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    Presentamos al lector un nuevo volumen de nuestra colección sobre Psicopatología y Psicoterapia de las Psicosis. Y un nuevo volumen que versa, precisamente, sobre las 3P que acabamos de nombrar. Por eso, en este caso se trata de un libro que, a nuestro entender, es de lectura necesaria para los profesionales de la psiquiatría, la psicología, los servicios sociales y los servicios comunitarios; pero es también un libro que puede interesar a la población general y a los agentes culturales y mediáticos de nuestras sociedades.


    Nuestra intención al publicarlo en este momento y en nuestra circunstancia histórica hispanoamericana puede declararse abiertamente desde ahora: también los asesinos y homicidas —incluso los asesinos machistas y de género—, también esos seres humanos merecen una perspectiva profesional psicológica, que no es la misma que la perspectiva política, cultural o periodística, pero que puede cumplir el papel de enriquecer y enriquecerse con esas otras perspectivas.


    Un contexto dramático


    ¿Qué lleva a que en nuestro mundo «desarrollado» personas de diverso nivel cultural y social cometan homicidios y asesinatos más o menos coherentemente «justificados»? ¿Qué ideas, fantasías, emociones o sentimientos están en la base psicológica de esas acciones, las más «patológicas» que pueden darse dentro de la especie? ¿Qué piensan, qué sienten, qué fantasean esas personas cuando se deciden a hacerlo o cuando lo están planificando con mayor o menor coherencia? Siglos o milenios de acostumbramiento a las guerras en la belicosa Europa casi nos impiden hoy atender al tema con cierta amplitud de miras y casi favorecen el no preguntarse por los motivos y, menos aún, por aquellos personales e íntimos. Mucho más con la banalización de la violencia y la muerte de seres humanos que se desarrolla en los media, y en particular las televisiones, películas, series y vídeojuegos.


    ¿Esas personas son tan solo «monstruos anormales»? ¿Y no es monstruoso que un acto tan grave como decidir matar a la propia esposa o a la propia pareja o expareja se vea como algo que no tiene antecedentes, como si no hubiera unos factores de riesgo graves previos, como si no hubiera actividades preventivas o clínicas que realizar también con los uxoricidas y con los asesinos u homicidas en potencia?1


    ¿Hay alguien que pueda pensar que decidir matar con un hacha, una katana, a golpes brutales, a tiros, rociándolas con líquidos inflamables, etc. a la pareja o expareja o a sus hijos, símbolos de la creatividad y el desarrollo, puede hacerse como un «cortocircuito», sin toda una serie de representaciones mentales, fantasías y sentimientos detrás? ¿Cuáles pueden ser estos? ¿Cómo pueden ser tenidos en cuenta para prevenir más muertes (seguidas de los frecuentísimos suicidios posteriores)?


    Mantenemos exactamente lo contrario: para que una persona llegue a matar o a pensar en matar a otra, en nuestras sociedades y en este momento histórico, hay que estar muy mortificado en el mundo interno. Se tienen que dar —o se han dado— poderosas, atemorizantes o iracundas fantasías y deseos, imágenes y fantasías terroríficas, disparatadas y llamativas… Y todo ello suele haberse revelado con anterioridad, incluso en conductas aparatosamente abstrusas tales como guardar un dedo cortado (simbólicamente, un pene) en un frasco durante años, como expone en este libro Vamik Volkan. Y lo hicieron tanto Atis, el protagonista, como su madre. No son situaciones tan raras como podemos creernos, sino, más bien, poco oídas y atendidas.


    Además, ¿es más extraña esa conducta que la que, de pasada, nos cuenta Volkan acerca del mismo período en el que trabajosamente él estaba intentando entender y soportar esas fantasías y comunicaciones, indudablemente peligrosas, de Atis? En esa misma época, un director de su departamento de Neuropsiquiatría se dedicaba a recorrer el mundo (y enriquecerse) con la búsqueda de «reencarnaciones»... Entonces, ¿por qué temer tanto, e incluso más, a las vivencias y explicaciones de Atis o de otros sujetos con psicosis o con desintegraciones psicóticas por drogas o contextos sociales? ¿Por qué actuar popular y científicamente como si fueran más peligrosas que las del Dr. Donald E. Cameron, primer presidente de la Asociación Mundial de Psiquiatría (WPA)?2


