpe de vista fnoes muy bonlto 1o que he dicho, pero es la verdad).

'-+ Dado que has dicho que habfa tres de ra Escuela de san -, Bernardo y dos de la promoción deL año pasador¿has ofdo: comentarios de gente, o tú has visto en tu Berviclo que
exlsta dlferencia ya sea blen en l-os conocimlentos teó-
ricos, o en el trabajo práctlco entre lo que hacen esos
Pslcdlogos de san Bernardo y Lo que hacen los llcenci.a-
dos?_¿Se puede decir que exfste una üiferencfa de prepa
clon /

I

!,
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I
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reno, no me atreverfa a contestar a esto, porque yo los
lnozco muy desigualmente. Uno.de Ios Psle6logr:s.que hay
tlf es médico tamb16n, después estuvo en San Bernardo y
rce Psiquiatríar por 1o,tanto, quizás tenga mayor prepg
rción, desde e1 punto de vista elfnico, pero no ya por
.r carrera de Psicologfa, sino pDr circunstancias muy

:rsonales suyas. En euanto a loe demás, es que realmen-
r; pdrñ la tgrea hospÍtalaria no está preparadcl ninguno.
sea que, en principÍo, lo deJaríamos en un modesto em-
rte, pero empate a nivel baJo

iuÉ'proporci6n hay de Psicólágos y Psiqui-atras? :

Jeno., aplastante a favr:r de 1os Psiquiatraso Hay treinta
dos psiquiatras y cinco psicólggos. Teniendo en cuente

lemáe que esto ha sldo con 1a nueva remesa de personal -
.¡e ha entrado en el $anatorlo, Hasta hace muy poccr es
¡e oficialmente no habla psicólogos en plantilla. Es más
:urrló un hecho muy pintoresccl r eue habfan confundlclo -
rs pslcólogos en el P.A,N.A,P. con maestros de tal1er, y
rtonees nos adjudj-caron quince mqestros de taller y re--
:1ta que no eran quince maestros de taller y resulta que
rbla cinco psicdlogos.

luién decide la entrada o no entrada del 'pslcdlogo y ba
r qu6 criterios?

3ueno,,yo cls hablo de una Saqatorio que está fundado en
Lempos de Isabel II, pero en e1 que realmente los plag
:amientos de ahora arrancan de1 mes de septiembre;: o --
3a que la realidad es que se pretendfa hacer muy,seria-
ente pero que se hLzo a la buena de Dios, es decir, se
á entrarlo como he señalado antes un poco por conocj-mÍen
ps c'oncretos entre gente que habfa ya en eI Centro y ge!

= de'fuera y los que estaban alff ya por derecho de an-
iguedad, sin sueldo y sin nada.
: se ha hecho ninguna escala, no está reglamentado como

s va a admitir a 1os PsicóIogos en e1 futuro, aparte de.:. ,'..
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no se espera que haya plazas, aunque si harfa faLta que
las hubiese. Pero no se espera que e1_ patronato dÉ más
p)-azas para e1 Sanatorior 1 :',,. ,

--+ En realidad, esto no depende de un deter¡ninado'centro --
Psiquiátilco, sino que depende de1 patronáto Naelonal de
Aslstencia Pelquiátrj.ca, Es el pANAp e1 que decLde e1 n!
mero. de pslcólogos y l-a forma de admitirl_os en cada Cen-

,,, tro de España r

P.- De'hecho es que hasta ahora no ha decidÍdo nada, porque
noih"bf. Psicól ogosry por 1o tanto, diffcilmente podfa
decidLr.

--+ Y ante la mayor parte dE los psiqulatras que hay en es_
,, te sanatorÍor reuÉ consideracidn les merec'n 1os psicó-

logos, sf han hablado con los demás?

P,- Bueno, los paiquiatrag que,hay en el sanatorio ee pueden
di-vidlr en treg grandes grupos: hay psiqulatras que 11e¡
van 25 años de servicio y, por 1o tanto, no saben 1o que
eon los Psicdlogos; hay peiqulatras que sf tienen una 'ti
gera ldee de 1o que son; son aquellos que pueden llevar
una vida media en e1 Sanatorio de 4 ó 5 años, y un gran
grupo que ha entrado ahora que, como no saben 1o que ee
1a psiqulatrfa, diflcilmente saben 1o que es 1a pslcolo':: gla. Por 1o tanto, 1á situacidn Bs un poco ca6tica.
De hecho, en cuanto a preparación in-especffica, me re-
fiero. Incluso a preparacidn teórlca, 1a preparación de

, ,,los palcólogos que hay aIIf - ño ptsFo el centro, slno,
dlgamos, en cuanto a conocimientos de libros - es supe-
rior la altura de Ios ti¡6¡ar¡eE-*+e-g€ 1os pslquiatres;
1o cual no qui.ere decir que sea una gran preparqción la

psi.e6logor gue c¡n$te. 
' ,

-*,.'Podemos tambL6n preguntar a unq de es.tas compdñeras nues
-tras, Aslstentes $ocia1ee. Por eJemplor, tú reetqdlas rj1-
,timo eurso, 3e de A.S. Nos puedes;exp,licdrr'más o.menos,

I

i

l

I,tl
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'osotras que váis a enfrentaros el año que vlene, como al
'unos de nosotros con la práctica de vuestra profesldn, -
¡ué perspectivas v€ls, es declr qué pensafs que pueda ser
'uestra profesión en relac!6n con el psledlogo y el psi-
¡ulatrar eu6 relaciones hay o qué rel-aciones no hgy según

'osotras?

lueno¡ es que globalmente no te puedo contestar. Te puedo

;ontestar. en Ios campos mfos que yo conozco, que gon muy

ncos tambidn, Yo estoy este año en e1 campo escolar y en
;onces te puedo hablar del psicólogo como me i.magino yo r

)orque no conozco a ninguno.
'o creo euq el Psicólogo escolar con 1a Asistente Social
ruede trabajar en colaboraclón'respecto a los niños diff-
riles o un poco Ínadaptados, Creo que es donde veo la fun

. a t-)].On OeI HSI-COIOgO.

,Y con respecto a los fáclles?

)on respecto. a los fáclles sólo veo a los pslcdlogos Bñ -
.a aplicación de test,
)ero, en cuanto a Ia tarea del psicólogo en relación a la
le1 aslstehte social, ¿puedes definir los campos? ¿Exis--
;en unos campos especfflcos para uno y otro?

lueno, yo los veo muy dlstintos. Cuando trabaJan en cola-
loracidnr yo a la asistente social,la veo más enfocada a
.a familiar y al Pslcdlogn más enfocado al suJeto.

)ero ¿euáles son en concreto las funci-ones del Asistente
iocial... ? 0 sea, ¿qué es un Asistente Social? Yo es que

to lo sé.

losotros tenemos muDhas veces, tambi6n eI probler.lo" or"
iq sabemos ppra qué servlmos, Concretamente e1 24 de ene

'o hicimos una huelget. La primera en la historLa de nues-
;ra carrera. Entonces, hlci-nos grupos de trabaJo, como ve
ros que estáis haciendo vosotros, planteándonos nuestrei -

carrera, preclsamente tal y como está ahora. Las ,conelu_
sj.ones a las que llegamos fueron, poco más o menos r gue
Lo que hasta ahora nos han dicho que tiene gue sei la
aslstente soclal, no encaJa, no sirve. Lo que nos han,dl
cho hasta ahora es que tenfa que eer una persona al ser_viclo del- ser humano, de 1a persona humana, para ayudar_
Ia a desarrollarse por sf misma, en fin, a ser más perso
na. En 1a práctlca, esto era lntegrar al lndlviduo en 1a
sociedad, sin más, poner parches. Hasta ahora la aslst ente socLal ha trabaJado en centros parroquiales. Empezd
ahf, porque la pagaba Cáritas, empezó Cáritas promocionan
do esto, y entonces habfa una labor pura de beneffce¡-;cia
Posterlormente, ya se ha ido abriendo camposo Por eJemoloyo trabaJ aba el año pasado en un campo escol_ar con un psi
cól-ogo, TrabaJaba en eI Instituto NacÍonal de pedagogfa
de Sordos en el Colegio deSb Entonces aL1f yo
me ocupaba de lias de los nlños que eran probl_e-
mdicos, de hablar con las fam11las, ver qué anrbiente fa-
,m1liar, social tenfa ese chi-co , i u lai'vei"ei,psicdrogo
le aBlj.caba tests. Luego cambLábamos el pslcélogo y y; -impreslones y se hacfa un informe psico-sociár quu-'sL ou
ba al ,centro y a la famili,a, y,eon éso ee,trataba de ha]cer un tratamiento conJunto;: Es¡" señor era holandés, hq
bfa estudlado pslcologfa eri Holanda,".(SfGUf) Se limita_
ba a apllcar tests, unos',teets especiales para dordomu_
dos. una cosa curiosa es que no le pagaban en ese centro
1e pagaba la Asocl tram11ia ; o sea, el
Minlster o de Ed n Ciencla pretendfa en un futuro
abrlr una plaza para psicólogos y otra para asistentes -soeiales, pero, vamos, en co ,nose ani e
uffiT-ñf-3éT;Ero, Entonces, fuÉ la {sociacidn de PaCres
de Famllia. la que pidi6 un psicó logo para 1os n1_ñoe y
esto 1o 1os 5o

--+ Bueno, yo preguntarla lo mlsmo aI psfqulatrao
ra qué slrve un psiquiatra?

I
I

-? -

i

I
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loy a tratar de cqntestar, como slempre, .a dos niveles:
:1 mfo personal y eI que, más cl menos, está lmperante -
:n el pafs. Voy con eI segundo, primero; eI Psiquiátra,
¿a sabéis que es el que cura locos, 1os cura de dos ma-
leras; el enfermcí priúado con el quer por supuesto, tfg
re un tipo de táctlca muy concreta, es el- enfermo de la
'leurosis, de 1a psicopátla (slempne que no clÉ mucho 1a

Lata) , de las alteráclones de la personalidad, de Ia con
lucta, etc. desvLaciones'sobre eso que se 11ama "Ia nor
na" norma que, por supuesto, no discute, Ia norma que -
=lota; y 1uego, 1o que se llama tradicionalmente la gran
rsiquJ-atrfa, Ia Pslqulatrfa de clfnica, Ia Psiquj-atrfa
le asi1o, en la cual el psiqulatra tíene más amplios pg
leres por supuesto que fuera dende 1as famlllas van, no

I que se cure eI enfermo, sino que 1es deJe en paz y tg
rerlo allf eI máximo número de años, Esto es una triste
:ealidad, pero es asf, sobre todo en 1os centros estata
Les, ya Ce situación asllar; no me refiero e ias clfni-
;as privadas donde se va acer una cura de sueiio ti-

e el ttgurmenagetr como dicen los franceses. Bueno,
¡sta es, creo, 1a función psiquiátrica más o menos gene

"alizada, La funclón que clebe tener el psiquiatra está
Jn pocc por crear, me parece. l-:o que ocuffe, a diferen-
:ia de1 Psicólogo es que en España tiene más solera, en