    Por mucho que nos asusten, e incluso paralicen nuestras emociones y pensamientos, también los asesinos en potencia o los homicidas hablan y tienen cosas que contar. Tenemos cosas que aprender de ellos y con ellos, más allá de rígidas actitudes de negación y marginación fascistizante. Otra cosa diferente es que, para hacerlo, deban darse unos cuidados técnicos en la relación, así como unas teorías o hipótesis en las cuales encuadrar lo que vemos y oímos. Pero en el primer momento es indispensable observar, escuchar (dentro de un encuadre) y dejarnos impactar por sus vivencias, fantasías y delirios. También tenemos que aprender de ellos y con ellos. Incluso de homicidas y asesinos, como muestra Volkan en este libro. Y, por supuesto, de sus víctimas. Oírlas con tiempo y cuidado y reflexionar. Reflexionar y no solo imponer «soluciones», «medidas» o «dogmas». Es la triada víctima-victimario-contexto social entera la que debe ser replanteada.2-4


    En este libro, Vamik Volkan, con el valor personal y científico que lo caracteriza, muestra el trabajo y la investigación realizada por él mismo y por Atis, un asesino en potencia que solo detuvo su hacha en el último instante, y que siguió acariciando deseos homicidas tanto hacia su esposa como hacia otras personas… incluso hacia el propio terapeuta. Un cuasiasesino que creía que poseía tres penes y dos vaginas, como Volkan narra a lo largo de este volumen.


    Más allá de lo aparente


    Decíamos que esa actitud de observación y reflexión conjunta cuidadosa es de gran importancia porque a menudo, en el fragor cultural e ideológico de las graves repercusiones del machismo de nuestras sociedades, con consecuencias de muerte en ocasiones, se puede perder de vista la individualidad de los participantes: tanto la individualidad de las víctimas, —algunos de cuyos aspectos han sido tratados por Giglioli2 o por mí mismo recientemente3,4—, como, más aún, la individualidad de los victimarios. Por razones políticas, pero también jurídicas, se tiende a contraponer la comprensión de la víctima y el victimario con el necesario proceso de despatriarcalización y desfascistización de nuestras sociedades idealizadamente «democráticas». Sin embargo, algunos profesionales y muchos ciudadanos pensamos que el combate cultural y político actual del feminismo, con sus variantes, contradicciones y conflictos, es necesario e inevitable; pero también que no está en contradicción —sino que podría enriquecerse— con la comprensión del mundo interno de víctimas y victimarios, cosa que es aún más difícil en otro tipo de homicidios y asesinatos.


    En definitiva, si no nos dejamos dominar por el pensamiento «unidimensional», también en nuestra reflexión sobre estos temas, hemos de tener claro algo muy elemental: para decidir matar a una persona, al menos en nuestras sociedades europeas actuales, tienen que darse unas fantasías, emociones, conflictos y representaciones mentales particulares, muy diferentes y mucho más idiosincráticas que el machismo, el autoritarismo o el fascismo mental.


    Cuando se ha tenido contacto con estas terribles muestras de la imperfección de nuestras sociedades, se sabe que en muchos —si no en todos— los que perpetran los crímenes machistas (y más aún, los «asesinos de masas» o «en serie») hay psicopatología, es decir, desarrollos psicológicos anómalos. En general, desde el punto de vista psicopatológico, encontramos sujetos dominados por fantasías y temores psicóticos, o por los efectos de determinadas drogas, además del machismo, el fascismo y otros extremismos culturales y políticos. No obstante, en cualquier caso, cada una de al menos esas tres posibilidades y sus combinaciones actúan sobre la base de determinadas vulnerabilidades personales.3 No es el simple «la mató». Ni siquiera «otro crimen machista». Esa realidad es siempre compleja, como ahora sabemos si tenemos en cuenta, por ejemplo, los frecuentísimos intentos de suicidio posteriores al asesinato machista o de género.


    Lejos del simplismo de «la maté porque era mía» con el que acríticamente se aceptaba a nivel popular la explicación (y que ha dado lugar a innumerables coplas, tangos, rocks y baladas) hemos de comenzar a aceptar una realidad más compleja. Por ejemplo, la combinación de esa motivación con la opuesta: la maté porque no era mía (porque era más sensible, más capaz, más creativa que yo; porque me podía dejar…). Un largo camino aún no recorrido por parte de la cultura popular y psiquiátrica.


    No es posible reflexionar sobre los asesinatos de género y machistas, por ejemplo, sin tener en cuenta la importancia de algunas o varias de esas circunstancias en los victimarios: para empezar, que los victimarios pueden estar dominados por la desintegración psicótica más o menos celotípica o paranoide, por la organización psicopatológica incontinente, más o menos reforzada por drogas, o por la relación intrusiva o perversa.4 Como diríamos desde nuestra perspectiva psicopatológica,4 en esos sujetos es seguro que habría que explorar sus organizaciones/desorganizaciones psicóticas, así como las «organizaciones psicopatológicas de la relación» incontinentes, perversas y adictas.