:uanto que tiene más horas de permanencia como profesión
"econocida y, por lcl tanto, está más esclerotlzado y la
¡ente supone que sabe más, pero, en éÍ'fondo, tanto 1a
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ya establecidas, nl por supuesto 1a lfnea general de la
gran masa Psiqulátrica del pafs está de acuerdo aon es-to. Por eJemplo, podrfa citar.la definicid.n dé 1a Organi
zación Mundial de 1a Salud sobre [sa]_ud mentaLl,,. que con
slste, no la reeuerdo literalmente, perc más o menos v1É
ne a dectr asf : 'rSano mentalmente es gquél que co,nsfgue
una vlda sana" [aunque 1o definldo no debe entrai. en ]_adefinlciónJ, y que se procura un máxlmo de felicidad,,o
Cabe. pensar que una definición tan poco operativa my tan
vaga permite cuulquier tipo de cabriclas en el seritido
de que toda persona que se desvfe de Ia norma es fácj_ln¡ente aslmllable tanto a la patologna social como e la psi-
cologÍa pslqu!flt¡ica, y por eso repito que ésta función
d* !lpol@.r., vindicativo está tan por crear en los _
PsiquiáLras como en 1os psicólogos.
asl que yo en este tipo de función
clara entr.e la función de1 pslqulat

clrma 1o que tendr{a es que

Hasta ta1 purrto es -.

@cia
ra y 1a función de1 -

de que uiatra no e
irten-fA que tiene que curar. lo que pasa es que en el fon
do el está dedicado a ver A

!9,:prHgfleE"
cuáI es,la n

El psicólogc como tampoco sabe ree] rnpn.u.e

nro nl fi.a.lziqF n
perspeetiva de otro sector de1 1lamado 'r anDtt la so-

uego con Juntamente eas dos i-nfornacLo
neg Dara crear un tipo ue.por o, menos aquf

. .,'une].On del-
lrear en e1 pals, en e1 sentido de que en el momento en

lue e se pone a plantear una crftica de la
lorma imperante.del't1po que sear lorma de salud:mental,
lorma de rel-aciones interpersonales, etc" glf!¿ee_eqlre
;odo eI problema famillar que para mi modo de ver es Ia

ave en todas las alteracioneg mentales , entonces

'oq a, entrarfan los Asis
1@ entrarfan los antropdlogos
puesto, pero repito en ningún caso de f
Hasta, donde
es una cueg

se pueda 1legar en el no academicismo,
ti6n a discutir muy compleja.

, por su-
6

escl ya

Entbnces, yo planteo, si hay algulen aquf en 1a sala que
se atreva a decir cuár es la función de un psicólogo y -cuál deberfa ser la actuación de psicólogo ?

Está aquf un Profesor de Antropologfa, que nos podrla de
cir algo sobre este asunto, o 

"

e abrirse campo, porque n as asociaciones prfblicas,
e
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is bastante diffcil responder a esta pregunta y qulzás me

atengo a la respuesta dada por e1 Sr. Psi-qulátra.
-a Pslcologfa viene determÍnada en España por un cierto -
uso que, desgraciaCamenter y por eI mr¡mento, es más nego-
cio de empresa que una cuestl6n prcfesfonal','por lIamarlo
Je alguna manera.
La Psicol,:gfa, entonces, más bien parece !'es una opi.nión
personal - que se dedica a unas visj-ones cclmparativas de

lnteligencj.a o cuanclc hay psicot6cnica sobre eI1o, de per
sonalidad. Lo ciertr: es que lncluso especiallstas en clf-
nica, salvo aquell:s que como tcrdos en el pafs snn autodi
clactas, nry pocos pslcólogos saben utilizar el Florschach,
los proyectivos comr: puede ser e1 T.A.T., ete.
La misión que viene a tener por hcy e1 psicdlogos digamos
en t$ perspectiva profeslonal de vivir a trav6s de Ia Psi
cologfa, viene a ser bien haber "cazadotr y auténticamente
aquf 1a palabra caza es la que cuadra más, haber cazado -
un colegicr de estos rle 5.000 pesetas:mes y más o menos -aplicar unos tests. En fin, todo aquello que un hipot6ti-
cn puesto de auxilLar rle Pslcólogo podfa perfectamente ha
cer, y, de vez en cuando, ver a un niño que autÉnticamen-
te es para todo eI coIegfu: un croblema. Esto en 1o que se

^.refiere a Psicologfa f'edagógica,
En 1o que se refieré a Psicologfa fnclustrial, lah!, ahora
entramos un poc¡ en eI campo cle 1as señDres con mucha

suerte, E1 campoi'de Ia Psicolr:gfa Industrial, que es algcr

eu€rireaimenter'nD se hace, quitando este pequeño "bluf'r,
esta pequeña inflacLón de 1a selección de persorralr'rlo se
hace en España; más o menos está llevada por un, número de
gúandes emp¡esas qué no üeben de pasar de veinte, áalvo -
aquellas grandes empresasr eue tienen un departaménto de
personal, en el que Rormalmente, como segundo de q bordo
suele haber un pslcóLogo, Con respecto a 1os estudi.os que

se han hecho de selección de personalr eup sigo que. es cg¡.si 1o ünico qus se hace, puedo deeir que en España nos es

tamos guiando por 1a buena intencidn, o por los conocimie3
.:
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tos adquiridos en er extranjero por estos señores; no hayni mucho,menos, ningrln'tipo de.empresa, sea estatar o pr!
úada, que 6e preocupe, a nivel de investigacf6n, de estos
temas r

Y con respecto a clfni.ca, me parece que ya se ha hecho _
una defi-nición bastante mejor que la que pudiera hacer -
Yot porque es un campo que me queda 'totalmente 1eJos.
áQué debe ser el PsicóIogo? Esto ya:es una resfluesta, que
me váis a perdonar que no dé, porque yo no soy pslcólogo,
y es algo en 1o que creo que no debo intervenir. sé ner
fectamente una respuesta que no interesa 

"ori,-""0;; ;;;es un'an'tropóIogos. ¿gué es un psLcóIogo, qué Cebe ser.?
No 1o sé, Creo que corresponderfa, más bien, 

":.inr""'*vosotros qúe tengáis alguna actuación de tipo pr-ofesional
qr" *ütáis próyectado sobre e1 qué hacero -j :

r:l :'i 
:

.5e dice que la 1abor del psiquiatra estarfa reservada a
aquellas conductas del enfermo gue rayan bastantri, con la

: Psicopatfa, mientras que la labor del psicdlogo caerfa *
'en aquellos trastorncls que aún no perniti6ndole vlvir --
normalmente ,r sln embargo fo lu dlflcultad hasta talroun
to como para ser internadÁ en una clfnica.
Es que 1o que se está haciendo es tratando cre revfsar ro
que es 1a psicopatfan Entonces, esto es casl una cefini*
ción que entra, dentro de 1t: definido" Es una cosa que se
esüá planteando actuarmente casi en todo e1, mundo, pero
creo que por eso es un poco crftica 1á. situacldn y las
soluclcnes que haya que dar, Entr:nces, el model: general
no sLrve'ren ábsoluto; ni sirve ning,3n'modero, or¿"i.-or- '

se tiene que ir creando en Ia práctiód, y Ce una manera
bastante abierta y dinámica. .:..

Yo creo que aon dos problemas diferentes. Uno es e1 es-
tructuial y otros es el campo de actuación. yo me estoy
refirfendo solamente al campo de actuaci6n. No estoy di
ciendo el por qué de 1a situacidn actual rre la pslquiá-"
trfa, o de como está 1a salud mental de España,
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3ueno, euerfa declr quer a propóeito de las psJ-copatfas,

/oy a empezar con definleiones, la definielón' cle psic6'pa

ba aceptada por 1t: menos en nuestra estructura pslqui'á-
brl-ca, ed la slgui-ente: Es aquel que por su carácter su-
Fre o hace sufrLr a los demás. Entonces yo quislera que

ne dljeráis con esto sl realmente es un trampn específico
lel psiquiatra, de1 soclólngo, del psicdlogn 'o'del cura.

Buenr:, yD con respecto a ln que ha Cicho 61 dó que más -
qrr purtir de 1o existente hay que fabricar unas nuevqs

=structuras, yo estoy t,:talmente de acuerdcl. En nueqtra
Darrera, más o menos¡ rlos está pasandc 1o mismo., Pe, nqs

ha producido un desfase terrlble en nuestras teorfag que

latan del año 1.7Q0 hasta ahora. Entonces, eI campo de -
l-a lnvestigacidn en España no existe, en ningún sector -
profesional, perol desde lueg¡o, creo que el Pslc6logo y
eI Asistente Social se unifican mucho en esto y eI Soció
logc tambiénl en que, en primer lugar, no están recr:noci
dos oficialmente, nr: tlenen un estatuto ni una caracte-
rfstfca propia, una idir:sincrasla particular:. ,Aparte de

eso, por 1o que esoty oyendo aquf un gran desconeierto -
entre la aplicacl6n y In que estudiáis. '

Algulen ha habladc antes aquf de que hace poco tiempo --
unas Asistentes Soofales descubrleron que su labor no

era de asistencia social, sino todo 1o contrario, una 1g
bor de integnaci6n. Í r'

1:

Bueno, esa era una labor de asLstencia, peru ncl social,
Era y es r-nEeglrar,

.':

En Psiquietrfa, ,mág,o,,menosr se planteaba' 1o'mLsmor ver
c6mo el pslquiatra'má6 o mdnos trata a todo aquetr que se

desvfa de la norma, pero sin plantsarse si:eg que'es Ia
" rr"ur indlvlduo,norma la que Jg_

Hoy por hoy se plantea eI problema de quién es eL enfer-
mo y quién no es eI enfermo; En segundo lugar, ¿qué se'-
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hace con un enfermo? ¿se puede curar a un enfermo, no se -Ie puede curar? Eritoncesr reué hacemos? A un psr.quiatra se
le plantea ¿qu6 puede hacer con un señor que no sea,normal?

Pero, bueno r es que cuandr: antes hablábamos de que la crf-
'sis de Ia Psicologfa era.mundial, yo digo que 9f ,"rpera que
1o'que más i.nteresa es lo que ocurre aquf. Lo:crue a I_a psi
cologfa le ocurra será lo que al pa{s 1e ocurr}a, porqr* 

"iuna parte de1 pafs, ni más o meno's, Eritonces, e1 psfcólogo
me parece que tlene una misión, que es que todr: el que se
salga de 1o normalr eue todas Las alteraciones que produz
can en un individuo la vida cotidlana, se tapen, fr".u qrE
no creeri confllctos ni crfsis"a ese sistema, A1 psieórogo
no se le pide otra iosa, sdlo se Ie pide que a todo aquel
señor.que, por múltlples razones, la vida cotidiana Ie
cree problemas, decirle: Señcjr, e1 pmoblema es tuyo, y no
de esa vida cottdiana que üe crea el problema,i.