    Si estas variables no se tienen en cuenta, si no se atienden, tendemos a despachar con simplezas como «asesino, machista, drogadicto» a los victimarios. Pero, como decimos, en nuestras sociedades económica e informativamente opulentas,5 para matar a una persona hemos de pensar que tienen que darse antecedentes, vulnerabilidades y conflictos serios.


    La realidad de las complejas relaciones víctima-verdugo y, más ampliamente, víctima-verdugo-sociedad, si escuchamos a los tres participantes, puede llevarnos a pensar, por ejemplo, que son necesarios cambios urgentes en la atención social a los problemas de violencia de género. Que ante ellos no hemos de marginar totalmente el pensamiento psicopatológico, ni amputarlo en una estéril descripción de supuestas «enfermedades» o «imputabilidades/inimputabilidades». Más allá y más acá debería desarrollarse una reflexión y un estudio psicopatológico sobre estas personas y estas situaciones que nos permitiera la prevención primaria de esos sucesos (que poco se arreglan con «minutos de silencio») y la prevención secundaria de las consecuencias de algunos trastornos psicopatológicos mal cuidados.


    Eso no debe significar, como algunos temen, reducir el problema a la psicopatología, ni muchos menos. Por el contrario, el necesario combate cultural contra el machismo y la violencia de género debe ser ampliado y radicalizado. Pero ello no obsta para que, al tiempo, vayamos profundizando en sus componentes, algo para lo cual la psicopatología biocomercial al uso se muestra impotente. Necesitamos otras perspectivas psicopatológicas más basadas en la relación y en el contexto, desde luego. Y solo a partir de esas diferentes aproximaciones podremos perfilar de forma más adecuada los cambios necesarios para disminuir drásticamente esta grave anomalía de nuestras sociedades democráticas. Pero hemos de saber entonces que, además de «minutos de silencio», nuestros políticos y administradores deberían proporcionar formación y servicios adecuadamente financiados y emocionalmente contenidos tanto para los victimarios como para las víctimas. Y también medios para aumentar el apoyo social y comunitario, que van desde los dispositivos electrónicos de detección para los casos de riesgo grave hasta la financiación y apoyo a los grupos de ciudadanas y ciudadanos que, como la «Tela de Penélope»,4,5 estén dispuestos a colaborar en la prevención de tales situaciones.


    El libro de Vamik Volkan, la colección 3P y el contexto


    Estos han sido algunos de los motivos para incluir este libro en nuestra colección 3P, además de nuestro respeto y amistad por Vamik Volkan y su obra. Contribuir a «volver a poner de moda» algo que en buena parte de la psicopatología y la psiquiatría actuales ha dejado de hacerse: hablar con los sujetos, hablar con los consultantes y sus familias. Y hablar significa comunicación. Y comunicación significa bidireccionalidad. Y bidireccionalidad significa tal vez problemas para los intervinientes, incluidos los propios profesionales…6,7 Pero ¿hay algún problema mayor que una agresión con resultado de muerte?


    Esperamos que el volumen que el lector tiene en sus manos contribuya a nuestro conocimiento de estas personas (y de otros muchos sujetos de nuestra sociedades). De esas personas que, durante meses y años, intentan mantener un precario equilibrio gracias a elementos delirantes y predelirantes con los que buscan dotarse de una coherencia e integridad que no han logrado alcanzar en su desarrollo como sujetos.8-14


    Ese es uno de los aspectos más interesantes del libro de Volkan: su descripción pormenorizada de algunas de las fantasías y representaciones mentales de algunos de tales sujetos, consultantes o no consultantes. Es cierto que su perspectiva psicoanalítica, y de un psicoanálisis diferente al que predomina en la Europa actual, puede hacer extrañas algunas de las descripciones y narraciones. Pero se refieren a hechos detectados, luego interpretados y recontextualizados en un marco teórico por Volkan. No solo son hipótesis y explicaciones de Volkan ante otros hechos más primarios. Y esos hechos nos los transmite con sus grandes habilidades didácticas, que le permiten explicar varios conceptos psicoanalíticos básicos y muchos conceptos personales, así como ayudarnos a circular por los más diversos autores del psicoanálisis: Sigmund y Ana Freud, Klein, Mahler, Kohut, Blos, Bowlby, Boyer, Searles, Pollock, Winnicott, Kernberg, Rosenfeld...