--+ A mf,
trá?

eso nó'me convence. Entonces, ¿quó hace el pslqula-

El Pslquiátra y e1 Asistente social hace lo mi-smo, porqu'
todo 1o due se produzca dentró de un pafs, dentr-o de un -sistema, tendrá como misidn servir a1 sistema, Entonces,
1o que se plantea por parte,húestra, entre otras cosas,
serfa analizar hasta qu6 lpunto' nos hace falta partir de -
una visidn concreta de la psicolog{a, por supuesto; pero
partiendo de una actitud' general ante el pafs. No sB ,tra-
'ta de hablar,'de erf,sis de la pslcol.cgfa a nivel nrundial,
qué tariioién la puede lhablar por causas distintas, sino de
habla. de la:crfsls de ra Fsfcorogfa, de la crlsis de la
'Pslqulatrna y de la crJsis de la.:Adistenci-a sr:cial en Es-
'pañai y responder desde la estrucüul.a de1 ,pafs, porque si-
'nor no tlene sentido; serÍa hablar en.abstracto, no serÍa
hablar de la realidad, de 1o que pasa, de 1o que ocurre¡
Se puede habLar de quién es e1 enfermo y quién no es e1 -
enfermo, pero sfempre a partir deI pafs, de cuá1 es la es
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mo persona. Hasta qué runto e1 psicdlogo está en esos ca
sos s6l-o pera dar una serle de cifras en condici-ones de

poder,decldir ideológicamente sobre 1a vocacidn de una de

terminada p€f,soññ.¡ etei Entonceq me parece que esto es

tan Hásico que si .r'ro, se vconvierte 1a psicologf a en una

te:cnoeracla,

Tú propones una autocrftica,

Bue¡g, yo propongo no una autoc.rftica exactamente. Se ha
bfa dicho antesr .por parte del enfoque antropológico al-
gD muy importanteo Yo creo que ni la psÍquiatrfa, ni la
psfcologla pueden progresar en serio hasta que no se plag
teen los relativismos. Tenemos un ejemplo muy tfpico que

es el ccrmpleJo de Edlpo. E1 complejo de.Edlpo existe mien

lras.haya una eFtructura determinada que 1o p.rsibilite Ce

La manera en que 1.o.'definió Freud, Hay otros compl-ejos
q+.¡e si quer6i's 1os l.Lamamos de Edípo, c ccrmo os dé Ia ga-
ñBr pero que en el momento que varl,e Ia estr.Llctura, ya se
vlva en comunidad, ya se viva en familias patrilineales,
etc;' no-tienen nada que ver con e1 comple{o de Edipcr como

tal. La óptiea se ha'achisado preclsamente por intentar -
unlversali'zar problemas que son de una deterniinada estruc
tura socialo Si e1 Psicólogo y el Psiquiatra - esto serfa
un problema general de cual-quiera que se dedíque a Cíen--
cias sooiales - no se da cuenta de que,la contradicei6n -
de partida consiste precisamente en que no hqy más remedi-o
que estar en el sistema en e! que se está porque ncr puede

. uno ventr,de Venus, pero que, a la vez está uno slendo cr!
'tico y criti-cado, entonces evidentemente todo 1o que se -
haga será una funci-óh técnica.' Lá'tÉnica nos puede llevar
efeótivamente a seleccionar a1 meJor Ingeniero, pero a1 -

i,
me¡jor,Ingenieror ¿para qué? Es l'a pregunta.

,,No si5 si conoeÉis vosotros trUn mundo felfzt' de Huxley.Me
, ; parece 'que Aldoux'Huxley escribld este libro basándose en

,.1a exageracidn de los adelantos que habfa reallzado la psi
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cologfa y 1a medlcina y otras clencias hasta L¡920. En e!
te Ilbro, más o menos, se l1ega a un mundo fellz¡ Foro eo

metido, indudablemente, a unos cuantos. El papel deI psi-
có1ogo es bastante parecidrr a esto, es decirr esta novela
está bastante exagerada, pero eI psicó1ogo si se lntegra
dentro de la estructura social actual, puede ser de 1o

más perniciogo. En este sentido, e1 psicdk:gor creo, tie-
ne tlos vertientes muy.lmportantes. Por un lado puede me--
terse dentro de la estructu¡a.soclal, a la cual estamos -
bastante abocados r porque en realidad necesilamr:s comer;

c en realidad podemos negarnos a comer y hacer un, replan-'
teami.enta muy serio rle qué consiste 1a psicologfa, -y con

Ios medios que tenemos a mano reallzar este replanteamien
to. Entonces, crec que la solucl-dn nuestra serfa colocar-
nos frente a 1a estructura soclal,

Creo que aquf nos han lanzado 1a pregunta de qu6 es un -
pslcólogo clfnico; parece que nadie 1a recoge. Esto es a!
gn provislonal, una visl6n perspnal mfa, Que es de uñfl --
escuela, y Ia voy a tratar de exponer más D menos conftisa
mente: Yo creo que cuando se enfoca crfticamente la labor
de un pslc6logo clfnico, caben dos posturas: ü decir quet

al ftn y al cabo, hqy que curarr QUe 1a enfermedad exls-
te, que es,-una Bosa que no Ia pueden ignorar, y que sf ,

que habrá grados de enferrnedad, más o menosr Percl que ahf
ves enfermcls y que a ver qu6 haces con ellos r Y Que hay -
que burarlos, e ignoras otras serle de planteamlentos y
de estructuras en las que está funcíonando esa uniclad fu!
cional, ese enfermr:. Por otra parte, otra postura puede -
ser la que yo l1amo ideológica, pero sin una sistematfza*
ción y sin un sentido de 1a realidad, sino, simplemente
de Ia idealidad. Es que es muy fácil decir: no podemos --
ser integradores; lndudablemente 1as personas Bon refleJa
de las lnstltucLonesr o sear nos enseñan a mirar por un -
lado yrpor otre, la institución es contradictoria, es ex-
plotadora, luego la pereona tiene que explotar, y ;loeotros
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no podemos poner las válvulas de escape para que no explg
ter sino que tenemos que hacer que explote, a ver si ex-
plota !odo. Oreo que es utdpico, ya que, porque exploten
unas cuantas ..persong=, no va a expl:tar la estructura.,, .
¿Qué hac6is con esas "unidades funclonales'r, con esos in-
divlduos,, con esas gentes del pueblo? Los condenáis, 1os
hac6ls explotar como meros explosivos¿ yo creo que la. op-
ci6n, la alternativa que cabe es prclcurarles e1 mfnimo
equilibrio, y aquellos que:sean capaces de un equillbrio
biosocia.l mayor, poteneiarles qpara que est6n conciencia-
dos de su realidud y, porr una decisión j.ndividual, personal
y por una reeducaclón y orfentaoión, que decÍ-dan e1Ios, ei
van a intentar luchar para que salten esas estructuras con
tradictorias, o no. Ahora,,Io que no podremos hacer es de-
cirles¡ ápara qu6 os.vamos a reequilibrar? Simplemente que
exploten y a ver si explota todo,