    Ante las abusivas simplificaciones que la psicopatología biocomercial y otras deformaciones han impuesto en nuestra clínica cotidiana, creemos que puede resultar ilustrativo, a la par que refrescante, oír en directo las reflexiones de Vamik y de los múltiples pacientes con graves vulnerabilidades de los cuales habla en este volumen. Nos restituye a la necesidad de la observación en toda ciencia y toda técnica, y mucho más en psico(pato)logía: el primer momento, y un momento indispensable, consiste en observar, oír la realidad, y con la mayor profundidad y amplitud posible. Solo después es posible categorizar, diagnosticar y ayudar o cuidar (prácticas simplificadas en el «tratar» y términos similares, provenientes del glosario biomédico, a menudo simplificado de forma reduccionista, además). Y observar y oír incluyen el «observarse a uno mismo» y, como decíamos hace años para los médicos, «observarse observando»,15 observar cómo las propias representaciones mentales, antecedentes y vulnerabilidades personales y familiares influyen en nuestra captación y nuestras actitudes. En otras palabras, tener en cuenta de forma amplia nuestra contratransferencia y nuestras motivaciones, algo que Vamik Volkan nos muestra palmariamente bien en varios momentos de la descripción de sus relaciones con Atis y con otros consultantes.


    Por otra parte, para Volkan, como para otros psicoanalistas, la mejor forma de aprender y enseñar los conceptos psicoanalíticos y relacionales es a través de mostrarlos en la clínica, en la realidad y complejidad de la clínica, en especial con pacientes con psicosis y con TIEL («trastornos por inestabilidad emocional límite», mal llamados TLP).4 Eso si llegan a arquitrabarse como conceptos y no se quedan en descripciones o nociones más o menos descriptivas, algo que a menudo «sucede en el camino». No es fácil aquilatar las intuiciones, experiencias y comunicaciones en conceptos científicos y técnicos verificables, comunicables y apofánticos.6


    En ese sentido, en las páginas 28 a 30 de este volumen podrán encontrar ustedes un listado de los conceptos y nociones que Volkan utiliza, algunos de ellos declaradamente metafóricos. Sería apasionante para muchos de nosotros poner en relación las categorías que él usa con las categorías y conceptos del psicoanálisis europeo y sudamericano más actual. Relacionar sus conceptos de «juego terapéutico» con acting out y enactments, su «donut relleno de mermelada podrida» con los «núcleos psicóticos», su particular aprehensión de la identificación proyectiva y la desidentificación por proyección,10,11 su uso de los conceptos de «objeto total», «objeto parcial» y «objeto transicional», su idea de los «estados satélite» con el self-objeto, etc… Pero precisamente para no traicionar su actitud didáctica y sus formas de aplicarla, prefiero dejar que el propio lector actualice y busque sus propios conceptos y nociones a partir de los que Volkan usa. Respetamos así su deseo de poder mostrarlos progresivamente en su aparición clínica, a lo largo del libro. El lector atento podrá hacer después su correspondiente correlación con los conceptos utilizados en otros libros de esta colección16-18, 4, 10-12 y, también, con otras experiencias y otra clínica, tal como son narradas por los propios protagonistas.19-24


    Sin embargo, no desearía dejar de señalar en este prólogo la matizada descripción que Volkan realiza de la «organización psicótica de la personalidad» y de los núcleos psicóticos, ya adelantada por su magnífico libro anterior, todavía no traducido al castellano.13 Su interés, en el capítulo 5 de esa obra, se centra en diferenciar la organización-desorganización psicótica de los cuadros borderline y neuróticos, un tema sobre el que hemos mostrado las diferentes perspectivas hoy existentes en otros libros de esta colección.10-12, 16-18, 23-24


    Tanto a nivel personal como a nivel social y profesional, una tarea prioritaria hoy en día es abandonar las visiones maniqueas o esquizoparanoides del acontecer social y relacional y sustituirlas por una perspectiva más seriamente observacional y más «democrática»; ser capaces de tolerar y comunicarnos («hablar») con «los diferentes» y las diferencias. En repetidas ocasiones Volkan, Williams o yo mismo hemos mantenido que las diferencias, incluso extremas, enriquecen nuestra visión del mundo, de los demás y de nosotros mismos; también las diferencias motivadas por la psicopatología, por un desarrollo personal gravemente dificultado. De ahí la necesidad de una cultura de la reparación y la reparatividad, que parte de ver, observar, tolerar, admitir esas diferencias y la realidad de que, cuando hacen sufrir, algo tendrán que ver con nosotros y con nuestros errores, culpas o inadvertencias (o, al menos, que estimulan nuestras fantasías, deseos y deberes reparatorios).


    Como hemos defendido recientemente4 la verdadera psico-(pato)logía consiste en las representaciones mentales y acciones que dificultan gravemente el desarrollo personal o social solidario. Por anómalas, abstrusas, ignotas o inefables que sean las diferencias, no son las diferencias en sí mismas lo que hay que cambiar o «tratar», sino aquellas que dificultan gravemente el desarrollo personal o social solidario.


    De ahí que hayamos buscado la publicación de este libro. Intentar empatizar con determinados aspectos de la mente de un asesino en potencia es una de las vías privilegiadas para la prevención de esos desarrollos y, por supuesto, para ayudar a esas personas. Aunque sí presenten muestras de verdadera psicopatología, al menos por sus repercusiones. Varios de los sujetos descritos por Vamik en este libro, como otros presentados en esta colección,4, 10-12, 18-22 podrían haber detenido mucho antes su desarrollo personal y podrían haber detenido el desarrollo personal y social de otras muchas personas, pero afortunadamente no ha sido así… Tal vez podamos aprender también de ellos, como dice Vamik. Pero no negando ni menospreciando sus particularidades y diferencias conductuales y mentales, sino pudiendo encuadrarlas y valorarlas con perspectivas más amplias y más ampliamente humanas. Salvo en circunstancias como las guerras (y aquí también), en nuestra cultura, preparar atentados contra la vida del otro implica fantasías conscientes e inconscientes sumamente anómalas: si no nos acercamos a ellas, nunca comprenderemos a los uxoricidas, a los asesinos o a los maltratadores, ni la violencia individual...


    Son nuestras propias emociones no contenidas (miedo, ira, deseo, indagación pervertida, etc.) las que nos impiden acercarnos y aprender también de estas realidades. En definitiva, el temor a que la violencia o la perversión que a menudo se halla en su base nos ciegue y nos contagie. Lo recordábamos no hace mucho, parafraseando a François La Rochefoucauld (1613-1680): «Ni el sol, ni la muerte, ni la perversión pueden mirarse fijamente».4


    Hablen con ellos y con ellas. El lector tiene entre sus manos un ejemplo extremo de que se puede mantener la comunicación, y durante decenios, incluso con pacientes tan gravemente perturbados. Con los pacientes con psicosis más graves, con los supuestos «psicópatas», con los inmigrantes, con humanos de todas las etnias y culturas, con los «terroristas», con los «extremistas», con los diferentes en general… No contagian, sino que nos abren a otros mundos y perspectivas. Solo nuestra propia fragilidad nos hace sentir que si «hablamos con ellos», de alguna forma, nos contagiaremos…


    Hablen con ellos y con ellas…


    Referencias


    1. Volkan, V.D. (2015) Would-be wife killer: A Clinical Study of Primitive Mental Functions, Actualised Unconscious Fantasies, Satellite States, and Developmental Steps. Londres: Karnac.


    2. Giglioli, D. (2017). Crítica de la víctima. Barcelona: Herder.


    3. Tizón, J.L. (2015). Psicopatología del poder: Un ensayo sobre la perversión y la corrupción. Barcelona: Herder.


    4. Tizón, J.L. (2018, 2019). Apuntes para una Psicopatología basada en la Relación: Variaciones Psicopatológicas. Barcelona: Herder.


    5. Tizón, J.L. (2015). ¡Que vivan las vivas gentes de La Verneda! Pregón de las Fiestas de la Verneda- Sant Martí (Barcelona). 8-11-2015. No publicado.


    6. Seikkula, J. y Arnkil, T.E. (2016). Encuentros terapéuticos en la red social. Barcelona: Herder.


    7. Seikkula, J. y Arnkil, T.E. (2019) Diálogos abiertos y anticipaciones terapéuticas: Respetando la alteridad en el momento presente. Barcelona: Herder.


    8. Castilla, C. (1998). El delirio, un error necesario. Oviedo: Nobel.


    9. Tizón, J.L. (1978). La locura, compañera repudiada. Barcelona: La Gaya Ciencia.


    10. Tizón, J.L. (2007). Psicoanálisis, procesos de duelo y psicosis. Barcelona: Herder.


    11. Tizón, J.L. (2013). Entender las psicosis: Hacia un enfoque integrador. Barcelona: Herder.


    12. Tizón, J.L. (2014). Familia y psicosis: Cómo ayudar en el tratamiento. Barcelona: Herder.


    13. Volkan, V.D. (1995). The Infantile Psychotic Self and its Fates: Understanding and Treating Schizophrenics and Other Difficult Patients. Northvale: Jason Aronson.