- La pregunta que me plante. ;; ¿hasta qué punto torlas las -
personas que nos dedicamos a ilas, eiencias sociales, hasta
quÉ punto los conocimientos que npsotros tenemos nos hacen
privilegiadog? ¿Hasta qu6 punto podemos usar de esos cono-
cimientc¡s para maneJar a los demás,.es decir ni hacerlos -
potenclales revolucionarlos, como tú has dicho, ni tampoco
i.ntegrarlos en e1 sistema? Yo, la solución intermedia la -
veo muy difícil, puesto que Bi tú, a,una persona la reedu-
cas fque creo particularmente que esa es 1a función que dg
bemos de tener todos), 1e muestras ra,realidad ta1 como es,
esto lleva conexo, sin que se pueda separarr,el que tú a -
esa persona re metas, si quieres, una chispa revorucionari.a
y que ella mi-sma se rebele contra eso que tú le has enseña-
do,. . Si no se 1e enseñas, entonces tú estas manejando a --
las personasr.las estáo i-ntegrando. ¿Hasta quÉ punto eI
asfstente soclal debe seguir, ponienclo parches a una estruc
tura que en muchos aspectos se está derrumbando, o Io que-
debe hacer es rascar un poqulto más para que se calga ente
,ra? Es un poco 1o que los psiquiatras se están planteando

-.2I -
ahora bmbién con la antisiqulatrfa. ¿Hasta qué punto el
pslquiatra debe readaptar a 1os 1ocos, o hasta, qué ,pun-

to eI loco es eI sano y los,focos somos Ios Cemás, y dg
bes deJarle sin readaptar, hasta qu€ puntcr nosotros de-
bemos trabaJar, o, por e} contrar{o¡ negarnos a trabajar?
¿Cuál serfa la solucidn?

P.- Quer¡fa cgnt.es.tar,tambi6n un noco a esto, porque me Fa-
ru"e,qre,hqe tocado un tema fundamentalfsimo. Creo qgé -
estamos mezclando sin querer, cuestiones de teorfa, en

. las que, quizás todos 1os que estuviésemos en esta habi-
tac16n, estarfamos de acuerdo, y cuestiones de táctlca"
Voy a 1r por partes. En principio, lo de1 equllibqio a -
nivel funci-onal, la simblosis, todo 1o intercamblantq --
que se quiera, hombre-qedio, evidentemente no es qqe hay
que tender a ella, es que no se puede tender a otra cosa
porque, aunque aea una frase que ya por muy repetlda no
sglle saque contenido, el hombre es un ser social, 9s dg

- ,cir, 1o que es un milagro es que de vez en cuando veamos
hombfes alslados, e incluso el- hombre aisladcl ha r:lasado
por e1 estadlo de hombre'socialr y no a la inversa. En

este sentido, a mf me'parece un tema bizantino, un tema
escolástlco, en e1 sentldo peyoratlvo de l-a palabra, e1

, pretender que podría ser una funcionelidad correcta.en -
. ,.i el plano biológlco y una funclonalided correcta en e1

" : plano soclaL. Yo creo que no se puede plantear asf ,':sobri:
. todo, desde nuestra perspectlva, fundamentalmente una

perspectiva soclalr eue tfene una base biol6gica pero --
que es absolutamente indivisible" Digo este pról-ogo para

. lo siguiente: .¿Es una cuestlón demagdglcá hablar de en-
fermedad? Bueno, yo creo que no, creo que haü1ar de en-
fermedad ng eq una Euestión demagóglca, sino que es una
resultante,,sltuacionql-, es declr ; hay enfermos_¡ellel,qs..
Ahora t Leué quiere declr eso de enfermos mentaLes y qu6

valoración ideoldglc'a se le da a la palabra enfermo men-
tel? Yo plenso que hay una diferencla operativa "*úrror-

¡

I
j
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nária a niv€lee de efjcacla entra 1o qre es un: e:Jifermo men

tal y un rebeLde, Un rebelde es un hombre que está €ñ, corl-
- tra de un sisteme social, con potenciálldad de establecer
relaclones lnterpersonales eon otro típo de coleetividad,
que en este caso, podrla ser la no vigente, peror al fln y
a1 cabo, está capaeitado para seguir manteniendo relacio-
nes interpersonales, El llamado enfermo mentalr eue puede

' eer a su :vez producto de una situacidn castrante del medio
socLaL en que vlve, ha llegado ya a un extremo de demencfe

.a t ación tan sumámente intenso que, mientras es enfet'mo mental
en e1- estadfo de enfermo, está, por eupuesto castrado, y -
vfctimá'de la castreclón del medio del que procéAér peroe

sfmul.táneamente, en ese momento está incapacitado para es-
tabl-ecer relaciones interpersonales con cualquier otro ti-
po de sistema social. En u¡n eJemplo muy claro: Un señor he
cho enfermo mental en run estadcr fascista no puede coger y
fundar un estado: comunlstá. Por 1o tántd, aquf habrfa una.dlferencia grandéi'tentre: 1o que es u'ii rebelde y un enfermo
mental, 1o que:podremos hacer, a niveles de psiqulatrarpsi
c61ogo, etc" ete, es por un lador"denunciar y estudiar quÉ