    14. Volkan, V.D. (2018). Psicología de las sociedades en conflicto: Psicoanálisis, relaciones internacionales y diplomacia. Barcelona: Herder. 


    15. Tizón, J.L. (2005). El humor en la relación asistencial. Barcelona: Herder.


    16. Manzano, J. y Palacio-Espasa, F. (2008). La dimensión narcisista de la personalidad. Barcelona: Herder.


    17. Pérez-Sánchez, A. (2018). Organización psicótica de la personalidad: Claves psicoanalíticas. Barcelona: Herder.


    18. Morrison A.P., Renton J.C., French, P. y Bentall, R. (2011). ¿Crees que estás loco? Piénsalo dos veces. Barcelona: Herder.


    19. Hardcastle M., Kennard D., Grandison, S. y Fagin, L. (2009). Experiencias en la atención psiquiátrica hospitalaria. Relatos de usuarios del servicio, cuidadores y profesionales. Barcelona: Herder.


    20. Williams, P. (2014). El quinto principio. Experiencias en el límite. Barcelona: Herder.


    21. Jackson, M. y Magagna, J. (eds.). (2016). Creatividad y estados psicóticos en personalidades excepcionales. Barcelona: Herder.


    22. Gauger, K. (2019). Mi esquizofrenia. Barcelona: Herder.


    23. Geekie, J. y Read, J. (2012). El sentido de la locura: La exploración del significado de la esquizofrenia. Barcelona: Herder.


    24. Read, J. y Dillon, J. (2016). Modelos de locura II. Barcelona: Herder.


    


    
      
        1 No hay que olvidarlo: aún durante decenios seguirán matando a más de 100 mujeres cada año en la península Ibérica (y muchas más en otras sociedades, como la norteamericana, algunas latinoamericanas y en otras muchas).

      


      
        2 Como he recordado no hace mucho,3 el doctor Donald E. Cameron, hijo de un pastor presbiteriano, trabajó durante decenios para la CIA en Estados Unidos y Canadá en del diseño en equipo de programas secretos de control de la mente, «conducción psíquica» y «extracción de información» (es decir, tortura) que produjeron graves daños y lesiones a múltiples sujetos a los que no se había informado de los peligros de los experimentos en los que participaban. Más recientemente, los tribunales estadounidenses han condenado, en septiembre de 2017, a James Mitchell y John «Bruce» Jessen (Doctores en Psicología y Jessen, además, obispo mormón), contratados por la CIA durante años para diseñar un menú de «métodos de interrogatorio», por el cual su empresa cobró 81 millones de dólares de la agencia de inteligencia.

      


      
        3 Dejando por un momento de lado las motivaciones sociales y psicosociales para la misma. Con solo nombrar aquí dos de ellas (la violencia estructural de nuestras sociedades neoliberales y su dominación por la economía de las armas y la guerra) ya podemos comenza a calibrar su gravedad.

      


      
        4 Nos referimos a nuestras sociedades, en las que el caldo de cultivo aún imperante es la violencia general y la violencia machista estructurales.

      


      
        5 Desgraciadamente, hemos de excluir aquí a varios países americanos, en los cuales el poder de los fabricantes y traficantes de armas es tal que mantienen legislaciones tolerantes con la posesión de armas de fuego —e incluso armas de guerra— por parte de la población. En consonancia, son artífices directos y financiadores del triunfo de determinados políticos favorables a la posesión masiva de tales productos. Con el resultado de que, en varios de dichos países, la masacre anual de ciudadanos por parte de otros ciudadanos es mucho más mortífera que todas las guerras en las cuales esos Estados han participado. Me refiero directamente a Estados Unidos, México, Colombia, el Brasil actual… En algunos de ellos la perversión (que no «la locura») lleva a que los escolares comiencen el curso 2019-2020 con «lecciones» de cómo defenderse ante un tiroteo en la escuela.

      