camlnos llevan á ese estado espeeffieó en'el cual esa per-
sona está descalÍ,ficada en cuanto a relacioneg humanas;por
otro lado, este enfermo mental no es Ia desgraciada conse-
cuencia de un azarrlo la cafda de una estructura biol6gica
stno que es la resultante de una si-tuacidn socLal. Ahf es -
donde puede haber un planteamiento de t-Í-po revoluclonario,
no antes. Ahora bien, en' ese momento:;. n:o seamos tontos, no
podemos sacar a los enfermos qúe illevan cincuenta años en
un barlatorio sin más, y pensai'que están en una'isituacidn
nás l,úclda que nosotros, porque es que están en:"Jtra situg
c1ón, ni más ni menos; es cÉralltativamente difeiente, El -
orlge-n puede ser éste, ahora bien, la resultante actualrel
momento actual en el que viven es, exactamente, el de en--
fermedad mental,Esto, a otro nLveli En cuanto a La cuestlón
bioldgica, qulere retomarlo otra'vez por 1o sigulente: 8ué
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duda cabe que 1as enfermedades mentales, 1o que se l1ama

t€cnlbamente enferrnedad mentaf (1a neurdsis no es, t6cni
camente; una enferrnbdad meñtal) hay alteraciones de t1-

' po somátlco; pero no sabemos qu6 es i:rimero, si e1 huevo

o la gallina, y me refiero á 1cr siguiente: cuandor For -
eJemplo se hacen'autopslas en un asilo- llamo asilo, genÉ

ricamente a ias instituclones de almacenamfento de enfer
mos -'cnn pacióntes que han llevado qulnce¡ vei-nte, trei!
ta añoe de internamiento, no hay, ni uno solo que tenga
un cerebro en estado normal. Llamn normal, en este caso,
la.norrna blológlca, es declr, la textura histol6gica de

los teJldos como Ia tiene Ia medla de Ia pob1acl6n. Aho-
far ¿a quÉ se debe esto? Durante mucho tiempo las escue-
1as organielstas han sostenido la opinión de'que fuera
La causa pnimarla que les prorlucfa la enfermedad mental,
es declr, Ia esquizofrenia tenfa alteraciones neuro.nales,
alteracLones moleculares, inetab6licas, etc... Fero resul
ta que esto se ha visto tamblén en otro tir:o, sfmolemen-
te en las estructuras asilares, donde no van especfflca-
mente enfermos mentales; o sea que se he llegado a una -' inversidn de1 problema: es el asillsmo, e1 que produce es

ta deteriorlzacldn de tipo biológico; por 1o tantr:, 11e-
gamos a Conde hemos empezado; es que 1o biol6gico en el
hclmbre se puede alterar .dre,ede e1 punto de vista soclaL,
de una manera, por 1o menos tan .deletérea como con el --
repanéma de Ia s{filier aub pra de 1as prlmeras enferme-
dades que se descrlbieroñ r y con 1a oual lcls psiquiatras
se pusLeron muy contentos, porque aI haber una paráLlsis
generaL progreslva que daba delfrios de grandeza, y de--
más, pues pensaron: Ia. eequizofrenia tendrá otro vi,rus,
la neurósis, otro, y otro... De hecho, esto no se harcom

'probado, Es más, 1a misma parálisls Frqgrqqiva, ,que a1

princlplo se deseribi6 comcl una enfermedad que daba deli
rios de grandeza, luego se vi6 que provoeaba depreslones
que provoóabáiestados paranoidesi o sea que podla prclvo-

: -. 
,.: , '....; i: :
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chba depreslonesr eue provocaba estados paranoidee, o sea
que podfa provocar todo en funcfdn de la historia soclal

' 'prevla de eóe'indivlduo¡ Este es e1 planteamlento te6ri-
co; ahora, luego, una persona en concretorvosotiós,yo, el
que sea, se tiene eue planbear: bueno con esta 6pttco ge-
neral ¿qu6 es 1o que se puede hacerr eu6 paeos se pueden
dar? Yo creo que no se pueden dar aquf directrlces genera
les sobre esto, porque, primero, el plano concieto'de ca-
da.uno difiere mucho. Lo que sl Oi¡fa, y aquf sf que ha--
blo en primera persona del s:i-ngularr"es.que cualquler tl-
po de; profesionalización en ,egte momento,esr'de alguna ma

nerá, iaborar en favor de1 sistema¡ Puede ser üna contri-
bucidn lnevitable, hay contribucj.ones excesivas, como por
eJemplo, prog'ramen un referendum, Pero, sin embargo, de -
todas maneras, al ver a un paciente, incluso en eaa situa
ción que,se supone que es rompedora, no seamos tontos, e!
tamos dentro de1 juego, psiqulatra, psicdlogo y paclente
o"cliente. : i '

t t :lt'
¡ Por favorr yor sobre esto qr¡erfa preguntarte una cosa. A

nivel de conocimiento vulgar, es decir, no especialfzado,
se entiende ¡nr Psleologfar, por l-o menos por 1o que yo he
vlsto hasta ahora, un poeo pslcologfa-psicoanálislsr y ño
ya pslcoanálisis, eino Freud, compleJo de Edlpo, sueños,

. eso tan bonito. Según esto, para 1a opinión vulgar, 1o
que separa un poco e1 campp del psicólogo del del psiquia
tra serfa eso: Ia apelació1, a una causa orgánlca que jus-
tiflque. Pero, ¿en quÉ cosa que tenga una causa orgánica
no existe también un prqblema afectivo, o un problema dis
tj-nto e¡ cualquler caso, Lncluso hasta qu6 punto puede
aer que,no haya en 1as Rsfcopatfas una causa orgánf.ca, o
en laq neurosis, o,.,?

' Buenor eéto que dfcesr yo,creo eu€r ingenuo o no, es un -
hecho re81, es decir, 1a genta piertsa'asf . Tenemos que
partir de este hecho. Por supuesto, sf, aL psicdlogo se -

. :,. -
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Ie considera más etÉreo, digamos más dedlcado a 1as efen

cLas del a1ma, y al psiquiatra, más dedicado a la cone--
xi6n mlsterfosa entre 1a-neurona y el sfntoma náto16gico.
De todae máneras, también hay una !''eaccLdn que trl no has

dlchor eue es muy importante, A véces; la psicologfa cien
tffica - cientlflca entre comfllas - pretende reducir to
rlo a una perspectiva común, meJor dlcho, a una de las.ta
reas de 1a'psfcológfa, qr*'"" e1 éstudio de Ia conductal
La conducta es una perspectlva de1 problema, porque tam-
bi6n hay que estudlar la experÍencla. La experlencla hay
que darla por otros medios, es deci-r, 1a rnetodologfa pst
cológica, en La cual estamos bastante verdes, es esnecffí
cdr no se puede trasponer un modelo de la ffsica, nor
ejemplo o un modelo de la biologfa a modelos de lnvesti-
gaclón psicoldglc-psiquiábricas, En este sentj.do, hasta
ej.erto punto¡ la gente slmpltrfica eI probIemar,,lo,y" dF

, una .manera un ,tanto ingénua.. ,Pero hay algo que es eipnto,
es deoir, las gensaciones.r, 1os sentimientos son tare1,.--
nuestrar Ahora, ¿cómo se metodologlza esto, como se des
cribe de una manera cientffica? Por supuesto, no pesándo
1o, porque no se puede pasarr .p€Fo,¡ e.videntemente, no s!
1o a trav6s de las manifestacionee externas, que e-s só,Lo

unts de ,1as perspectivas deI problema. Aludp-aluf a,tg.4os
Ios conductiemos, etcr eu€ son perfectamente cl-entff{cosr
seempre y cuando no se les desenmargus, oorque tlenen un
encuadre, tienen unas lLmitaciqnes lnvestigadoras, y ahf
se quedan

-+ Yo no sé sf 1o que voy a decir aporta algo de Luz a esta
discusldn, A ml me parece que hay distintos valores y
fruto de esos sistemaó de valores, vienen una serie de -
estructuras socialés en donde vive el indivlduo. Entonces
un..!ipo de sufrimiento, o de enfermedad mental puede dar
se'cuando existe contradicclón entre e1 sistema de valo-

"""'qru tú has asu¡mido y tu conducta determinada. Enton-
ces, e1 psicólogoi no'sé slltendrá que:ser eI hombre,que
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en definitiva, 1o que deberá hacer es descubrir e1 siste
ma de valores de1 paclente y tratar de que éste sea con-

secuente eon sus slstema de valores, o sea, no tratar de

lmponer su sistema de valores, de hacer un Juiclo, ni si
quiera, sobre eI sistema de valores del paclente, sino -
sfmplemente eso, Ilevarle a que sea consecuente con su -
slstema de valores.

Yo, 1o único que planteo a 6sto qs que parecerla que ca-

da individuo elige su proplo sistema de val-ores, y yo di
go: sf, señor, cada lndivlduo, elige su propio sistema -
de valores, pero 1o elige entre unas alternativas que no

vienen del indivÍduo, slno que el sistema social se las

impone, Entonces es que el lndividuo no es libre de e1e-

gir su punto de partlda, sino que ese slstema de valores

viene determinado por su situación social, o sea, por 5u

orlgen de clase y por su status social en una etapa de--
termlnada. Y, además, otra cosar Y Que muchas veces 1a -
enfermedad o la anor.mal-idad de un indivlduo viene preci-
samente causada por es€ sistema de valores. Entonces, 1o

que tr3 no puedes hacer es decir: Buenot sea coherente

con ese sistema de valores. E3 que muchas veces no puede

ser ccherente, porque el slstema de valores es e1 que

conduce a La enfermedad. No se trata de que tú 1e lmpon-

gas otro sistema de vaLoreer no se trata de que tút di--
rfamos, hagas apostolador no se trata de esn' De 1o úni-
co que se trata es de que trl muestres porque 1a labor
del psicólogo nunca es enseñar, sino aclarar, ayudar a -
aclarar al indlviduo, mostrarle cdmo su slstema de valo-
res, o 1o que sea, 1e produce una serie de trastornost -
1o que es totalmente dj-stinto a 1o que tú dlces' Me pare

ce que tu perspectlva es una posttra normal, cientlficig
ta; en otros términos, la postura aI servlcio del si'ste-
mar y por eso estoy en contra de el1a'
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La gran dlferenoia que podemos aportar nosotros con rela-
ción a planteamlentos anteriores en el pafs, es que, has-
ta ahora, 1os psi-cólogos y 1os pslquiátras han presumído

de aséptlcos, Yo creo que nosotros, 1o que tenemos que

plantear ee que no somos asépticos; ni la pslquiatrfa y
psicologia tradici-onal 1o eran ni nosotros tampocr:. De he
cho, 1o que tenemos es que explicitar cada uno en que con
sj-ste nuestra no asepticidad, para también darle a1 pacien
te, r: al que se relacione con nosotros¡ opción a no ser --
mane,jado; es decir, que muchas veces podfamos caer en el
mismo error que es: bueno, 1a psiquiatrla oficial tiene -
una idecllogfa, yo demuestro l-a ldeologfa, 1a denuncir: des
de otro'tipo de escala de valores* La dlferencia que pue-
de dar aportes sustanciales es reconocer que uno la denun
cla descle otra escala de valores, y por 1o tanto uno "stácomprometido con algo, Compromiso siempne existe, 1o úni-
co que pasa es que unaa veces se explicita y c¡trasr no.

Bueno, creo que si no hay nada más que decir, ya son 1as
dos y podrfamos darlo por terminaCo.

P.-