      
        6 Es decir, susceptibles y preparados para dirimirse en verdaderos o falsos.
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    El presente libro narra la historia de un hombre que se convirtió en mi paciente poco después de que yo comenzara la residencia en psiquiatría, unas cinco décadas y media atrás. La noche previa a nuestro primer encuentro, él había intentado decapitar a su esposa con un hacha, pero entró en un estado catatónico y, de ese modo, se impidió a sí mismo convertirse en un asesino. Por aquel entonces él era un pastor metodista de treinta y nueve años; yo tenía catorce años menos. A lo largo de casi un lustro, lo vi todos los días laborables durante su primera hospitalización de tres meses, en su segunda hospitalización de un mes de duración y luego una vez por semana, como paciente externo. A continuación de ese período de tratamiento, me mudé a otro sitio, a unos cuatrocientos ochenta kilómetros de donde se encontraba él; sin embargo, como yo consideraba que él necesitaba continuar con la psicoterapia, le pasé el nombre de un psiquiatra cuya consulta no le quedaba lejos de su lugar de residencia. No obstante, se negó a ver a mi colega y, en cambio, durante algunos años, condujo hasta mi nuevo lugar y siguió viéndome una vez al mes. Gradualmente, sus visitas se fueron haciendo menos frecuentes —de cuatro a seis veces al año durante una década y luego una o dos veces anuales—, hasta que su salud física empezó a declinar, a los setenta y tantos. Aunque después de esto no volví a verlo, hablamos por teléfono varias veces antes de su fallecimiento, a los ochenta y pocos años. Al dar detalles de mi comprensión de la mente de este pastor metodista, ilustraré el aspecto de algunas funciones mentales primitivas en el comportamiento cotidiano de una persona que casi se convirtió en un asesino.


    Hay psicoanalistas que han escrito psicobiografías de personajes históricos que, como Adolf Hitler ( Langer, 1972; Dorpat, 2002), han provocado tragedias humanas inconcebibles, incluido el asesinato en masa. En Estados Unidos, especialmente tras el 11 de septiembre de 2001, se manifestó el interés psicoanalítico por examinar qué convierte a una persona en terrorista, ya sea nativo o extranjero (Volkan, 1997, 2013; Olsson, 2014). Salvo algunas excepciones ( Duncan, 2002; Fonagy, 2001; Stone, 1989, 2009), los psicoanalistas no han estudiado en profundidad, en el marco de las condiciones sociales habituales, el aspecto y la psicología de los asesinos y de quienes han fallado en sus intentos de asesinato. Hay una razón evidente para esto: quienes cometen homicidio o lo han intentado, así como quienes son asesinos seriales o itinerantes, no buscan tratamiento psicoanalítico y no pasan años en el diván de un psicoanalista. El ensayo de Peter Fonagy, que describe con sumo detalle el mundo interno de una asesina y su tratamiento psicoanalítico de varios años de duración, es muy poco común. Su paciente Henrietta, una mujer joven, había apuñalado y asesinado a su novio durante una violenta pelea (Fonagy, 2001; Fonagy y Target, 2002).


    Después de que Adam Lanza, de veintiún años de edad, disparara y matara a su madre y, tras eso, se dirigiera a la Escuela de Enseñanza Primaria de Sandy Hook, en Newton, Connecticut, el 14 de diciembre de 2012, yo no podía dejar de pensar en por qué una persona llegaría a cometer un asesinato en masa. Este hecho me llevó a escribir Animal Killer: Transmission of War Trauma from One Generation to the Next (Volkan, 2014b), con el fin de examinar el papel que ciertos acontecimientos humillantes acaecidos en la niñez, combinados con la transmisión transgeneracional de un trauma, desempeñaban en la transformación de un hombre —a quien he dado en llamar Peter— en un asesino en masa de animales. Peter solía volar en helicóptero sobre una manada de ciervos, ametrallar a los animales y observar cómo explotaban sus vientres. Asimismo, durante la guerra de Vietnam, Peter no solo mató a combatientes enemigos, sino también a mujeres y niños. Cuando Peter era un niño de muy corta edad, su padre biológico lo abandonó; entró entonces en su vida el hombre que se convertiría en su padrastro, quien lo «salvó» de un ambiente doméstico humillante y sofocante. El padrastro de Peter era un superviviente de la Marcha de la Muerte de Bataán y de los campos de prisioneros que los japoneses tenían en Filipinas. Depositó su representación del self, severamente traumatizada durante la Segunda Guerra Mundial, en la representación del self, aún en desarrollo, del pequeño Peter, a quien le asignó la tarea de ser un cazador despiadado, en vez de una presa. Peter tenía un prestigioso empleo en la industria armamentística estadounidense y amigos que eran encumbrados políticos. Sin embargo, cuando se enfrentaba a un acontecimiento humillante, como el rechazo que percibía por parte de su esposa o la decepción a causa de una situación laboral determinada, necesitaba matar animales.


    Tanto Peter como el aspirante a asesino descrito en el presente libro tenían en común las experiencias de vergüenza, humillación, ira impotente y recurrente, así como la consiguiente agresión en sus luchas por alcanzar la separación psicológica de las representaciones mentales de sus sofocantes madres, en el caso de Peter, también de su abuela. Con todo, sus organizaciones de la personalidad eran diferentes: Peter tenía una organización de la personalidad narcisista maligna; el pastor metodista, una psicótica. La motivación de Peter para ser un asesino de animales era muy específica y propia de él, sin similitud alguna con la motivación del pastor metodista para decapitar a su mujer. Podría decirse que es necesario entender los procesos psicodinámicos de cada asesino, o de cada asesino en potencia, desde una perspectiva individual.


    El modo más eficaz de aprender o de enseñar conceptos psicodinámicos, incluidos aquellos que podrían explicar el sadismo extremo y la violencia letal en una persona, consiste en ilustrar su aspecto en el trabajo clínico, especialmente cuando los describen psicoanalistas experimentados a través del relato del tratamiento de un paciente, desde su inicio hasta su culminación. Tras convertirme en psicoanalista a comienzos de la década de 1970, debido a mis obligaciones pedagógicas y administrativas y a mi participación en proyectos psicopolíticos en distintas partes del mundo ( Volkan, 1988, 1997, 2004a, 2006, 2013, 2014a), dediqué el limitado tiempo del que disponía a la práctica clínica, fundamentalmente psicoanalítica. Raramente veía a los pacientes menos de cuatro veces por semana durante el tratamiento psicoterapéutico. A lo largo de las décadas, he puesto por escrito los procesos psicoanalíticos completos de varios de mis analizandos que tenían distintas organizaciones de la personalidad, a fin de ilustrar cómo las observaciones clínicas detalladas resultan necesarias para explicar con claridad conceptos teóricos (Volkan, 1973, 1974, 1987, 1995, 2010; Volkan y Ast, 1997; Volkan y Fowler, 2009). A pesar de que el uxoricida en potencia que describo en el presente libro era uno de mis casos de psicoterapia y no se encontraba en mi diván, sigo aquí la misma tradición y abordo en detalle las historias de mi trabajo con este paciente a lo largo de cuatro décadas, a partir del día en que lo conocí. Además de ilustrar por qué un individuo casi se convirtió en un asesino, este libro incluye:


    
      	La descripción de la psicología de la lesión física severa sufrida por un niño en una parte de su cuerpo que representa un pene.


      	La observación del surgimiento de «fantasías inconscientes actualizadas» debido a dicha lesión y el uso de semejantes fantasías para adaptarse a la vida y desarrollar una variedad de síntomas, incluidas las alucinaciones y los delirios.


      	La presentación de un sistema conceptual que destaca la estructura psíquica (organización de la personalidad), que amplía nuestra evaluación de los conflictos intrapsíquicos en la comprensión de la psicopatología.


      	La visualización de la imagen de un donut relleno de mermelada para definir un « núcleo psicótico» y explorar su destino.


      	La investigación de manifestaciones de transferencia primitiva y de contratransferencia que, principalmente, se muestran a sí mismas mediante procesos de fusión-difusión o de internalización-externalización de varias imágenes objetales y del self, acompañadas por ciclos introyectivos-proyectivos de afectos y pensamientos.


      	La demostración de cómo los pacientes con un núcleo psicótico toleran la « inundación emocional», cómo empiezan a recurrir a la ansiedad en cuanto señal de un conflicto psicológico y cómo logran la identificación con el terapeuta como «un objeto nuevo», al tiempo que desarrollan nuevas funciones yoicas más adaptativas.


      	La definición de cómo los pacientes con una organización de la personalidad en el nivel psicótico comienzan a comprender un «símbolo» y cómo cambian su estructura psicológica interna y desarrollan más la habilidad para poner a prueba la realidad.


      	La evaluación de las «interpretaciones vinculantes» y de los «juegos terapéuticos» en los que los pacientes repiten activamente la historia de una fantasía inconsciente, aunque, con ayuda terapéutica, la culminan de un modo más adaptativo, demostrando así sus nuevas funciones yoicas, más adaptativas.


      	La conceptualización del « estado satélite» en el que los individuos encuentran cierto equilibrio entre la experimentación de la individuación y la permanencia en la dependencia del Otro, como una niña pequeña que puede disfrutar cuando juega sola en una habitación o con otros niños, siempre que le sea posible, de cuando en cuando, correr a la cocina y tocar fugazmente a su madre.


      	La descripción de experiencias de « punto crucial»: un paciente adulto que aprende a integrar sus imágenes objetales y del self.


      	La comprensión de cómo los traumas causados por cirugías severas pueden abrir heridas psicológicas ya curadas.


      	La atención a las diferencias culturales y religiosas de los entornos de dos personas, el paciente y el terapeuta, que trabajan estrechamente juntos durante un largo tiempo.
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